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			Para Natàlia,

			mi pequeña aportación 

			para ejercer de buena influencia

			Para mis yayos,

			al final he usado mi cabecita

			para hacer cosas bonitas 

		

	
		
			La curiosa paradoja es que cuando me acepto tal cual soy, entonces, puedo cambiar.

			Me doy cuenta de que si fuera estable, prudente y estático viviría en la muerte. Por consiguiente, acepto la confusión, la incertidumbre, el miedo y los altibajos emocionales, porque ese es el precio que estoy dispuesto a pagar por una vida fluida, perpleja y excitante.

			CARL ROGERS

		

	
		
			

			Prólogo

			Antes de empezar, quiero darte la bienvenida a este libro. Ya que vamos a acompañarnos emocionalmente durante estas páginas, voy a pedirte que les dediques tiempo para reflexionar y disfrutar. Deseo de todo corazón que aprendas de cada una de las vivencias que se irán relatando a lo largo de los siguientes capítulos. A pesar de que son ficticias, los personajes que aparecerán en ellas tienen un poquito de cada uno de nosotros. Al fin y al cabo, todos compartimos mucho más sufrimiento y malestar psicológico de lo que pensamos; el problema suele ser que, al no hablarlo, nos sentimos solos en estas batallas internas. 

			Es normal tener miedo de abrir la caja de Pandora si contamos todo aquello que nos pasa por la cabeza. Estamos tan acostumbrados a guardarnos el malestar que pocas veces nos permitimos la oportunidad de ponerle nombre y apellidos. Sin embargo, darnos el permiso para hablarlo es un ejercicio fundamental si queremos mejorar nuestra salud mental. 

			Cuidarnos y respetarnos a nivel psicológico es algo que, por desgracia, sigue sin normalizarse. De ahí nace la importancia de escribir sobre ello, para poner sobre la mesa las dificultades y retos a los que, tanto pacientes como profesionales, podemos llegar a enfrentarnos cuando queremos darle voz a la salud mental. Aunque parece que el tabú se está rompiendo poco a poco, hay que seguir luchando para derribarlo por completo. 

			Todo saldrá bien. Esto es lo que nos han repetido a lo largo de los año: TODO SALDRÁ BIEN. Pero, como les digo a mis pacientes, si tan solo quieres oír esto sin atender a tu salud mental, comprarte una taza con una frase motivadora te saldrá más barato que ir a terapia. 

			Por supuesto que todo saldrá, somos seres increíblemente resilientes y, por ello, capaces de superar muchísimas situaciones difíciles. ¿Cómo, si no, habríamos sobrevivido a una pandemia? Como diría el psicólogo clínico Carl Rogers, uno de los teóricos más relevantes de la no-direccionalidad, nuestra capacidad actualizante —por la que tendemos a adaptarnos frente a cualquier situación o agente adverso— nos impulsa continuamente a mantenernos, renovarnos y realizarnos.

			Así pues, permíteme introducirte una nueva perspectiva para abordar las dificultades y el sufrimiento: todo saldrá, de algún modo u otro, pero saldrá. 

			A lo largo de este libro, es posible que te sientas identificado con algún personaje y que esto te despierte dudas sobre tus miedos, emociones o relaciones con quienes te rodean. No te preocupes por ello, como ya he dicho antes, estas personitas tienen un poquito de todos. Sin embargo, si te ves reflejado en alguna conducta o situación específica, es recomendable plantearse la búsqueda de ayuda profesional. Al fin y al cabo, otro de los objetivos plasmados en las siguientes páginas también será animar al lector a empezar terapia, tanto si es él quien es consciente de que lo necesita como si son las personas que más le conocen quienes le animan a ello.

		

	
		
			

			Advertencia

			Finalmente, también quisiera hacer una advertencia de contenido. A continuación, leerás fragmentos sensibles, donde explicaremos problemas muy graves. Aunque intente tratarlos con cariño y respeto, no dejan de ser situaciones delicadas, y es recomendable parar unos segunditos antes de iniciarte en un capítulo que veas que te va a alterar el ánimo. Hablaremos de depresión, ansiedad, anorexia nerviosa, suicidios, trastornos mentales graves, consumo de alcohol y otras sustancias… Hablaremos también de problemas que ocurren en nuestro día a día, sin tapujos pero con conciencia, aportando información que te pueda servir para entender un poquito mejor el mundo que te rodea desde dentro hacia fuera. 

			Ahora sí que sí, bienvenido/a/e.

		

	
		
			

			1

			Hablemos de salud mental

		

	
		
			Alexia acababa de salir de la primera visita con su psicólogo. Andaba deprisa, con sus botas negras chapoteando en los charcos descuidadamente, como si quisiera alejarse de allí y desconectar de todo lo que había hablado durante esa hora de sesión. En medio de su huida paró un fugaz instante ante un portal donde pudo verse reflejada: tenía la mirada perdida entre los dos mechones de pelo decolorado que le caían sobre el rostro. Trató de reconocerse en aquel improvisado espejo, pero sus grandes ojos azabache no llegaron a identificar ni un atisbo de Alexia. A veces le costaba saber quién era la del reflejo, como si no fuera capaz de verse en aquella chica de veinte años vestida con ropa una o dos tallas más ancha. Eso le generaba muchísima angustia. 

			De repente, un pensamiento automático la asaltó, rompiendo así ese trance en el que había entrado sin quererlo: «Esto no se lo he contado al psicólogo, mierda, ya tengo más cosas que le van a asustar, si no sé ni quién soy… ¿cómo voy a ponerme bien?».

			Alexia no quería volver a pensar en su primera sesión de terapia; se había sentido extrañamente aliviada al poder compartir su malestar con alguien, sin embargo, no sabía muy bien por qué, había una parte de ella que se sentía avergonzada por estar haciendo aquello. Por fin se había armado de valor y había compartido con alguien su angustia más significativa: el sentimiento de vacío, ese terrible agujero negro que amenazaba con consumirla. También le había hablado al psicólogo de sus episodios de descontrol emocional y de lo difícil que le resultaba volver a estabilizarse después. 

			Volvió a parar su marcha, esta vez para sentarse en un parque que había a medio camino entre la consulta y su casa. Sacó su teléfono móvil para distraerse, pero los frenéticos esfuerzos por detener el carrusel de pensamientos en su cabeza fueron en vano. Alzó la vista para orientarse un poco e intentar volver a la realidad. 

			«¿Qué habrá pensado de mí? Seguro que cree que estoy zumbada de la cabeza. Seguro que piensa que soy un caso perdido… Vamos, Alex, céntrate, respira hondo y disfruta de las vistas, este es tu lugar seguro».

			Aquel parque tenía la capacidad de transportarla hacia una burbuja de seguridad, como si nada malo pudiera pasar mientras ella estuviera sentada en el césped mirando cómo una pequeña fuente bañaba con un reguerito de agua una estatua mal conservada. Poquito a poco, pudo notar como su pulso se enlentecía, la presión del pecho se disipaba y su maldita voz interna había bajado significativamente el volumen. Respiró aliviada y retomó la marcha.

			Desde hacía ya bastantes años, Alexia vivía con mucha culpa y vergüenza debido a su malestar. Podía incluso identificar una vocecita interna que la machacaba sin cesar, como un acusador, que no paraba de culparla por todo lo mal que se sentía (lo cual, a su vez, le hacía sentirse peor). No era consciente de lo mucho que necesitaba un terapeuta hasta que tomó la gran decisión un par de semanas atrás, aunque fue prácticamente una imposición de sus amigos. 

			Aún recuerda esa última crisis donde su mejor amigo, Samuel, casi le imploró que buscara ayuda. Fue en ese mismo parque, en su lugar seguro. Alexia se sentía tremendamente descontrolada tras un gran episodio de malestar y la mala borrachera del día anterior. Samuel le dio unos segundos para que pudiera llorar y expresarse con libertad, pero ya no aguantó más, se mostró tremendamente preocupado y terminó por decirle todo lo que pensaba:

			—Alex, ¡te estás autodestruyendo! No puedes seguir en esta vorágine, te estás dañando a ti y a todas las personas de tu alrededor, y eso me preocupa… Yo te quiero, ya lo sabes, pero joder…, necesitas ayuda. 

			Fue en ese preciso instante, al verle tan preocupado, cuando Alexia no dudó en coger el móvil y empezar a buscar un terapeuta con el que pudiera encajar. 

			—¿Cómo se busca un psicólogo? ¿Qué pongo en Google? Psicólogos en tu zona que puedan arreglar a una maldita loca de la cabeza.

			—¿Qué tal si empiezas por no insultarte a ti misma y buscas en un directorio de internet? O por redes sociales, Alex, que pareces mi padre buscando un taller en las páginas amarillas. Si pones «psicólogo» o «salud mental» en el buscador del Insta o TikTok, estoy seguro de que algo sale. Luego ya decidirás si es tu rollo o no. 

			Samuel sabía lo que le estaba aconsejando, pues a sus veinte años ya llevaba dos yendo a una terapeuta que, según sus propias palabras, «le había ayudado a estar bien y feliz después de tantos altibajos». Aunque no todo fue un caminito de rosas. Antes de cumplir la mayoría de edad y que lo diagnosticaran oficialmente, Samuel estuvo dando bandazos entre los pasillos de salud mental de su centro médico y despachos de psiquiatras, psicólogos y demás profesionales. Lo cierto es que no recuerda con mucho cariño esa época, pero por lo menos le ayudó a decidirse a buscar la ayuda que necesitaba. 

			Él y Alexia eran amigos desde que compartieron mesa en clase en el instituto, tres años atrás. Ella estaba recorriendo una etapa de extrema rebeldía, con la que dejaba claro que cumplía las normas lo justo y necesario para que no la expulsaran. Esa actitud era totalmente complementaria a un Samuel que seguía dando bandazos entre episodios maniacos y depresivos sin saber aún lo que le ocurría, por lo que se dejó arrastrar por esa espiral sin pensárselo dos veces. Y de esa dinámica tan de altibajos terminó surgiendo un vínculo sanísimo, tras años de crecimiento personal y muchas conversaciones incómodas. 

			Volviendo al principio de la historia, Alexia se pasó un buen rato sentada en el césped buscando y mirando decenas de perfiles de terapeutas hasta que encontró al adecuado. Además, se llamaba Ángel, lo cual resultaba muy poético, dada su necesidad actual de ser salvada. En el perfil de este psicólogo ponía que estaba especializado en casos de trauma y, aunque sentía que ahora no era lo que quería tratar, una parte de ella se sintió extrañamente atraída por la idea de indagar en sus experiencias pasadas. 

			También recuerda que, a pesar de haber encontrado al terapeuta adecuado, tardó días en ponerse en contacto con él. ¿Por qué iba a buscar ayuda? Si hay gente que lo estaba pasando peor que ella y no se quejaban, seguían adelante con su vida, eran fuertes y hacían frente a sus problemas. Esas palabras resonaban una y otra vez en su cabeza, cargándola de culpa y aumentando más y más su sensación de vacío.

			Hablar de salud mental, de su malestar o sencillamente de sus emociones no era algo fácil, ni para Alexia, ni para ninguno de sus amigos. Crecieron rodeados de mensajes que disuadían cualquier intento de pedir ayuda aunque la necesitaran de veras. A lo largo de toda su vida habían ido escuchando frases como «Ahora a la gente le da ansiedad cualquier mínimo problema» o «Es que sois la generación de cristal, os afectan demasiado las cosas», frases que fueron haciendo mella en su percepción de la salud mental. Estas palabras hicieron que guardaran en un cajón bajo llave todos los problemas, miedos e inseguridades. Pero no por ello dejan de existir.

			Ya en casa y después de la sesión de terapia, Alexia se encontró a su hermano pequeño en el comedor, lo cual fue una grata sorpresa. Últimamente, Marcos no salía demasiado de la habitación salvo para comer e ir al baño. Esta situación había hecho saltar las alarmas a su hermana, aunque parecía que el resto de la familia no se estuviera percatando de la guerra que se estaba librando dentro del adolescente.

			—¿Ya has llegado?

			—No, soy un holograma, no te jode —soltó Alexia con una risilla cómplice. Sin embargo, por primera vez en años, Marcos no le siguió la broma—. Sí, ya he terminado mi primera sesión con Ángel y la verdad es que ni tan mal, se habrá acojonado al escucharme, pero creo que ha ido bien. 

			—Seguro que te irá bien —dijo Marcos sonriendo levemente.

			Parecía que su hermano menor se estaba esforzando en mantener una actitud cálida, pero Alexia ya había caminado por los mismos pasillos que parecía recorrer Marcos. El ambiente en casa se estaba enrareciendo por momentos y la frustración por ello se apoderaba de los dos hermanos. Cada segundo de silencio les alejaba kilómetros. Ambos querían abrirse en canal y contarse cómo se sentían, pero nadie les había enseñado a hacerlo. Las palabras no les salían de la boca a pesar de que tenían la mente llena de miedos, pensamientos y una gran maraña de sensaciones desconocidas. 

			Su madre y su padre estaban trabajando, como siempre, pero aunque estuvieran allí el ambiente seguiría enrarecido, quizá aún más de lo que ya estaba. Últimamente, las cenas en familia eran frías y las preguntas de siempre parecían responderse de manera automática. 

			—¿Qué tal las notas? 

			—Bien, mamá. 

			—¿Al final aprobaste Historia, Marcos? 

			—Sí, mamá.

			—¿Cómo llevas las troncales, Alexia? 

			—Bien, mamá.

			—¿Algún noviete por la universidad sobre el que no nos hayas contado?

			—O novieta, pero no, mamá.

			—Juan, diles algo a tus hijos, que están todo el rato mirando el móvil, parecen zombis de esos de las series.

			—Si es que siempre igual, estamos reunidos solo una vez al día y vosotros estáis todo el rato con el telefonito, luego no dormís en toda la noche y me venís con esas caras largas. Normal, lo que necesitáis es salir a la calle y que os de un poco más el sol.

			—Perdón, papá.

			Ni Alexia ni Marcos, a sus veinte y dieciséis años respectivamente, pensaban que habían tenido malos padres. ¡Todo lo contrario! Eran conscientes de que, según las palabras de toda la familia, «no les ha faltado de nada» y «siempre que han necesitado algo, sus padres se lo han proporcionado». Las actividades fuera del colegio, la ortodoncia de Marcos, la universidad de Alexia, los viajes con todo incluido cuando por fin sus padres cogían vacaciones… Tuvieron todo lo que necesitaron para crecer sanos y felices. Aun así, resultaba curioso preguntarse qué pudo haber ocurrido para que dos hermanos estuvieran sufriendo en silencio y sus batallas internas fuesen de un calibre tan preocupante. 

			Ellos no lo sabían aún —bueno, quizá lo intuían—, pero realmente su malestar era algo más grave que una simple sensación de tristeza temporal. ¿Cómo iban a saberlo si nadie les había hablado de ello? Si cada vez que habían expuesto esa pieza de su puzle los habían anulado por completo, como si esta fuera demasiado oscura y no valiera para tenerla en cuenta. 

			Que sus emociones fueran invalidadas era algo casi rutinario en la vida de todos aquellos jóvenes, tanto para Marcos como para Alexia, pero también para Samuel y su hermanita pequeña, Luna. Era un fenómeno tan común que prácticamente habían normalizado el hecho de sentirse mal y no compartirlo con nadie. Aún se sorprendían cuando, entre ellos mismos, se brindaban apoyo y ayuda, como si sintieran que no merecían ningún tipo de amparo. 

			—Luna, de verdad que no necesito nada, estoy bien.

			—Marcos, por favor, llevas dos días sin salir de la habitación. Tengo un plan al que no vas a poder resistirte y que, por desgracia, no lo van a hacer por streaming. 

			—¿Tiene algo que ver con irnos a tomar una cerveza?

			—Solo una, con la condición de ir a pasear antes.

			—Trato hecho.

			—¿Ese era el plan, Luna?

			—No tenía ningún plan, estaba tratando de ayudar, pero veo que ha funcionado. 

			Marcos y Luna eran los más pequeños del grupo. Tenían dieciséis años y aún andaban entre los pasillos del instituto con la cabeza envuelta en cientos de miles de pensamientos. Ambos compartían clase en bachillerato: una de las etapas más exigentes a nivel académico. Mientras que Luna vivía las clases con una angustia terrible y muchísimos miedos, Marcos no podía evitar sentir cada vez menos y menos motivación para seguir adelante con las clases (y con todo en general).

			Este curioso cuarteto había generado lazos más fuertes que muchos lazos de sangre. Si bien es cierto que Samuel es hermano de Luna y Alexia es hermana de Marcos, el vínculo entre ellos iba más allá de lo estrictamente familiar. 

			Se apoyaban entre los cuatro de la forma más incondicional y trataban de darse el espacio seguro que tanto necesitaban. Esto era quizá debido a que todos ellos compartían una pieza del rompecabezas que, a pesar de no exponerla demasiado, sabían que poseían. Efectivamente, estamos hablando de sus experiencias internas y sus dificultades en referencia a su salud mental. Poquito a poco, ese cuarteto fue hablando más y más de aquella pieza compartida. De hecho, gracias a este ambiente de confianza y seguridad, Alexia había pedido ayuda profesional por primera vez.

			Una vez en su habitación, la muchacha cerró los ojos y trató de poner todas sus ideas en orden. Se sentía exhausta tras el paseo de vuelta a casa, aunque sospechaba que el cansancio había adquirido un tono más mental que físico. Por un instante pudo notar el alivio de haber vaciado parte de la mochila que llevaba cargando tanto tiempo. Era consciente de que su camino en terapia no iba a ser corto ni sencillo, y tampoco tenía mucha idea de qué iba a tratar con exactitud, pero por fin pudo esbozar una leve sonrisa tras muchos meses sintiéndose terriblemente perdida en su caos interno. Al fin supo que podía recibir ayuda, que lo que le ocurría tiene solución y que, por muy complicado que pueda parecer, existen personas que están dispuestas a ver todos los rincones de ella sin juzgarla ni abandonarla. 

			Vamos a intentar explicar en este capítulo qué significa tener buena salud mental y cómo saber si estamos sanos en todas las esferas.

			Cuando pensamos en «estar bien» o «estar sanos», proyectamos de inmediato un modelo de salud basado en lo físico, en lo que se ve desde fuera. Es decir, cuando alguien dice que se está cuidando por su salud, muy probablemente pensemos que está siguiendo una buena rutina de ejercicio, que trata de dormir bien y comer sano, y se hace revisiones médicas regulares. Sin embargo, es posible que en esta suposición estemos desatendiendo un pilar fundamental: en efecto, nuestra gran olvidada, la salud mental. 

			Resulta curioso que hoy en día este siga siendo un tema tan tabú, cuando ya hace cincuenta años que la Organización Mundial de la Salud (OMS) establecía que «la salud es un estado de completo bienestar físico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades». ¿Qué ocurre con nuestra esfera mental? ¿Por qué nos sigue costando prestar atención a aquello que nos ocurre por dentro? 

			Esta duda nos asalta tanto a psicólogos como a pacientes. Cuanto menos se habla de ello, más complicado es que alguien de nuestro entorno valide nuestras emociones y entienda lo que nos ocurre, y más nos cuesta abrirnos y hablar sin tapujos de nuestro dolor, nuestros miedos, los sentimientos de vacío o la intensa ansiedad que podemos llegar a sentir cuando una situación nos sobrepasa. 

			Hacer de la salud mental un gran tabú es como barrer una gran casa llena de polvo y escombros y meterlo todo debajo de la alfombra; tratamos de esconderlo para no afrontar la gran montaña de cuestiones que supone, pero ignorarlo solo hace más y más grande el problema, hasta que se desborda y luego aparece la gran pregunta: «¿Cómo te ha podido pasar esto? ¡Si todo te iba bien! ¿Por qué ahora necesitas ir a terapia?».

			Para empezar, nunca está de más acudir a terapia de manera regular u ocasional si uno tiene la oportunidad, del mismo modo que deberíamos acudir al dentista periódicamente o al fisioterapeuta cuando notamos la espalda cargada. Pero parece ser que este mensaje sigue sin calar de veras, como si tuviéramos miedo de mirar hacia adentro, quizá porque nadie nos ha enseñado a hacerlo antes y nos asuste darnos cuenta de que nuestro mundo interior está ligeramente desordenado, lleno del polvo y los escombros que hemos ido acumulando a lo largo de nuestra vida. 

			Si dirigimos nuestra atención un poquito más hacia el problema de base, podemos ver que no solo son los individuos los que fomentan el tabú. Apenas se habla de salud mental en la esfera social, cultural ni política. Y aunque se empiece a comentar un poquito más, ¡no se destinan recursos para que las personas puedan acudir a terapia! No todo el mundo puede invertir parte de su economía en pagar un terapeuta privado, y acudir a la sanidad pública resulta toda una odisea, por lo menos en España. Ya no solo porque el pobre usuario tiene que esperar tres meses a ser atendido durante escasos veinte minutos, sino porque las plazas para poder ejercer como psicólogo en los hospitales o centros de salud son ridículas, casi simbólicas: ¡en nuestro país solamente tenemos seis psicólogos por cada cien mil habitantes! ¿Cómo se aborda el malestar psicológico de cien mil personas entre seis profesionales? Suena hasta bochornoso. Viéndolo con esta perspectiva, es normal que los servicios sanitarios estén saturados y que los terapeutas públicos no tengan tiempo para poder ejercer las sesiones con la calidad que se merecen las personas que acuden al centro. En este embrollo nadie sale ganando. 

			En resumen: todo mal. El sistema está mal montado y no se hace el ruido suficiente. Por ello, si estás leyendo esto, te invito a que te unas a una pequeña batalla para luchar por una salud mental al alcance de todo el mundo y a que empieces a hablar más de ello, a quejarte un poquito más y, efectivamente, a hacer más ruido por si alguien nos escucha. 

			Además de la intervención individual, una de las grandes batallas del ejercicio de la psicología es la promoción de la salud mental. (Lo vamos a llamar «batalla» porque es un terreno aún complicado de trabajar y seguimos abriéndonos paso entre trincheras de desinformación, mitos y tabúes). ¿Qué significa promocionar la salud mental? Suena a un gran anuncio cual campaña de Navidad de un popular centro comercial. Pero lo cierto es que esta comparativa no anda mal encaminada, ya que promocionar la salud mental implica promover estrategias para el bienestar emocional y para prevenir en toda la población el desarrollo de distintos tipos de trastornos. Para lograr todos estos objetivos, precisamente, dos de las herramientas más potentes son la información y la divulgación. Así que sí, la promoción de la salud mental es en esencia una gran campaña para publicitar la psicoterapia y el autocuidado. 

			Esto también implica hablar de la situación y dirigir la información desde los profesionales hacia la población, y viceversa: es superimportante que las personas nos hablen de lo que necesitan en su día a día, que puedan comunicarnos sus dudas y que no nos perciban como entes perfectos, situados en un nivel superior. Recordemos que los psicólogos somos personas y que, probablemente, si hemos elegido esta carrera es porque hemos batallado contra monstruos bastante parecidos a los que se enfrentan quienes acuden a consulta. 

			Promover estrategias para el autocuidado psicológico también implica compartir experiencias, publicar contenido para que esté al alcance de todos y todas. La divulgación puede ser una herramienta extremadamente potente. Además, gracias al desarrollo exponencial de las redes sociales, ahora esta práctica puede tener un impacto muchísimo mayor, sobre todo en los adolescentes y la población más joven en general. 

			Hemos pasado de aislarnos, sentirnos incomprendidos y pensar que el problema es tan solo nuestro a sentirnos un poquito más acompañados a través de las pantallas, a ver que lo que nos ocurre es compartido por otras personas. Tal vez estamos un poco cansados de escuchar que el problema de todo nuestro malestar son las dichosas pantallitas, pero quizá, y solo quizá, podemos resignificar el fenómeno de las redes sociales y darle una utilidad distinta en vez de criticarlo constantemente. Está claro que su uso puede conllevar muchísimos riesgos, sobre todo si no hay una supervisión adulta en las primeras etapas vitales, y también es cierto que no sería útil ni bueno basar todas nuestras relaciones sociales en vínculos virtuales. No obstante, la crítica constante a las redes sociales y las palabras como «Es que la culpa de todo la tiene el teléfono» lo único que consiguen es fomentar el malestar y el aislamiento. 

			Con todo, para poder ganarle la batalla a la desinformación y al silencio es fundamental que sigamos hablando de lo que nos ocurre, con amigos, con familiares y con profesionales. Por la parte que nos concierne a los psicoterapeutas, nuestra responsabilidad seguirá siendo escucharos y atenderos, así como divulgar información sobre el autocuidado para que llegue al máximo número de personas posible. 

			Un pilar fundamental para poder entender con más claridad cómo podemos cuidarnos es la educación psicológica o psicoeducación. Este punto se suele realizar en las primeras fases de la terapia para que los pacientes descubran los orígenes de su malestar o cómo es que han llegado a terapia. 

			«¿Por qué estoy así? No lo entiendo». Como respuesta a esta incógnita es importante saber que el origen de muchos diagnósticos mentales es multifactorial. Esta palabreja significa que para que una persona desarrolle un trastorno psicológico es necesario que coincidan varios factores, los tres principales son: 

			[image: ]

			FACTORES DETERMINANTES EN EL DESARROLLO DE UN TRASTORNO PSICOLÓGICO[1]

			El factor biológico hace referencia a la genética, anatomía, desequilibrios en el desarrollo cerebral… Por ejemplo, gracias a la investigación científica, sabemos que la esquizofrenia tiene sus orígenes en una combinación de factores genéticos, neurobiológicos y ambientales (de este último factor hablaremos más adelante), así como que el alcoholismo y la tendencia a desarrollar adicciones tienen una enorme carga genética. Digamos que a lo largo de la historia de la psicología se le ha dado muchísimo bombo al factor biológico, reduciendo así nuestra complejidad mental a la dicotomía «equilibrio versus desequilibrio cerebral». Esto sigue ocurriendo en las esferas médicas y puede ser un gran problema, ya que apenas se tiene en cuenta ninguno de los otros dos factores. Este fenómeno tiene como consecuencia que el tratamiento se dirija a curar el síntoma o el desequilibrio mediante fármacos solamente y que no se trate en global al individuo. (¡Ojo! El uso de fármacos a veces sí que puede tener efectos beneficiosos, pero combinándolos con terapia psicológica y tratando al paciente como lo que es: un ser humano y no un cúmulo de síntomas con patas). 

			En segundo lugar, cuando hablamos de factor psicológico nos referimos a los pensamientos, emociones y comportamientos del individuo; es decir, la esfera más personal de cada uno. Esta parte es la que se suele trabajar en terapia, ya que es la que podemos ir reconstruyendo poco a poco junto con nuestro paciente. Para poder poner un ejemplo de la importancia de este factor, vamos a hablar de Alexia, uno de los personajes que nos acompañará a lo largo de estas páginas. Como hemos podido ver, el torrente de pensamientos incontrolables hace que se sienta peor y más culpable de su malestar, lo que termina formando un bucle sin fin que empeora la guerra interna y el sentimiento de vacío. Esos monstruos que a veces detectamos en nuestra mente también formarían parte del factor psicológico, ya que los identificamos dentro de nosotros y nosotras. Gracias al avance de estos últimos años y al cambio de modelo de salud mental, cada vez se le da más importancia a este factor, lo que hace que esos monstruos sean cada vez más fáciles de trabajar tanto dentro como fuera de terapia. 

			Finalmente, al hacer referencia al factor social es importante considerar todos los elementos que rodean la esfera personal del individuo; es decir, su círculo de apoyo, el núcleo familiar, dónde ha nacido, dónde vive, el contexto histórico e incluso el nivel económico. No es lo mismo el desarrollo de una depresión en una persona con un buen apoyo familiar y recursos económicos para acudir a terapia cada semana que el desarrollo de ese mismo problema en otro individuo que no se sienta comprendido por su familia, y que no pueda hablar de ello con nadie ni permitirse un acompañamiento terapéutico más seguido. El factor social también puede entenderse como las vivencias que la persona ha experimentado a lo largo de su vida y que han influido directamente en su factor psicológico. Entendemos, pues, que el desarrollo de las diferentes psicopatologías o trastornos mentales consiste en algo más que alteraciones fisiológicas. Un ejemplo muy claro son los trastornos de la conducta alimentaria (TCA). Cuando hablamos con personas que lo han sufrido en sus propias carnes, nos podemos encontrar con dos denominadores comunes: el primero es el aprendizaje familiar, que suele darse a través de comentarios por parte de padres y madres a hijos. Estos suelen tener un tono castigador hacia su cuerpo que incita a dietas restrictivas desde edades muy tempranas (aunque esto no se da en todos los casos de personas con TCA). El segundo denominador común es el canon de belleza y la tremenda presión estética a la que estamos sometidos y sometidas socialmente. De hecho, es importante tener en cuenta que existen diferencias de género en la aparición y diagnóstico de muchos trastornos mentales. 

			Según los estudios realizados hasta la fecha, si comparamos los distintos trastornos mentales, podemos observar que los que tienen un patrón más externalizante (es decir, comportamientos que se ven desde fuera) suelen afectar más al género masculino; serían, por ejemplo, la transgresión de la ley, la dependencia al alcohol, el abuso de drogas y otras perturbaciones del comportamiento. Si nos vamos al otro lado, vemos que las mujeres o personas que han socializado como tal presentan más trastornos de ansiedad, disociativos, depresivos y de personalidad, así como síndromes relacionados con la alimentación y el sueño.[2]

			¿Podría ser una coincidencia? ¿Existen diferencias cerebrales entre géneros que puedan explicar esto? Pues lo cierto es que no parece que sea así, ya que las teorías genéticas y sobre el factor biológico no aportan suficiente evidencia al respecto.[3] Así que, en realidad, el factor social es extremadamente importante para entender y tratar la salud mental de la población. 

			Esto es en relación con las diferencias entre géneros, pero ¿qué sabemos sobre el impacto del factor social en la salud mental de los jóvenes y adolescentes? Las cifras son muy preocupantes. Según el Instituto Nacional de Estadística, el suicidio es la segunda causa de muerte entre las personas de quince a veintinueve años. Ya con este número nuestras alarmas deberían dispararse y hacernos atender a lo que está ocurriendo entre la población más joven. Pero parece que ni con estas nos damos cuenta de la situación. 

			No, probablemente no es que sean la generación de cristal, quizá sea la combinación de los factores descritos antes lo que ha menoscabado su salud mental. También es interesante considerar que ahora estos jóvenes son capaces de hablar de ello con mayor libertad, destapando así el gran manto de silencio que tal vez se había tejido entre sus padres y, antes, entre los padres de sus padres, ya sea por miedo o desconocimiento. Así que, si vamos a llamarla generación de cristal, que sea por su transparencia. 

			Por lo tanto, si a nivel social seguimos avanzando y rompiendo el tabú al contar lo que les ocurre, estaremos aportando un granito de arena y ayudando a prevenir el sufrimiento de muchas personas, sobre todo de aquellas más jóvenes que siguen padeciendo las consecuencias de haberse educado en el mutismo. Aunque, en primera instancia, contener las emociones parece una solución atractiva para solventar los problemas, a lo largo de este capítulo ya hemos visto que no trae consecuencias demasiado agradables, más aún cuando ese recipiente nunca se vacía y termina por estallar. 

			Finalmente, otro de los grandes problemas en la lucha por promocionar, divulgar e intervenir en la salud mental de la población es poder delimitar QUÉ SIGNIFICA «SALUD MENTAL». ¿Quién la definió? ¿Quién ha descrito lo que es estar sano y lo que no? 

			En los anales de la historia, este concepto se limitaba a señalar la enfermedad a partir de las conductas visiblemente fuera de lo común. Si bien es cierto que, por lo menos, esto permitía recibir tratamiento a las personas con algún tipo de trastorno mental grave, también es verdad que se trataban con técnicas crueles e invasivas algunos rasgos que hoy en día nada tienen que ver con la enfermedad mental. Algunos ejemplos muy claros son las terapias de conversión que se practicaban a las personas homosexuales, las intervenciones quirúrgicas dirigidas a aquellos con depresión (efectivamente, las famosas lobotomías) o el maravilloso diagnóstico de la «histeria femenina», popularizado por Freud y sus colegas para denominar cualquier comportamiento que no encajara con lo que se esperaba que hiciera una mujer de clase alta en los años veinte. Porque eso de escuchar las necesidades del paciente cuando se trataba de una mujer no era algo que se llevara mucho por aquel entonces. Puede ser que ahí podamos encontrar el origen de los grandes mitos vigentes hoy sobre el concepto de locura y la percepción de los trastornos mentales como algo peligroso, inestable e incontrolable. 

			Por suerte, con el paso del tiempo, y a pesar de que la mayoría de los psicólogos relevantes hayan sido del mismo género y procedencia étnica, el concepto de salud mental ha ido avanzando a una mayor compasión para con las personas que han necesitado atención psicológica. El proceso no ha sido nada fácil, pero el mérito en este caso ha sido prácticamente por entero de los pacientes y de esa manía tan «tonta» que tenemos de querer ser tratados con respeto. Aun así, quedan un largo camino por recorrer y muchas personas que destronar de sus posiciones de poder para que todo el mundo, sin importar su identidad, género, orientación sexual y diagnóstico, sea tratado con la máxima profesionalidad, consideración y cariño. 

			Como hemos podido observar, han existido muchas diferentes definiciones para «salud mental» según el momento histórico o las distintas instituciones, por ello, en este caso vamos a permitirnos una definición más flexible que pueda adaptarse a la manera que tiene cada persona de entender el mundo. 

			Una buena salud mental va más allá de la ausencia de enfermedad, significa poder vivir el día a día de manera más o menos estable, adaptándose a los cambios y experimentando las emociones agradables y no tan agradables. Tener una buena salud mental equivale a poder poner límites, permitirse descansar, llorar, reír, quejarse y enfadarse. Para algunos, cuidarse psicológicamente puede implicar tener energía para salir a pasear; y para otros, puede significar que la montaña rusa emocional se ha suavizado un poco y que esos altibajos son más controlables o llevaderos. Estar sanos y cuidarse emocionalmente también implica cuidar del entorno, del círculo social de apoyo, y sentirse cuidado por el mismo. 

			Por otro lado, también es importante mencionar que un trastorno mental se puede considerar como tal cuando empieza a afectar distintas áreas de tu vida, no cuando ya no puedes aguantar más la situación. Este punto es fundamental, puesto que muchas veces nos cuesta delimitar cuándo algo se puede considerar problema y es «lícito» pedir ayuda. Spoiler: nunca es pronto para pedir ayuda y no es necesario padecer una patología para ello. Aunque sea difícil de creer, merecemos toda la ayuda que nos puedan brindar. 

			Antes de terminar este capítulo, vamos a hacer un ejercicio, vas a realizarte la siguiente pregunta: ¿qué es para ti la salud mental? 

			Tómate un rato para poder responder razonadamente. Quizá la salud mental sea la capacidad de expresar emociones placenteras, tener estabilidad en el día a día, sentirse bien en general, un deseo que te gustaría cumplir a corto o medio plazo, o un conjunto de situaciones. Aprender a delimitar este concepto en tu esquema mental puede ayudarte a marcarte pequeños objetivos que dirijan parte de los esfuerzos y hacerte sentir que has llegado a ese estado de bienestar. Además, empezar a plantearnos estas definiciones desde el punto de vista del paciente y de la población en general puede evitar que la relación entre la psicología y las personas sea a veces tan fría y vertical. 
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