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Si nadie, nunca,


Nos hubiera tocado,


Seríamos paralíticos


Si nadie, nunca,


Nos hubiera hablado,


Seríamos mudos


Si nadie, nunca,


Nos hubiera sonreído,


– y mirado –


Seríamos ciegos


Si nadie, nunca,


Nos hubiera amado


No seríamos


     «nadie».1


(Paul Beaudiquey)2


Poema escrito en una pared del aeropuerto de Johannesburgo, que un amigo de Nápoles me regaló, como metáfora de la práctica psicomotriz.




1. Si personne, jamais, / ne nous avait touchés, / nous serions des infirmes // Si personne, jamais, / ne nous avait parlé, / nous serions des muets // Si personne, jamais, / ne nous avait souri, / - et regardé - / nous serions des veugles // Si personne, jamais, / ne nous avait aimés, / nous ne serions / “personne”


2. Poema extraído de la obra de Paul Beaudiquey (1988): Pleins signes. Paris. Édition du Cerf.




 


Introducción


Llegado al final de una carrera profesional en el Centro de Práctica Psicomotriz de Tours, donde he ejercido durante treinta y cinco años, hoy quiero rendir cuentas mostrando la práctica y los conceptos que progresivamente han ido emergiendo de mi experiencia educativa y clínica.


En el transcurso de estos años he tenido la posibilidad de observar y de desarrollar mi práctica con multitud de niños y niñas de la escuela infantil (0-6)3, en el ámbito de mi actividad educativa y preventiva, también con niños que muestran dificultades en el parvulario o en la escuela primaria y con niños de escuelas de educación especial que presentan trastornos más graves del comportamiento o de la inteligencia.


Estas referencias permanentes tanto al «desarrollo normal» como al que no lo es me ha facilitado el estudio del desarrollo infantil y de sus dificultades para poder poner las bases de las prácticas psicomotrices necesarias para una evolución más armónica por la vía corporal.


Hoy me resulta difícil hacer una abstracción de todo ello porque durante estos años como psicomotricista, mi actividad educadora por una parte y la práctica de ayuda al niño con dificultades por otra, se han enriquecido mútuamente pero a la vez se han diferenciado netamente y se han clarificado. Los últimos diez años como profesional en el Centro de Tours han sido fructíferos para la elaboración de las líneas maestras y los principios fundamentales de las prácticas psicomotrices educativa y terapéutica. En efecto en estos años muchas personas del mundo de la educación, de la psicología y del psicoanálisis se han interesado en estas prácticas y han contribuido, con sus observaciones, a su profundización, desde aquí mi agradecimiento.


Personalmente, en los últimos quince años, he privilegiado la expresión oral, a través de cursos y conferencias y me he apoyado en el análisis de documentos audiovisuales y por esta razón la expresión escrita ha quedado más bien relegada.


Con este libro intentaré reparar este olvido reuniendo las ideas y los principios con la coherencia filosófica y psicológica necesarias para comprender y ayudar al niño en su desarrollo.


La «herramienta» producida no pretende ser un modelo a imitar sino proponer un marco de referencia que permita a cada profesional la libertad para innovar e utilizar su propio estilo en su manera de ser y de hacer. Espero que esta obra permita que cada uno se cuestione acerca de su profesión y de su manera de llevarla a la práctica.


Una referencia clave para la práctica psicomotriz es el concepto de fantasma de acción salido de las experiencias corporales compartidas entre la madre y el bebé. Los fantasmas de acción animan todas las actividades y juegos del niño4 y facilitan el acceso al sentimiento de continuidad del placer de ser uno mismo, abierto a los demás.


Algunas de las referencias teóricas y prácticas que se describen en estas páginas son conocidas, ya que se han ido transmitiendo a través de Seminarios en las escuelas de la ASEFOP5 a los alumnos que se han formado y se forman en la Práctica Psicomotriz educativa o terapéutica. Estos profesionales no se pueden contentar con la repetición de modelos ni con imitaciones que despersonalizan y desresponsabilizan. Las referencias teóricas, aunque no sean perfectas, o precisamente por ello, pueden ayudar a los psicomotricistas a superar su impotencia frente a la complejidad del comportamiento de los niños, dándoles la seguridad y coherencia necesarias entre lo que hacen y lo que dicen para poder ayudar a los niños con más efectividad.


Las referencias teóricas y prácticas no han de ser una restricción sino las claves de la libertad de pensamiento, de acción y de creación de todo psicomotricista.


Por esto para enseñar la práctica psicomotriz utilizamos el análisis de documentos audiovisuales y ejemplos clínicos como estrategia para llegar a los conceptos teóricos. Esta dinámica, esencial en nuestra pedagogía, nos permite articular íntimamente la teoría con la práctica evitando un discurso demasiado abstracto, sin raíces en la experiencia.


Ante todo se ha de clarificar el concepto de psicomotricidad en su sentido más amplio. El concepto de psicomotricidad pertenece al ámbito del desarrollo psicológico y se refiere a la construcción somatopsíquica del ser humano con relación al mundo que le rodea. La psicomotricidad pone en evidencia la complejidad del desarrollo del ser humano.


La psicomotricidad pone el acento en la construcción somatopsíquica del niño. Efectivamente las experiencias corporales en interacción con el mundo circundante fundamentan el psiquismo, desde las representaciones inconscientes más originarias a las más conscientes.


La psicomotricidad es una invitación a comprender todo lo que expresa el niño de si mismo por la vía motriz, una invitación a comprender el sentido de sus conductas.


Entendiendo así la psicomotricidad podemos discernir mejor entre la práctica psicomotriz educativa y preventiva y la práctica de ayuda con orientación terapéutica.


La práctica psicomotriz educativa y preventiva es una práctica que acompaña las actividades lúdicas del niño. Está concebida como un itinerario de maduración que favorece el paso del «placer de actuar6 al placer de pensar» y permite que el niño se asegure frente a las angustias.


La práctica educativa se ofrece a los niños desde el período en que hacer es pensar, al período en que pensar es únicamente pensar el hacer y más allá del hacer, aproximadamente hasta los siete años. La escuela infantil (0-6) es el lugar privilegiado para desarrollar esta práctica: pero hay niños y niñas, con algún retraso en su desarrollo psicológico, que pueden beneficiarse de ella hasta más adelante.


La práctica de ayuda terapéutica (la terapia psicomotriz) se propone a un niño cuando se observan alteraciones en su integración psicosomática, que limitan su proceso de aseguración frente a las angustias.


Esta práctica psicoterapéutica está dirigida a anclar el registro simbólico en el cuerpo y en los afectos de placer, por medio de una relación interactiva entre niño y terapeuta.


¿La práctica de ayuda psicomotriz ha de reservarse al ámbito de la sanidad o puede ampliarse a otros ámbitos para que de esta manera puedan beneficiarse de ella muchos más niños y niñas con dificultades?


En Francia, Alemania, Bélgica, España, Italia, Portugal, Suiza y también en Argentina, Brasil, Méjico, Perú y Uruguay se han formado numerosos profesionales en nuestras escuelas, para ayudar a los niños por medio de la práctica de ayuda psicomotriz y muchos de ellos no trabajan en las estructuras sanitarias.


En Italia desde el año 1977 (ley 5/7/1977) se produce la integración de los niños con discapacidades en la escuela infantil (0-6) y en la primaria (6-12). Algunos de estos niños con graves y variadas patologías se benefician de la práctica de ayuda psicomotriz bien integrada en la institución escolar, con profesionales que han recibido una formación específica (como la que se ofrece en las escuelas de la ASEFOP) para ofrecer esta ayuda. ¿La integración de alumnos con discapacidades en la escuela italiana ha de ser una excepción?


Esta obra se estructura en dos partes:


La primera se dedica a la génesis de los fantasmas de acción y su desarrollo a lo largo de la infancia. Se trata de un intento de comprensión psicológica del proceso de aseguración frente a las angustias por la vía corporal. Este intento se completa con el estudio de la representación de si mismo y de la expresividad motriz, conceptos que emergen directamente de los fantasmas de acción y de su simbolización.


La segunda parte se reserva a la práctica. La práctica psicomotriz educativa y la práctica de ayuda psicomotriz a niños con dificultades. En esta parte se reserva un lugar importante al estudio del encuadre necesario para iniciar y realizar esta práctica, sus objetivos y el dispositivo para su funcionamiento; también las estrategias de ayuda para que el niño pueda cambiar y las actitudes del profesional en la relación educativa o en la ayuda especializada.


Ambas partes pueden ser leídas independientemente; el lector podrá establecer relaciones entre ambas con toda libertad.





3. N. de la T.: En Francia la escuela infantil (0-6), se divide en la crèche (‘cuna’) y l’école maternelle (‘escuela maternal’). Están traducidos por escuela infantil o parvulario según el contexto; l’école élémentaire equivale aproximadamente a nuestra primaria actual.


4. N. de la T.: No hay en español un concepto que traduzca el concepto enfant de una manera neutra. El niño, incluye también el género femenino, para evitar la repetición insistente niño y niña. Asimismo, para facilitar la lectura y evitar reiteradamente el género al hablar de padres y madres, maestros y maestras, hijos e hijas, etc., se ha optado por la utilización del masculino.


5. La ASEFOP es una asociación de escuelas europeas que forman a los alumnos en la Práctica Psicomotriz Aucouturier (PPA); esta asociación se creó en 1986 y agrupa once escuelas de diferentes países.


6. N. de la T.: Se utiliza el verbo actuar como traducción del verbo agir: ‘ser activo’ y no simplemente ‘hacer’, dada la importancia de la acción en el planteamiento de Aucouturier.


 

Parte I
Los fantasmas de acción
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Génesis de los fantasmas de acción


Las interacciones perinatales y los procesos de transformación


Las interacciones en el período prenatal


Interacciones biológicas y sensomotoras


Durante el período prenatal, el feto está dominado por las funciones vegetativas y sensomotoras; busca el equilibrio biológico necesario para su crecimiento y para el desarrollo óptimo de las competencias indispensables para el nacimiento y la vida extrauterina. Crecimiento que requiere una relativa constancia y un ritmo en la presencia de los objetos externos que le procura la madre para favorecer la maduración de todas las funciones.


El feto necesita la continuidad de un «envoltorio maternal» satisfactorio para la maduración de las funciones biológicas y sensomotrices. Por esto tanto el feto como la madre intentan establecer y perfeccionar una relación cada vez más estrecha, ajustando los estímulos provenientes del uno o de la otra. La calidad de las interacciones biológicas favorece las transformaciones recíprocas que, a su vez, garantizan la constancia del medio interno del feto y su equilibrio biológico; equilibrio que depende de una placenta funcional que forma «una pareja estable» con el feto y permite que la madre le transmita inmunidad y defensas y también que pueda controlar sus ritmos intrínsecos.


Las interacciones entre las funciones predominantes en el período del embarazo favorecen, según Thirion (1986):




[que] la madre transmita al feto [...] no sólo los elementos de su estado biológico sino también y simultáneamente los elementos de su propia esfera afectiva y mental.




De esta manera toda modificación en el estado biológico de la madre debida a causas diferentes puede incidir en el desarrollo del bebé.


Gracias a las constantes interacciones entre las diferentes funciones, el feto se va creando las condiciones indispensables para su equilibrio y para su adaptación al medio uterino. Como sigue diciendo Thirion (1986):




[el feto] se hace responsable de los intercambios que crea entre él y su madre. Se responsabiliza de sí mismo. Si la placenta es poco funcional, es algo que le ocurre a él, si los intercambios son brutales, demasiado violentos para su madre, él mismo se hará rechazar.




En un «envoltorio maternal» satisfactorio, el feto vive intensas interacciones sensomotrices que le preparan para la vida extrauterina.


Envuelto en el líquido amniótico con una constancia térmica, está bien protegido, permanece constantemente con la espalda redondeada y se siente bien sostenido. Flotando, el futuro bebé está en constante movimiento, porque su madre se mueve. Pero el feto no conoce la inmovilidad, se mueve, cambia de posición libremente, con un movimiento independiente del de su madre. Los movimientos de la cabeza y de los diferentes segmentos corporales sensibilizan los receptores articulares, cinestésicos y cutáneos; esta incesante actividad se debe a la maduración precoz del aparato laberíntico responsable de la función del equilibrio.


Las posturas del cuerpo de la madre, sus desplazamientos y sus movimientos provocan contracciones y distensiones regulares en el útero que, a su vez, provocan por la diferencia de presión, una estimulación de la piel sobre la que va resbalando el líquido amniótico, como si fuera una ola, especialmente por la parte posterior del cuerpo.


Envuelto en el líquido amniótico, el feto oye los ruidos deformados del latido cardíaco, del abdomen, de la respiración, con sus aceleraciones y lentificaciones, oye la voz de su madre con su tonalidad propia y sus variaciones y también oye los ruidos de los objetos, las voces exteriores; se trata de estímulos tanto internos como externos que llegan a los receptores del feto después de haber sido filtrados y atenuados por los tejidos maternales. El feto se ajustará a ellos escuchando y respondiendo a través del movimiento, lo que ya significa una adaptación al mundo externo.


Por otra parte, el feto en movimiento busca contactos: toca la placenta con sus manos; con los pies, la espalda o la cabeza, también toca y empuja la pared uterina.


El desarrollo del futuro bebé depende de la calidad de las interacciones biológicas y sensomotoras y de la relativa constancia de los objetos externos que su madre le procura: objetos que el feto percibe, gracias a su carácter permanente y repetitivo, como objetos agradables que han de mantenerse, quizá ya como «objetos buenos» que han de conservarse. De este modo el feto engrama7 una multitud de sensaciones agradables confundidas con las de la madre que formarán un «núcleo de sensaciones» interiorizadas en todas las funciones corporales maduras.


La interiorización de este núcleo constituye un esbozo de unidad que se va reforzando a lo largo de todo el embarazo. Esta interiorización es posible gracias a la intensidad de los períodos de sueño del feto (que sueña durante las dos terceras partes del tiempo que duerme) en el curso de los cuales se «proyectaría películas de sensaciones fuertes».


Este núcleo unitario permite plantear la hipótesis de la existencia de un esbozo de «yo prenatal»; que permitiría decir a las madres que han tenido varios hijos: «¡Sabía que sería diferente porque no se movía como los otros!».


Intercambios ricos, imagen ideal...


Tomar conciencia de un embarazo produce una conmoción que se traduce en un cambio fundamental en la personalidad de la madre. Al inicio del embarazo el futuro bebé se vive más bien como un sueño pero a partir del momento en que la madre percibe los primeros movimientos de su futuro hijo se produce un cambio.


Para muchas madres los movimientos fetales son la manifestación concreta de que hay un ser humano desarrollándose en su cuerpo. Se inicia entonces una dinámica psicológica que puede ser favorable o no para la continuidad de la maduración del feto.


La percepción de los primeros movimientos, que se sienten en torno al cuarto mes aproximadamente, inicia en la madre un funcionamiento inconsciente, que irrumpe en el consciente, y que la enfrenta a su propia historia, a su infancia y a las relaciones afectivas más o menos positivas con su propia madre y también con su padre. Un funcionamiento que también la enfrenta a su propia realización sexual, a su angustia ante el nacimiento y el crecimiento de un futuro ser que ella no puede controlar.


Los primeros movimientos, la realidad del ser que lleva dentro de sí, son en el mejor de los casos, un factor de placer narcisista ante la propia creación: la madre constata con alegría la transformación de su cuerpo. Nace entonces y se desarrolla progresivamente la imagen ideal del futuro niño. Estos movimientos también son muy significativos para el progenitor, porque son la prueba de la prolongación de su ser a través de la madre y determinan desde este momento su papel de padre.


El futuro bebé es investido con las esperanzas y las emociones de sus padres: ya está en el imaginario parental. Lo imaginan único, excepcional y adornado de todas las cualidades en el futuro. La continuidad del investimiento imaginario y emocional de los padres, especialmente el de la madre que le ha engendrado, es determinante para su futuro, para su crecimiento somático y psíquico, para desarrollar sus competencias (sensomotrices, relacionales y cognitivas) en las mejores condiciones ambientales en el útero y a partir del nacimiento.


El bebé está ahí, antes de estarlo, es soñado, imaginado por los padres, es ya un compañero de comunicación, de emociones, de juego, de vida: está seguro en estas condiciones imaginarias y afectivas. La calidad de las interacciones biológicas y sensomotrices del período prenatal tendrán su eclosión cuando en el futuro se unan a la calidad de las interacciones a partir del nacimiento.


Desde el nacimiento el bebé buscará de nuevo y por todos los medios este equilibrio, porque el nacer es sólo un momento especial en la vida de un ser en devenir como tantos otros a franquear durante el resto de la vida.


El feto se moviliza, independientemente de los movimientos y posturas de la madre, otras veces reacciona a sus desplazamientos o a su inmovilidad llegando a provocarle dolores físicos (golpes, molestias respiratorias...). La madre y el feto suelen ser muy afectivos en sus intercambios cuya calidad está ligada a la capacidad de aceptarse mutuamente. Se trata de un equilibrio que puede ser muy frágil, tanto que el feto puede llegar a romperlo con una salida prematura, si no alcanza las competencias necesarias para su supervivencia o en el caso de que el entorno «interior» le sea excesivamente desfavorable.


En los casos, la mayoría, de aceptación recíproca, los ajustes posturales y motores, acompañados por las palabras de la madre, pueden considerarse el preludio del diálogo tonicoemocional que tendrá toda su importancia a partir del nacimiento, son ajustes que anticipan la calidad de una comunicación no verbal futura muy profunda entre madre e hijo.


En palabras de Thirion (1986):




[son] momentos de alegría y de comunicación en que el bebé reacciona a una estimulación, se divierte haciéndose tocar el talón, o liberándose cuando se le arrincona, se desplaza lentamente dentro del útero para acercarse a una mano que se ha colocado plana cerca de él, como un gatito que se acerca para que se le acaricie el lomo, momentos de bienestar, en que como por casualidad pueden encontrarse porque los dos, madre e hijo, están disponibles a la vez.




A la vez que se producen estos intensos intercambios no verbales, la madre habla a su futuro bebé, le canta la vida, le prepara para la separación al considerarle sujeto de diálogo. Le trata como si ya estuviera fuera aún estando dentro y así le inscribe en la representación. Pero si la madre alguna vez se siente demasiado cansada por la intensa actividad motriz de su futuro bebé, tal vez porque le cuesta soportar esta intrusión creciente en su cuerpo, su inmovilidad prolongada puede provocar angustia en el feto, unida a una fuerte emoción.


Como concluye Thirion (1986):




La sucesión de fases de alegría intensa y de depresión relativa ligadas al movimiento y a la inmovilidad, sentida por la madre, es natural y asegura la constancia de una relación afectiva excepcional y profunda, aunque no se exprese con palabras, entre estos dos seres que viven unidos uno dentro del otro.




El futuro bebé en estado de alerta


¿Qué ocurre con este núcleo unitario de sensaciones agradables cuando un feto se encuentra en un entorno maternal inconstante, frágil, o se encuentra sometido a influencias poco propicias para su equilibrio biológico interno? En este caso el feto engrama las sensaciones dolorosas como objetos desagradables, quizás como «objetos malos que han de rechazarse».


Las influencias nocivas que limitan la constitución del núcleo unitario son plurifactoriales: pueden ser debidas a factores genéticos o fisiológicos, a una enfermedad crónica (hipertensión, abuso de medicamentos, de alcohol, de tabaco, de drogas...) o a factores psicológicos (estado depresivo crónico o alteraciones emocionales dolorosas y repetidas).


Una depresión crónica, a menudo asociada a un estado afectivo de desprecio hacia si misma, puede provocar en la futura madre un miedo a lo que Tustin (1989) llama agujero negro ligado al reconocimiento de la propia separación. En algunos casos, la madre encuentra como única solución aferrarse a su hijo como si este formara parte de su propio cuerpo; pero afortunadamente no ocurre siempre así ya que muchas madres viven momentos de depresión durante el embarazo sin que afortunadamente su hijo resulte perturbado por ello. ¿Habrá una fuerza inherente a la constitución infantil que les proteja de las influencias nocivas del objeto externo?


Durante el embarazo, la regresión afectiva e imaginaria de la madre atenúa la frontera entre sueño y realidad y por ello algunas madres psicológicamente frágiles pueden llegar a la regresión patológica: un espacio para la invasión de fantasmas destructivos y sueños persecutorios, angustias y miedos que estas madres no pueden contener. Las consecuencias pueden ser dramáticas para el feto, creando un desequilibrio biológico por mal funcionamiento de las funciones biológicas: a partir de ahí se podrían hacer hipótesis acerca del origen de algunos retrasos de la maduración.


Para finalizar este tema hemos de mencionar también las proyecciones inconscientes de algunas madres con un continente psíquico frágil al percibir los primeros movimientos de su futuro bebé. Normalmente estos primeros movimientos ponen en marcha una dinámica emocional de deseos positivos, pero también puede ocurrir que se interrumpan las proyecciones afectivas e imaginarias; en este caso el feto se transforma en un bebé real, nada más y nada menos, que ha de nacer ya, como si fuera un paquete extraño en el cuerpo de la madre, o un apéndice parásito, del que hay que acelerar el nacimiento y separarlo de sí lo más rápidamente posible.


Otras madres, frente a un embarazo intensamente rechazado, pueden desarrollar pulsiones destructoras o morbosas; unas desarrollan fantasmas de seres sobrenaturales, otras imaginan que el bebé puede nacer con alguna discapacidad, los miedos al aborto y a la muerte del feto podrían asociarse a una intensa culpabilidad y a la propia destrucción de la madre..., y otras pueden imaginar que este ser crece independientemente de ellas.


Hay, por tanto, numerosos factores traumatizantes que pueden conjugarse entre sí con el riesgo de provocar alteraciones en la constancia y en el ritmo del envoltorio maternal, necesarios para el equilibrio biológico del futuro bebé y para la constitución de un esbozo de unidad, referente originario estable para la evolución del bebé a partir del nacimiento.


Las interacciones y transformaciones en el período postnatal


El nacimiento no es más que un paso; tal vez no sea un choque tan importante para el bebé como algunos se complacen en subrayar. ¡Incluso se ha llegado a decir que el bebé duerme durante el parto!


Aunque duerma, él bebé inicia el parto, es el iniciador de los movimientos necesarios para su expulsión, y la madre los prolonga con su fuerza y con dolor; pero también podría ocurrir que el parto de un bebé traumatizado desde el período prenatal, se viva dolorosamente y esta vivencia de su llegada al mundo extrauterino puede ser el origen de una angustia ligada al nacimiento.


Thirion (1986) cuyo libro ha sido citado repetidamente en este capítulo afirma:




El parto es costoso para la madre, pero muy poco para el niño; no es un tiempo de ruptura sino de cambio, un momento de transición hacia un nuevo mundo relacional.






Pero ¡qué cambio!, añadimos nosotros.


Efectivamente, el recién nacido al nacer se encuentra inmerso de pronto en un torbellino sensomotor: pasa de un medio acuático, casi sin gravedad, en el que se encontraba arropado, sostenido continuamente, a un medio aéreo. Podemos imaginar el vacío a su alrededor y el peso que le oprime, podemos imaginar también el dolor de las descargas motoras incontroladas, de la extensión y la flexión de los miembros que ya no encuentran la resistencia del líquido amniótico y de las paredes del saco uterino; podemos imaginar además la violencia de la penetración del aire en las vías respiratorias, el dolor provocado por la luz, los ruidos, el frío, los contactos sobre su piel frágil y por los olores; y podemos imaginar el dolor provocado por la sed que le reseca la cavidad bucal y también el que le provoca el hambre, porque ya no está alimentado continuamente, como ocurría en la cavidad uterina. Ahora ha de esperar para que se satisfagan sus necesidades, ha de adaptarse a otro ritmo alimentario, a la vigilia, al dolor que le anquilosa en determinadas posturas, a la irritación y al calentamiento de su piel, a tantos factores nuevos que con toda seguridad vive dolorosamente.


En tales condiciones el recién nacido ha de sentirse protegido para vivir la continuidad del equilibrio biológico que había desarrollado durante la fase prenatal. Necesita un nuevo envoltorio protector y lo encuentra a medida que recibe los cuidados y las manifestaciones de amor de sus padres. Efectivamente, el dolor físico del bebé resuena en los padres en función del lazo que les une, ellos son los mejores agentes para anticipar el significado de las tensiones tónicas y las violentas descargas de afectos, para responder satisfaciendo sus necesidades esenciales, para que el recién nacido no se sienta nunca abandonado a su dolor.


La madre o el padre aparecerán mágicamente para arroparle y ayudarle a desarrollar todas sus potencialidades reflejas, sensoriales, sensomotrices e imitativas que le permitirán establecer relaciones cada vez más ricas con el entorno.


La acción y las transformaciones recíprocas


Las experiencias agradables del bebé


Cada vez que el bebé grita, llora o se revuelve en su cuna, la madre se inquieta, interpreta estas manifestaciones como necesidad de recibir atenciones para calmar su dolor y corre a satisfacerle. El bebé se va calmando a medida que se responde satisfactoriamente a sus necesidades. En efecto cada vez que tiene hambre la madre le da el pecho o el biberón y él se relaja, y cuando se va lentificando el ritmo de succión y se siente lleno, empuja el pezón o la tetina con la lengua, deja de mamar y, con toda tranquilidad, deja que la leche rebose fuera de su boca.


La madre se transforma simultáneamente a la transformación corporal del bebé: la sensorialidad, el tono, las posturas, el ritmo de sus gestos y las emociones cambian del mismo modo que su actitud psicológica.


La madre transforma a su bebé al responder satisfactoriamente a sus necesidades y el bebé transforma a su madre con su disponibilidad para recibir y para interactuar con ella.


Con el término «acción» se designa ampliamente una función de adaptación de la que se ha de destacar su carácter vital: «es adaptativa porque causa efectos en el entorno» y más concretamente «una acción lo es porque ejerce, o se supone que ejerce, un efecto sobre el otro» (Peron Borelli y Perron, 1987).


Para nosotros el carácter fundamental de la acción es la reciprocidad de las transformaciones del sujeto y del «objeto»8, aunque hay que señalar que la transformación que se produce en el niño es diferente de la que se produce en la madre, ya que no tienen la misma madurez biológica ni psicológica. Si no existiera esta falta de sincronía en sus transformaciones, correrían el riesgo de caer en una simbiosis lo que sería perjudicial para la evolución del bebé.


La acción es un proceso dialéctico que implica al sujeto y al «objeto», lo que quiere decir que una acción completa ha de entenderse en términos de interacción y de transformación entre dos seres y más tarde entre dos funcionamientos psíquicos.


Sin embargo en el nacimiento no predomina la acción sino los movimientos originados a partir de los reflejos que a su vez ponen de manifiesto los ritmos y los procesos biológicos del recién nacido; estos movimientos, creados por una necesidad, producen tensiones y dolor, pero a partir de ellos la madre puede inducir el proceso de interacción y de transformación recíproca que permitirá atenuar la «carencia interna» provocada por las sensaciones desagradables.


El niño inviste la acción, la acción es placer


Las interacciones y las transformaciones recíprocas permiten que la madre inunde a su bebé con su afecto de placer, de esta manera el bebé puede descubrir a su vez que sus transformaciones son fuente de placer para el otro.


El bebé ya es activo en la relativa pasividad del recibir y muestra ya su disponibilidad para recibir las sensaciones placenteras. ¿No será éste el origen de su futura capacidad para dar y recibir?


La madre permitiendo que su bebé actúe sobre ella, le permite vivir el placer de actuar y el placer de su transformación interna: actuando para sí mismo, para vivir su interior, transformándose por dentro. Actuando por sí mismo, pero los dos a la vez, descubre que tiene un interior como condición para diferenciarse pronto de la madre e iniciar plácidamente el proceso de separación. Se dice que el bebé inviste a la madre, en nuestra opinión el bebé inviste la acción que le une a ella.


El éxito de la acción del bebé


El éxito de la acción del bebé depende de la transformación de la madre pero también está asociado a la desaparición de las tensiones corporales provocadas por la «carencia interna». Cuando desaparece el «objeto bueno» y el bebé desea recuperarlo, la desaparición del «objeto» corresponde a un estado de transformación agradable y el bebé al recuperarlo sentirá el mismo placer que ha sentido al separarse de él. Se trata de un proceso facilitador de la identificación con el objeto y de la búsqueda de identidad del sujeto.


Pero si la madre no está disponible, el bebé puede llegar a repetir sin parar sus acciones sobre ella hasta que perciba un cambio, entonces se sentirá satisfecho y dejará de repetirlas. ¿Se trata de borrar la acción debido al placer narcisista de haber sido eficaz? ¿estaría ahí el origen de su futura eficacia práxica, de la confianza en sí mismo, de la perseverancia, del sentimiento de eficacia que permite tomar decisiones, encontrar las acciones más adecuadas, prever las consecuencias y evaluar los resultados?


El éxito de la acción del bebé depende del placer de la madre cuando él actúa sobre ella y esto condiciona su evolución. Efectivamente un medio maleable, transformable, garantiza la evolución del niño, lo que continua siendo válido para toda la vida.


Las experiencias desagradables del bebé


Un bebé no vive sólo sensaciones agradables. Su estado de inmadurez, de ser inacabado, su impotencia relativa, su estado de dependencia, hacen que viva también experiencias dolorosas, acentuadas a veces por la falta de disponibilidad inmediata de la madre.


Si el fracaso de la acción se repite con frecuencia, persistiran las tensiones internas frente a un objeto externo que puede hacerse perseguidor; en este caso el proceso de transformación del bebé no puede producirse de una manera aceptable; la desaparición del «objeto» provocará en el bebé un estado tónico de malestar y se puede suponer que el bebé buscará de manera pulsional el «objeto malo» desaparecido, para destruirlo y para odiarlo, a pesar de su insistencia en la búsqueda.


La interiorización de la acción


Los engramas de acción y el afecto de placer


El niño interioriza las secuencias de transformación del cuerpo que resultan de sus acciones, va haciendo una reserva de acciones propias, confundidas con las de la madre, que se graban en el conjunto del sistema neurobiológico, según procesos bioquímicos, eléctricos y hormonales y se almacenan en el cerebro y en la musculatura. Las descargas de endorfinas que acompañan el placer de la acción facilitan el almacenaje de las secuencias de transformación corporal


Llamamos engramas de acción a estas secuencias interiorizadas. Los engramas no son recuerdos, tampoco son representaciones y justifican plenamente la afirmación de Pontalis (1979): «ha tenido lugar algo que no tiene un lugar» psíquico, podemos añadir nosotros, pero que sí tiene un lugar corporal.


Los engramas de acción son informaciones que circulan libremente ya que todavía no son representaciones, son móviles y violentos porque tienen carácter pulsional y no están sometidos a control alguno antes de que se ejerza la represión primaria. ¿Puede tratarse de una pulsión de acción?


Los engramas de acción son el crisol de los escenarios fantasmáticos de la acción, de la actividad onírica y de todos nuestros deseos inconscientes arcaicos a partir de los que se desarrolla toda la actividad psíquica, pero no se podrán expresar nunca por medio del lenguaje, solamente podremos encontrar su huella a través de la expresión no verbal.


Además, el conjunto de engramas de acción forma el estrato primitivo del afecto de placer. Así se puede entender el carácter corporal y pulsional del afecto y la indisociabilidad de la pulsión y el afecto. Los engramas de acción se fusionan con el afecto de placer para abrir al niño al mundo de las representaciones inconscientes y a los intercambios con el mundo exterior.




Para Lafargue (1990):




Pulsión y afecto existen de manera monolítica [...] hay una aleación compacta de energía pulsional orientada, tanto a nivel de su intensidad como de su calidad, por experiencias afectivas determinantes.




El concepto que mejor ilustraría esta amalgama de acciones interiorizadas, de placer y de pulsión es el de moción pulsional utilizado por Freud.


Etimológicamente el término pulsión significa el «impulso» biológico instintivo necesario para la supervivencia; los impulsos biológicos son movimientos que tienen la función de conservación de la integridad del cuerpo y más tarde de conservación de la especie.


Entendemos que toda pulsión, en su evolución, ha de llegar a ser pulsión de vida, pulsión de existir, de ser, y todas las trabas que impidan este proceso limitan la integración de lo biológico y lo psíquico y con ello impiden también el desarrollo de la capacidad de adaptación al medio, dejando la puerta abierta a la angustia.


Los engramas de «inhibacción» y el afecto de displacer


El organismo almacena las experiencias dolorosas debidas al fracaso repetido de las acciones de transformación en el mismo soporte biológico de los engramas de acción.


Llamamos engramas de inhibacción a los engramas dolorosos porque crean un bloqueo neurobiológico que detiene –inhibe– la circulación de los engramas de acción y el afecto de placer. Son, como afirma Delacour (1987), los responsables de producciones biológicas nocivas para el organismo, que fragilizan el funcionamiento de las funciones somáticas maduras, especialmente el de la función inmunitaria.


Los engramas de inhibacción son el crisol de las representaciones corporales –las somatizaciones– que pueden explicar los trastornos somáticos precoces del recién nacido asociados a la sensación de vacío. Estos engramas son también el crisol del miedo y de la fijación de imágenes obsesivas acerca de la devoración, la explosión, la amputación, el aislamiento. Estas imágenes son una tentativa de representación inconsciente de las somatizaciones, que no tienen un sentido psíquico.


Frente a la movilidad de los engramas de acción, los engramas de inhibacción son estáticos y constituyen el afecto de displacer. En el futuro toda situación afectiva de sufrimiento tendrá el efecto de actualizar el afecto de displacer de los engramas dolorosos de la infancia.


La estructura tonicoafectiva


Los engramas de acción y los engramas de inhibacción, inscritos en el mismo sistema neurobiológico, se interrelacionan y forman la estructura tonicoafectiva básica de cada individuo; una estructura en la que afecto de placer y afecto de displacer son dependientes en una interrelación constante, una estructura en la que también está presente la estructura tonicoafectiva de la madre.


La estructura tonicoafectiva del bebé es el origen de los hábitos posturales y motores que persistirán toda la vida a pesar de las posibilidades de adaptación al entorno.


Es frecuente amalgamar en uno los conceptos de afecto y emoción: asociando el afecto de placer a la alegría y al bienestar, y el afecto de displacer al miedo y al malestar. Los afectos de placer y de displacer son el resultado de los engramas corporales y dependen de la relación con el «objeto». Permitirán expresar las emociones que se manifestarán en la relación. Las emociones actualizan los afectos.


Una nueva envoltura protectora


La unidad dual de placer


Al nacer «el bebé es como un cosmonauta propulsado al espacio sin ninguna combinación para mantenerle unido», una metáfora de Bick que ilustra claramente el estado en que se encuentra todo recién nacido y su necesidad vital de ser protegido y unificado.


De ahora en adelante el bebé, para sentirse protegido y desarrollarse con seguridad, necesita una nueva envoltura protectora que se irá construyendo progresivamente a partir de las acciones inscritas en su cuerpo.


En palabras de Anzieu (1993):




El bebé gracias a las acciones de transformación que le procura el objeto externo va incorporando un conjunto perceptivo sensomotor que es el resultado de la calidad de los cuidados que recibe: lo incorpora como envoltura externa olfativa, sonora, visual, táctil, cinestésica, postural y llega a ser una envoltura propia. La cobertura externa se hace envoltura propia y le permite sentirse recubierto de manera continua.




Bien protegido, el bebé se aferra al pecho y a la mirada de su madre, se encuentra bien sostenido por la parte posterior de su cuerpo, sin sensaciones de vacío o de caída: se siente bien apoyado en el cuerpo de la madre, un apoyo indispensable para la futura percepción del eje vertebral y para el desarrollo de su futuro equilibrio estático y dinámico. Teniendo una buena vivencia de los apoyos podrá percibir muy pronto en su entorno lo que se mueve y lo que no se mueve y también distinguirá en sí mismo la movilidad y la inmovilidad.


Madre e hijo con una envoltura protectora común viven una armonía tónica y rítmica que será el origen de la percepción adecuada de los ritmos externos a los que el bebé tendrá que adaptarse progresivamente. Por otra parte esta envoltura le permitirá sentirse contenido frente a las experiencias excesivas buenas y malas debidas a las inevitables agresiones internas y podrá filtrarlas, atenuarlas y de esta manera podrá transformarlas en experiencias aceptables para su entorno.


Bien protegido el bebé se siente lleno y esta sensación será más estable si las interacciones se repiten de manera idéntica a pesar de las variaciones inevitables.


La cobertura protectora común que estructura al bebé es el primer continente corporal que le protege del desbordamiento pulsional y afectivo surgido de la oralidad. Un continente que le permitirá continuar desarrollando sus competencias en las condiciones más favorables, podrá olvidarse de su cuerpo y abrirse poco a poco al mundo porque no esta solo, la «unidad dual de placer» que ha interiorizado le permite vivirse a sí mismo, estando los dos juntos.


De esta manera muy pronto podrá estar solo y actuar sobre la realidad externa porque el objeto está dentro de él y así se sentirá protegido y unificado, viviendo la seguridad afectiva.


«Hazme sentir buena madre»


Protegido y unificado, el bebé puede manifestar su adhesión mostrando un apego afectivo auténtico que necesita tiempo para desarrollarse y permitir que madre y bebé se descubran, se conozcan y que ella se asombre ante la rapidez de los progresos y de las muestras de afecto de su bebé.


La relación de apego facilita al bebé la expresión de las emociones de bienestar o de malestar y da continuidad a la calidad de las relaciones prenatales a través de un diálogo tonicoemocional «suficientemente bueno» tanto en contacto como a distancia y acompañado o no por el lenguaje.


El bebé ayuda a su madre a encontrar su identidad de «madre suficientemente buena», por medio de su capacidad de agarrarse al pecho, de interpenetrarse uno con el otro, por sus muestras de satisfacción al recibir sus atenciones y por su capacidad de interacción, que ponen en evidencia que la supervivencia del bebé depende de ella, que él la quiere y la necesita; el bebé también alivia a su madre de la culpabilidad por no estar a la altura de sus expectativas, perdonándole inmediatamente por alguna respuesta poco adecuada a sus necesidades o a la labilidad de su estado emocional.


El bebé se siente seguro afectivamente para poder hacer frente a las variaciones de la relación con su madre, porque ambos se aseguran y se construyen recíprocamente. El bebé crea a la «madre buena».


Un deseo de protección


Cuando el bebé no siente la seguridad que le garantiza la presencia de la madre, se crea un deseo de protección –un fantasma de protección– imaginando acciones ilusorias de su madre que le envolvería con su voz, con su mirada, con su contacto y también por medio del ritmo de sus manipulaciones, la repetición de las posturas y la musicalidad de sus palabras.


El bebé se crea una protección imaginaria que es como la que le ha ofrecido su madre. Utilizando una expresión de Gibello (1995), esta protección «sería una representación grandiosa y casi delirante que el bebé hace de sí mismo en los primeros tiempos de la vida».


El bebé actuando sobre la realidad renuncia progresivamente a esta representación grandiosa, lo que origina el deseo de ser protegido y de proteger.


Afianzamiento de la unidad de placer


Con cada acción transformadora, el placer estimula las sensaciones de las diferentes funciones somáticas maduras. El niño se siente unificado gracias al placer que siente por el buen funcionamiento de las funciones solicitadas por la absorción mientras mama.


Pero el afianzamiento de la unidad de placer no se basa sólo en la absorción, sino que también participan otras funciones, especialmente la propioceptiva; cada vez que el bebé se siente tocado, presionado, acariciado, tomado en brazos, levantado, dejado en la cuna, girado, estirado... en todas las manipulaciones que se producen ritualmente con un ritmo regular, participa de esta transformación, venida del exterior, activamente y con un placer intenso lo que le hace sentirse lleno, unificado.
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