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Carta de la coeditora

Revista de la Asociacion Psiquiatrica Mexicana

Querid@s coleg@s:

| bienio 2020-2021 esta por concluir. Durante este periodo, la COVID-19 nos

ha causado pérdidas dolorosas, una tenaz incertidumbre y problemas de muy
diversa indole. Al mismo tiempo, sin embargo, la pandemia nos ha impulsado a so-
breponernos a la adversidad y, en ese sentido, a crear estrategias para adaptarnos a
un mundo trastocado. Si la COVID-19 lleg6 y va a permanecer entre nosotros, las
estrategias sdlidas también.

Enlo que a nuestro dmbito se refiere, las teleconsultas, los eventos virtuales e hibridos
y las reuniones de trabajo en linea se estan consolidando como opciones efectivas de
comunicacion y abordaje de los problemas: las fronteras espaciales que antes parecian
limitar nuestro trabajo se han ampliado de manera radical gracias al uso de las tec-
nologias de la informacién y la comunicacion.

Ademas de obligarnos a ser mds creativos en cuestion de estrategias, la pandemia nos ha
estimulado para volvernos mds atentos con cosas que, por rutinarias, llegaban a pasar
inadvertidas: la sencilla posibilidad de caminar por la calle, el hecho de convivir con los
amigos, la necesidad de acudir al trabajo, la vida en familia, nuestra propia existencia.

En lo tocante a nosotros, a la APM, nos hemos fortalecido. Socios y compaiieros:
les agradezco su trabajo continuo, su colaboracion, su confianza y su compromiso.
Me despido de ustedes diciéndoles que su calidad como personas y como profesion-
ales me hacen estar esperanzada: el bienio 2022-2023 esta por comenzar y, con él, un
proyecto que dard continuidad al trabajo que se hace desde hace tiempo, un proyecto
que también explorard nuevos caminos, que se ha enriquecido y se enriquecera to-
davia mas con sus propuestas. Nuestra querida APM, ese es nuestro propdsito, seguira
enfrentando de manera creativa los retos en materia de salud mental.

Sinceramente

Dra. Jacqueline Cortés Morelos
PRESIDENTE ELECTA APM




Tecnologias de la comunicacién y el

bienio de la Pandemia
Dr. Bernardo Ng, Presidente APM, 2020-2021

RESUMEN

allegada de la COVID-19 ha convertido al 2020
Iqr el 2021 en el bienio de la pandemia. Hemos
sido testigos durante este bienio de una explosion
de las tecnologias de la comunicacién. Por mucho,
estas tecnologias han sido la solucién mas frecuente
y accesible para las necesidades de salud mental de
poblaciones enteras alrededor del mundo. Desde la
posibilidad de dar atencién psiquiatrica y psicotera-

péutica, efectuar juntas de trabajo, disefiar y ejecu-
tar proyectos, impartir educacién médica continua,
hasta organizar congresos de corte nacional e inter-
nacional. Después de probar y trabajar con el apo-
yo de estas tecnologias, es de esperarse que se sigan
utilizando atin después de que la pandemia sea con-
trolada. En lo que corresponde a la Asociacion Psi-
quidtrica Mexicana, sobresalen cuatro acciones que
fueron posibles gracias al apoyo de estas tecnologias,
las cuales se describen en este articulo.
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ANTECEDENTES

Lo que pareciera exclusivo del campo de la ficcion
a mediados del siglo XX a través de las caricatu-
ras de «Los Supersdnicos», series como Viaje a las
estrellas o peliculas del Santo, el enmascarado de
plata, que veiamos a través de las pantallas de la
television y el cine durante la década de los se-
senta, se volvieron una realidad cotidiana en esta
tercera década del siglo XXI. Sin embargo, el con-
cepto de informatica médica lleva casi seis décadas
(IMDB, 1962; IMDB, 1966; Misticiero TV, 2018;
IMIA 2021).

En 1989 se fundo la Asociacion Internacional de
Informatica Médica (IMIA, por sus siglas en in-
glés), después de haber trabajado desde 1967 como
un comité técnico de la Federacién Internacional
de Procesamiento de la Informacion. La IMIA tiene
convenios con la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) y tiene como principal objetivo promover
el avance de la informatica en la ciencias biomédi-
cas y de la salud, incluyendo la telemedicina y en
particular la telepsiquiatria (Luo, Tong et al., 2021;
IMAL 2021).

Desde hace mas de una década se tiene claro que
las tecnologias de la informacién se volverian parte
esencial del campo de la medicina, abriendo su paso
a través de programas asistenciales, de investigacion
y de ensefianza (Haux, 2010). La telepsiquiatria, en
particular, se reconoce como una opcion para dar
servicios de atencion en salud mental, sobre todo
en comunidades lejanas y rurales, pero a partir de
la cuarentena relacionada con la COVID-19 se uti-
lizaron a lo largo y ancho del pais, demostrando su
utilidad y su aceptabilidad (Sanchez, Pefia & Ng,
2020; Ng, 2021b).

En el caso de la APM, estas tecnologias nos dieron
la oportunidad de cumplir con nuestras actividades
tradicionales y realizar otras que en su momento

no imaginabamos, y se han vuelto parte de nuestro
catalogo de acciones, que se describen en esta pu-
blicacion.

ACCIONES DE LA APM

Congresos

Para los que tuvieron a bien participar en los con-
gresos de la APM en 2020 y 2021, no es novedad
que el primero fue en un formato completamente
virtual y el segundo en formato hibrido. En ambos
casos, dichos formatos se produjeron por primera
vez en la historia de nuestra asociacion.

En el 2020, nos planteamos el reto de romper un
récord Mundial Guinness que consistia en reba-
sar la cifra de 1,500 asistentes conectados durante
una jornada entera. Aunque no logramos romper-
lo, tuvimos una asistencia virtual de mas de 1,430
congresistas, con la capacidad de asistir a simpo-
sios, conferencias magistrales y plenarias, cursos,
presentacion de carteles, participar en una «trivia»
de salud mental y hasta efectuar una asamblea ex-
traordinaria, todo de manera virtual. En su gran
mayoria, los contenidos fueron pregrabados, con
componentes especificos del programa emitidos
en vivo, incluyendo las secciones de preguntas y
respuestas, ceremonias de inauguracion y clausu-
ra, y la asamblea de socios. Curiosamente, el titulo
de este congreso, «Innovando por una Psiquiatria
para todos», que se habia acunado desde el 2019,
se vio representado meritoriamente por el propio
formato innovador, gracias a las tecnologias de la
comunicacion.

En el 2021, el conocimiento y la experiencia acu-
mulada del 2020, y el avance logrado de la vacu-
nacion, nos dieron el impetu para hacer el XX-
VII Congreso Nacional en formato hibrido. En
esta ocasion, todos los contenidos se entregaron
en vivo, lo cual agregd una complejidad peculiar,
pues habia que coordinar a ponentes y asistentes
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presentes en la sede del congreso y aquellos co-
nectados de manera virtual. Respecto a los que se
conectaron virtualmente, tuvimos a congresistas
de Norteamérica, el Caribe, Sudamérica, Europa
central y Europa del sur. Logramos fendmenos
que no se podrian dar en ambientes exclusivamen-
te virtuales o exclusivamente en persona. Como
ejemplo, vale la pena mencionar las conferencias
plenarias o semiplenarias, que tuvieron una asis-
tencia presencial de casi 100 personas, mas otras
1,300 personas conectadas virtualmente. De he-
cho, los nimeros finales nos dieron una asistencia
de casi 2,000 congresistas, 511 en formato presen-
cial y 1,411 en formato virtual.

Mas alla del contenido del programa cientifico, el
XXVII Congreso Nacional en si mismo fue una
muestra de resiliencia de nuestros congresistas,
ya que tuvimos que enfrentar inesperados sucesos
como la caida del internet durante unas horas de la
mafana del segundo dia del congreso, un sismo de
una magnitud de 7.1 grados Richter dos semanas
antes del congreso y la necesidad de llegar con una
prueba COVID negativa, la cual se tuvo que repetir
durante el desarrollo del mismo congreso. Pareciera
nuevamente que el desarrollo del evento represen-
to el titulo del congreso: «Adversidad y resiliencia.
Forjando el camino de la recuperacion».

En ambos eventos, experimentamos retos y come-
timos errores, lo cual nos enseilé que estas tec-
nologias son imperfectas, pero que sin duda nos
dejaron ver como tienen su lugar asegurado en el
camino de la recuperacion de esta pandemia. So-
bra decir que dados los tiempos nos tuvimos que
adaptar de manera muy rapida a estas tecnologias,
que hasta ese momento habiamos subutilizado,
pero nos adecuamos para poder hacer la entrega
a tiempo de ambos eventos académicos, que afor-
tunadamente contaron con una nutrida asistencia,
casi 1,500 congresistas en el 2020, y casi 2,000 en
el 2021.

Nosotros También Nos Cuidamos

Este programa fue el ejemplo mas claro de activi-
dad clinica utilizando estas tecnologias dentro de
nuestra APM. Como se ha descrito en otras publi-
caciones, surgi6 a partir de la convocatoria de la
Secretaria de Salud y del Grupo Técnico de Trabajo
para el fortalecimiento de la Salud Mental en situa-
ciones de desastres y emergencias, y dio inicio en
mayo del 2020 (Ng, 2021a). Su objetivo era brindar
apoyo emocional y primeros auxilios psicologicos
al personal de salud en la primera linea de atencion
a pacientes COVID. Este programa tuvo una fase de
capacitacion y dos fases de implementacion.

La fase de capacitacion fue dirigida por el equipo
del Dr. Alejandro Molina y se trataba de un curso
en linea de primeros auxilios psicologicos al cual
acudieron masivamente nuestros socios, que se
ofrecieron de manera voluntaria para brindar este
apoyo emocional a nuestros colegas. La respuesta
fue mayor de la esperada, desbordando la capa-
cidad de la plataforma temporalmente, lo cual se
corrigié rdpidamente para poder cumplir con el
objetivo.

La primera fase de implementacion, o fase A, se lle-
v0 a cabo a partir de un «chat» donde la comunica-
cién entre el voluntario y el usuario era de manera
escrita. Este programa fue rebasado por la natura-
leza del servicio pretendido, por lo que buscamos
otras opciones. Afortunadamente, y gracias a las
acertadas gestiones de la Dra. Jacqueline Cortés, se
implement¢ la segunda fase, o fase B, que inici6 en
junio del 2020, con tecnologia del Departamento de
Informatica Biomédica de la Facultad de Medicina
de la Universidad Nacional Auténoma de México.
La APM pudo acceder a esta tecnologia gracias al
generoso apoyo econoémico de la Asociacion Mexi-
cana de Industrias de Investigacion Farmacéuti-
ca. En esta fase, se montd un sistema completo de
«consultorio virtual» utilizando una plataforma
de videoconferencia, comunicaciones por audio y
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personal de apoyo, con lo que se protegi6 la priva-
cidad tanto de los usuarios como los voluntarios.
Con este programa se impartieron 641 consultas,
donde tanto el usuario como el voluntario podian
estar en diferentes ciudades del pais, lo cual sélo se
podia lograr con el uso de estas tecnologias de la
comunicacion.

Sabados con APM

Este programa se ideo y planed a finales del 2020,
después de nuestro primer congreso. Resultaba cla-
ro que, para poder cumplir con el objetivo de nues-
tra asociacion de brindar opciones de educacion
continua, teniamos que pensar en un formato que
fuera accesible desde cualquier parte del pais. Asi
surgid «Sdbados con APM», con un formato fresco
pero rico en contenido, con entregas mensuales, de
una duracién de cuatro horas en promedio.

Con este programa vimos la sofisticacién de los
ponentes, ya que algunos presentaban en vivo
mientras que otros hacian sus exposiciones de ma-
nera pregrabada, gracias a la buena disposicion de
los coordinadores de nuestras secciones académi-
casy sus invitados. El avance respecto al uso de las
tecnologias de la comunicacién fue que logramos
la entrega del mismo evento por nuestra platafor-
ma oficial y por nuestra pagina de Facebook en
tiempo real.

Educacion médica continua y actividades
gremiales

Es interesante como nos hemos familiarizado con
términos como webinar, link, liga, videollamada,
fondo virtual, back, host, compartir pantalla, entre
otros. Se han vuelto parte de nuestro vocabulario
cotidiano y representan esta nueva era en nuestra
vida profesional, que durante este bienio nos dio la
oportunidad de mantenernos conectados.

En ocasiones con apoyo y patrocinio de la industria
farmacéutica, otras veces a través de canales univer-
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sitarios y en otras con el uso de cuentas particulares,
estas plataformas permitieron a la APM, a través de
sus vicepresidencias regionales y capitulos estatales,
continuar con sus actividades académicas mensua-
les y bimestrales, elegir a coordinadores de capitu-
los y realizar eventos regionales y nacionales. Por
mencionar un ejemplo, tuvimos la celebracion del
Dia Mundial de la Salud Mental en el 2020, con una
duracién de 3 horas y 35 minutos, el cual acumulé
mas de 2,000 vistas.

ASIGNATURAS PENDIENTES

Vale la pena hacer la reflexion de que, si bien es-
tas tecnologias han venido a solucionar y cerrar
brechas que en el pasado hubiéramos considera-
do indescifrables, también debemos mencionar
que estan inmersas en un contexto ético, social
y legal que hemos de tomar en cuenta de manera
rigurosa.

El hecho de tener una plataforma y un dispositivo
a través de los cuales nos podamos conectar con
otra persona, es solo un paso dentro del complejo
ejercicio de la telepsiquiatria. Nos queda, ademas,
la obligacion de llevar a cabo estas consultas con
las mismas exigencias de privacidad y confidencia-
lidad que una consulta de manera presencial. A esto
debemos agregar la importancia de la agenda y el
expediente electrénico, y le imperiosa necesidad de
la receta de medicamentos controlados también de
manera electrénica.

El otro reto tecnoldgico es la realidad de que la acce-
sibilidad a una cobertura de banda con la suficiente
capacidad para llevar a cabo este tipo de comunica-
ciones también tiene sus variantes de una regién a
otra del pais, y a veces de una regién a otra dentro
de una misma ciudad.

Por lo pronto, en la APM estamos impulsando a
través de convenios firmados con otras organiza-
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ciones la legalizacion e implementacion de la receta
electronica. De la misma manera, la Asociacion ha
gestionado la disponibilidad de una plataforma de
teleconsulta a costos preferenciales para sus socios.
Hasta aqui respecto a las asignaturas pendientes, ya
que en la APM seguimos trabajando.

CONCLUSIONES

Estamos ante la consolidacién del uso de las tecno-
logias informaticas y de la comunicaciéon en Mé-
xico. Si bien queda claro que estamos regresando
a actividades presenciales, también continuaran
las actividades planeadas y ejecutadas apoyando-
nos en el uso de estas tecnologias. Es importante
que nosotros como usuarios y consumidores de
actividades apoyadas por estas tecnologias, este-
mos bien informados acerca de las reglas éticas y
legales correspondientes, y de sus repercusiones
sociales.

Nos esperan tiempos mejores y éstos demandan que
como psiquiatras estemos informados y entrenados
para hacer un uso pleno y correcto de estas tecno-
logias, que han llegado para quedarse.
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Condiciones laborales de los psiquiatras

en Nuevo Leon

Carlos Alberto Arnaud Gil*

*Coordinador Capitulo Nuevo Le6n Asociacion Psiquiatrica

Mexicana

RESUMEN

En Meéxico existen alrededor de 4,999 médicos
psiquiatras, de los cuales la mayoria se concen-
tran en ciudades como Ciudad de México, Guada-
lajara y Nuevo Ledn. Desconocemos sin embargo
cudles han sido sus condiciones laborales durante
la pandemia.

METODO

Se realizé una encuesta en linea con los psiquia-
tras del estado de Nuevo Leon, durante el mes de
septiembre del 2021, donde se obtuvieron n=68
respuestas; 37 (54.4%) fueron de mujeres; el 39.7%
trabaja tanto en institucion publica como en con-
sulta privada; el 64.7% realiza trabajo de docencia;
el costo promedio de la consulta es de 800-1,000
pesos; el 69% se encuentra certificado por el Con-
sejo Mexicano de Psiquiatria y el 75% trabaja entre
7y 12 horas diarias.
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CONCLUSIONES

Este trabajo buscara ampliar la informacion a otros
estados de la Republica y comparar las condiciones
de trabajo entre ellos.

Palabras clave: psiquiatra, pandemia, Asociacion
Psiquidtrica, laboral.

INTRODUCCION

En todo pais es importante conocer las caracte-
risticas de su personal de salud. Particularmente
entre médicos psiquiatras, los cuales atendemos a
una poblacion de casi 124 millones de mexicanos.
Existen datos publicados previamente en México
sobre las caracteristicas de los médicos especialis-
tas y particularmente de los psiquiatras. Sabemos
que existen alrededor de 147,910 médicos especia-
listas para una poblacion de 123,518,272 habitantes
(Heinze et al., 2018).
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En promedio existe una tasa de 119 especialistas
por 100,000 habitantes, y se concentran princi-
palmente en ciudades con alta concentracién de
habitantes: el 54.2% se encuentra en la Ciudad de
México, Estado México, Jalisco y Nuevo Ledn; en
la especialidad de Psiquiatria se mantiene la misma
tendencia sobre la cantidad de psiquiatras en los
mencionados estados. Nuevo Ledn alberga al 7.1%
de los psiquiatras del pais (Heinze et al., 2019).

En promedio, existen 1.7 especialistas hombres por
cada mujer. Sin embargo, cuando analizamos nues-
tra profesion como psiquiatras encontramos que,
en México, existen alrededor de 4,999 médicos psi-
quiatras, de los cuales el 64.2% son hombres (Hein-
ze et al., 2019). Entre médicos especialistas, apenas
el 35.6% en promedio se encuentra certificado por
sus consejos; en Psiquiatria, en 2016 alcanzaba el
19.39% y en 2018 s6lo 1 de cada 4 lo mantenia vi-
gente (Heinze et al., 2019 y 2016).

En todo el pais existen 3.7 médicos psiquiatras por
cada 100,000 habitantes, cuando la OMS recomien-
da al menos tener 5 por cada 100,000 habitantes
(OMS, 2015). La falta de especialistas en Psiquia-
tria en un pais donde existen multiples situacio-
nes que generan un incremento en la frecuencia
de enfermedades mentales lleva a los colegas de
nuestro gremio a un aumento del estrés laboral y
de nuestras horas de trabajo. Esto se habia demos-
trado antes de la pandemia, en donde la prevalen-
cia de burnout entre personal de salud es dos veces
mas frecuente que en otras profesiones, y la mitad
del personal médico es afectado por alguno de sus
sintomas (Kumar, 2016). Estos porcentajes han ido
aumentando (Shanafelt et al., 2019) y durante la
pandemia se evidenciaron los problemas de salud
mental de los trabajadores de la salud, particular-
mente los niveles altos de estrés laboral y burnout;
esto se ha reportado en revisiones sistematizadas,
encontrando desde un 49.3 hasta 58% en prevalen-
cia de burnout entre personal de salud (Gualano et

al., 2021). En Estados Unidos, en el afio 2018, una
encuesta entre médicos reportd que el 78% de ellos
habia sido afectado por el fendmeno de burnout en
algun momento de su profesion (Physicians Foun-
dation, 2018).

Nuevo Leon es el segundo estado de la Republica
con mayor cantidad de especialistas con 185.3 por
100,000 habitantes y existen especialidades en Mé-
xico donde predomina el género masculino, como
Urologia, que se encuentra 45:1, mientras que en
Psiquiatria predominan los hombres con 59.8%
(Heinze, 2018). Nuevo Ledn reporto en el 2018 te-
ner alrededor de 370 médicos psiquiatras tanto de
adultos como de nifios y del adolescente, la mayo-
ria concentrados en el drea metropolitana de Mon-
terrey.

Por otro lado, la pandemia por COVID-19 incre-
ment6 la demanda en los servicios de salud men-
tal en el pais, tanto en instituciones pablicas como
privadas, los servicios de atencion mental se satu-
raron y los psiquiatras con ello, atendiendo a una
poblacion cuyas caracteristicas emocionales se
modificaron durante este tiempo de contingencia
sanitaria. Durante la misma pandemia se reporta-
ron entre la poblacién general un incremento en
las prevalencias de depresion, trastornos de an-
siedad, insomnio, intento de suicidio, sobre todo
en adolescentes y adultos jovenes. En una de las
publicaciones mas relevantes sobre el incremen-
to en prevalencia en padecimientos mentales du-
rante la pandemia (COVID-19 Mental Disorders
Collaborators, 2021), se reportd que se estima que
existen 53.2 millones de nuevos casos de depre-
sién mayor, con un incremento promedio de este
padecimiento en un 27.6%. Un aumento de casi
76.2 millones nuevos casos de trastornos de ansie-
dad, y en la prevalencia mundial de 25.6%, por lo
que los médicos psiquiatras se han visto rebasados
en sus servicios, teniendo que aumentar las horas
de trabajo.
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Dentro de nuestros consultorios atendimos a una
poblacién de pacientes con situaciones complicadas
como pérdidas de sus trabajos, problemas econdmi-
cos, procesos de duelo por fallecimiento de familiares
cercanos, asi como un incremento en el consumo de
sustancias, lo que represent6 un importante reto para
los profesionales de esta especialidad.

De la misma forma, era necesario mantener la edu-
cacién médica continua a través de plataformas vir-
tuales que dieran actualizacion en los temas de salud
mental y COVID-19, lo que ocasiond en muchos co-
legas el sindrome llamado «fatiga por zoom» y el ries-
go incrementado para burnout laboral.

Estas situaciones, como gremio médico, nos lleva-
ron a intentar responder interrogantes sobre las con-
diciones de trabajo de los psiquiatras de Nuevo Le6n
durante la pandemia, como por ejemplo responder
si se modificaron o no las horas de trabajo, precio de
la consulta, trabajo o no en instituciones publicas, el
grado de satisfaccion que tenemos en la consulta y
la saturacion de nuestros servicios de consulta. Es-
tas razones fueron las que motivaron a conocer estas
interrogantes entre los psiquiatras en Nuevo Leon.

Tabla 1. Género y edad (n=68)
Mujer

Edad:
25-35
36-45
46-55
56-65

66 0 mas

Un interés particular de este estudio fue identificar la
cantidad de psiquiatras con certificacion actualizada
por el Consejo Mexicano de Psiquiatria, encontran-
do en nuestra muestra que el 69.1% tiene su certifi-

METODO

Se envi6 una liga en linea por parte del Capitulo
Nuevo Leén de la Asociacion Psiquidtrica Mexi-
cana a los psiquiatras del estado para responder
una encuesta sobre sus condiciones como gremio,
a través de diferentes medios digitales (grupos de
WhatsApp y contacto directo); se llevé a cabo du-
rante el mes de septiembre de 2021.

Se realizaron preguntas sobre la edad de los colegas
dividido por rangos de edad, género, lugar donde la-
boran, ejercicio de la docencia, certificacion actuali-
zada por el Consejo Mexicano de Psiquiatria, si per-
tenecen o no a la Asociacion Psiquiatrica Mexicana,
cobro de la consulta, dias y horas de trabajo, satisfac-
ciéon del ejercicio de nuestra profesion y saturacion
en la cantidad de pacientes en consulta.

RESULTADOS

Obtuvimos la respuesta de N=68 médicos psiquia-
tras, de los cuales 37 (54.4%) son mujeres. Dividi-
mos a los que respondieron por rango de edad en
la Tabla 1.

37 (54.4%)

16 (23.5%)
26 (38.2%)
6 (8.8%)
18 (26.5%)
2(2-9%)

cacion vigente y el 54.4% de los que respondieron
la encuesta son socios activos de la Asociacién Psi-
quidtrica Mexicana.
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Dentro de la practica profesional de la Psiquiatria
en Nuevo Ledn, el 60.3% (n=41) refiere tener sélo
consulta privada; el 39.7% (n=27) refiere tener
consulta tanto en instituciones publicas y privadas;
ningun psiquiatra se dedica solamente a la consulta
en institucién publica.

Uno de los aspectos que complementa la vida pro-
fesional en Psiquiatria son los aspectos académicos,
de ensenanza y docencia, es por ello que se pregunto
a los psiquiatras si practican la docencia en Psiquia-
tria en alguna institucién publica o privada: el 64.7%

(n=44) si se encuentran realizando actividades de
docencia y ensefianza en la practica de Psiquiatria.

Un elemento que no suele investigarse o publicarse,
es el costo de la consulta por especialista, que varia
de acuerdo con la especialidad y con las intervencio-
nes realizadas. En esta encuesta preguntamos a los
psiquiatras cudl era el costo promedio de su consul-
ta. Encontramos que el costo de la consulta en la ma-
yoria esta entre 800 y 1,000 pesos. S6lo un psiquiatra
respondié cobrar la consulta en 2,000 pesos 0 mas y
3 psiquiatras cobran entre 500-700 pesos (figura 1).

Figura 1. Costo promedio de la consulta en Psiquiatria en Nuevo Leén

Es bien conocido que las consultas entre especia-
lidades se ofrecen durante la semana y fines de
semana; se preguntd si consultaban o no los dias
sabado, y el 58.8% (n=40) respondié que consultan
de manera constante durante ese dia de la semana;
26.6% respondi6 que sélo a veces y 14.7% dijo no
consultar ese dia.
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Otra pregunta de interés fue el municipio donde se
encuentra su consultorio médico: la mayoria de los
psiquiatras tienen su consultorio en el municipio
de Monterrey (54.4%) y el de San Pedro Garza Gar-
cia (32.4%) (figura 2).
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Figura 2. Municipios de Nuevo Ledn donde los psiquiatras tienen sus consultorios médicos

@ Monterrey

@ Guadalupe

@ San Pedro Garza Garcia
@ San Nicolas

@ Escobedo

@® Otro

@ Tengo consultorio en dos
municipios

El promedio de horas que trabaja un psiquiatra en Nuevo Le6n va desde 3 hasta mas de 12 horas al dia,
incluyendo el trabajo Institucional y privado (figura 3).

Figura 3. Horas de trabajo diarias en consulta de Psiquiatria

@® 36

® 79

® 10-12
® 12omas
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Se pregunté a manera escala Likert el nivel de satisfacciéon con nuestra profesion, donde 1 es nada satisfe-
cho y 10 es muy satisfecho; la mayoria de los colegas respondieron estar muy satisfechos con su profesion
(figura 4).

Figura 4. Nivel de satisfaccion con nuestra profesion como psiquiatras

40
30

20

9(13,2 %)
10 |

o(ol%) oml%) 0(0%) o0@%) 1(15%) 1(15%) 1(15%)
| i |

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

La pandemia, como lo planteamos en la introduccion, incrementé la demanda de servicios de atencidn en
salud mental tanto en instituciones publicas como privadas. Realizamos la pregunta a manera de escala
Likert sobre la saturacion en consulta privada, donde 1 es nada saturada y 10 muy saturada. Encontramos
que el 38.2% tiene su consulta muy saturada (figura 5).

Figura 5. Saturacion de los servicios de consulta en el medio privado

30 26 (38,2 %)

20

13 (19,1 %)
10 8 (11,8 %) 8 (11,8 %)
| |
4 {S,iS' %) 4(58%) 3 (4.4 %)
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0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

DISCUSION cativos en esta muestra fue la cantidad de psiquiatras

certificados por el Consejo Mexicano de Psiquiatria,
Se respondieron las interrogantes sobre algunas de  que alcanzé el 69.1%, a diferencia del promedio na-
las condiciones de trabajo entre los médicos psiquia- ~ cional, donde apenas 1 de cada 4 psiquiatras tiene su
tras de Nuevo Leon. Uno de los aspectos mds signifi- ~ certificacion vigente (Heinze, 2019).
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En la cantidad de horas laboradas diariamente,
aunque oscilé desde 3 hasta 12 horas, la mayoria
labora entre 8 hasta mas de 12 horas al dia, sien-
do este un factor de particular interés en el riesgo
de desarrollar estrés laboral; esto fue reportado re-
cientemente en una encuesta entre psiquiatras de
nuestro pais, donde se encontrd que los psiquiatras
tienen jornadas laborales en promedio de 12 horas
y que el 49.8% de los psiquiatras tienen presencia
de burnout laboral (Fresan et al., 2021).

Llama la atencién en nuestro estudio, que sélo 6
psiquiatras en el grupo de edad de 46 a 55 afios res-
pondieron la encuesta y sélo 2 psiquiatras mayores
a 66 anos, esto ultimo puede estar relacionado con
el manejo de dispositivos electronicos en este gru-
po de edad para responder la encuesta.

El nivel de satisfaccion laboral de los psiquiatras de
Nuevo Ledn en su mayoria fue satisfactoria. Esto
coincide con otras encuestas entre nuestra profe-
sién, donde el ejercicio de la Psiquiatria es una de
las profesiones donde prevalece mayor satisfaccion
dentro del trabajo (Medscape, 2017).

Otros autores en México han publicado sobre las
condiciones emocionales de los psiquiatras en Mé-
xico, las cuales no fueron abordadas en esta encues-
ta (Fresan et al., 2021); sin embargo, para futuras
investigaciones sera interesante conocer especifica-
mente las del gremio del estado de Nuevo Leén con
mayor participacion de los psiquiatras.

LIMITANTES Y CONCLUSIONES

El nimero aproximado de psiquiatras en Nuevo
Leon es de 370; sin embargo, apenas 68 respon-
dieron esta encuesta, lo cual corresponde apenas
al 18.3%, por lo que puede no representar com-
pletamente las condiciones de trabajo de los psi-
quiatras en el estado. Una posible explicacion es
que no todos los psiquiatras pertenecen a los gru-

pos académicos y gremiales de WhatsApp y no se
encuentra una plataforma o directorio activo de
psiquiatras de todo el estado donde se pueda te-
ner contacto directo con ellos. Sin embargo, este
es un trabajo que abre el panorama para realizar
mayor difusién e investigacion sobre nuestras
condiciones laborales, sobre todo en este tiempo
de pandemia en que sin duda se han modificado
dichas condiciones de trabajo.
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Nadie que haya dado
lo mejor de si mismo,
lo ha lamentado.

RESUMEN

e narra el conversatorio realizado en el Festival

Aleph de Arte y Ciencia de la UNAM, a invi-
tacion de la Direccién de Literatura y Fomento a
la Lectura de la Coordinacién de Difusién Cultu-
ral, UNAM, en la Catedra Extraordinaria Carlos
Fuentes, que promovio las obras y experiencia vi-
vencial de Cristina Rivera Garza, sociéloga, escri-
tora y poetisa. Se diferencié la salud mental de la
enfermedad mental, comparando la historia de La
Castafieda (1910-1930) con la condicién psiquia-
trica actual. Se destacd el concepto de salud men-
tal de Marie Jahoda, para distinguir las activida-
des clinicas a inicios del siglo XX de la Psiquiatria

contemporanea (laboratorio/gabinete e intercon-
sulta) que mejora ambos, diagndstico y manejo.
El conocimiento del sesgo profesional del escritor
y su motivacion profesional enriquece al lector.
En consecuencia, se presenta una panordamica
histdrica de los escritores hispanoamericanos que
fueron Premio Nobel. Se discute su circunstan-
cialidad enfatizando la colaboracion femenina
mundial en ciencia y literatura, cuya disciplina y
personalidad abona al interés por el desarrollo de
sus proyectos y valores humanisticos para futuras
generaciones. Es deseable su mayor participacion,
la dispersidn de la lectoescritura y la confeccién
de textos cuya estela documental cause beneficio
a la humanidad.

Palabras clave. Literatura, enfermedad mental, sa-
lud mental escritores. Motivacion. Premio nobel, lec-
toescritura.
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ABSTRACT

It narrates the conversation held at the Aleph Festi-
val of Art and Science of the UNAM, at the invita-
tion of the Directorate of Literature and Promotion
of Reading of the Coordination of Cultural Diffu-
sion, UNAM, in the Extraordinary Chair Carlos
Fuentes, which promoted the works and experien-
tial experience of Cristina Rivera Garza, sociolo-
gist, writer and poet. Mental Health was differen-
tiated from Mental Illness, comparing the history
of The Castaneda (1910-1930) with the current
psychiatric condition. Marie Jahoda’sconcept of
Mental Health was highlighted, to distinguish the
clinical activities at the beginning of the twentieth
century from contemporary psychiatry (laboratory
/ cabinet and interconsultation) that improves both
diagnosis and management. The knowledge of the
writer’s professional bias and professional motiva-
tion enriches the reader. Consequently, a histori-
cal overview of the Spanish-American writers who
were Nobel Laureates is presented. Its circumstan-
tiality is discussed emphasizing the worldwide fe-
male collaboration in science and literature, whose
discipline and personality pays to the interest in
the development of their projects and humanistic
values for future generations. It is desirable to have
greater participation, the dispersion of literacy and
the preparation of texts whose documentary wake
causes benefit to humanity.

Key words. Literature, mental illness, mental health,
writers. Motivation, Nobel Prize, literacy.

INTRODUCCION

Tuve el gusto de participar en el conversatorio
promovido por la Catedra Extraordinaria Carlos
Fuentes en el ciclo «Narrativas hispanoamericanas
de la enfermedad: salud mental», dentro del Festi-
val El Aleph de Arte y Ciencia de la UNAM, invi-
tado por la Direccion de Literatura y Fomento a la
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Lectura de la Coordinaciéon de Difusién Cultural
de la UNAM, con la socidloga, escritora y poetisa
Cristina Rivera Garza. El didlogo versé sobre dos
obras: El manicomio y Nunca me verdn llorar, co-
mentado desde el punto de vista de la Psiquiatria.
Tras escuchar el interrogatorio para motivar el dia-
logo con la escritora, se aclard la diferencia entre
salud mental (promocién de bienestar psicofisico
a partir de la prevencion) y la enfermedad mental
(requerida de acciones y metas terapéutico-rehabi-
litatorias), a efecto de contrastar la historia del ma-
nicomio y su deficiente funcionamiento de otrora
(1910-1930), asi como las condiciones actuales que
rigen el abordaje de los trastornos mentales en el
pais y el mundo. Se destacan para la audiencia in-
serta en la literatura, ajena al campo de la ciencia
psiquidtrica, el punto de vista sobre la salud mental
de Marie Jahoda: Actitud hacia si mismo (acceso a
la conciencia de uno mismo, autoaceptacion y sen-
tido de identidad), Crecimiento, Desarrollo y Auto-
actualizacion (motivacion general hacia la viday su
implicacion), Integracién (equilibrio psiquico, filo-
sofia personal acerca de la vida y la resistencia al
estrés), Autonomia (independencia y autodetermi-
nacion, no depender fundamentalmente del mun-
do ni de los demas), Percepcion de la realidad (ca-
pacidad para percibir adecuadamente la realidad,
interaccion eficiente entre la persona y su medio)
y Dominio del entorno (capacidad para manejarse
en la realidad, capacidad de amar, adecuacién en el
amor, el trabajo, el juego y las relaciones interper-
sonales, asi como en la adaptacion al proceso para
llegar a la meta).

En cuanto a las enfermedades mentales, se asen-
t6 su cardcter de «Trastornos graves que pueden
afectar el pensamiento, estado de animo y com-
portamiento; pueden ser ocasionales o duraderos,
pueden afectar la capacidad de relacionarse con los
demas y el funcionar cotidiano». Otras aclaracio-
nes pertinentes se refirieron a la clasificacion de los
trastornos mentales a nivel internacional (ICD-10)




para indicar que no toda locura conceptuada en la
sociedad como tal, es realmente una locura. Para
diferenciar algunas de las actividades realizadas en
el manicomio en la primera mitad del siglo XX, se
enfatizo la importancia de la entrevista psiquiatri-
ca, que en la actualidad se realiza a los pacientes y
que se suele complementar en los casos que asi lo
requieren, con pruebas de laboratorio (basicas) y
gabinete (resonancias magnéticas, tomografia axial
computarizada, EEG con mapeo cerebral, etc.) ade-
mas de interconsulta a otras especialidades cuando
asi se requiere, para complementar el diagnostico y
el manejo a seguir.

Lamentablemente, no fue posible resaltar el sesgo
profesional de quien escribio las obras respecto de
la realidad e incluso de la ficcién, como en el caso
de Carlos Fuentes, lo cual conllevaria un ineludi-
ble aspecto tejido entre la vida y la obra de cada
autor, su experiencia, cultura, ideologia, género y
demas condiciones, ya que, desde la dptica de la sa-
lud mental, es deseable que las personas superen
la ficcién y la virtualidad y adopten la realidad en

sus vidas, por dificil que ésta sea. Tampoco se pudo
abundar, por falta de tiempo, en la motivacion de
la escritora, lo cual hubiera sido muy enriquecedor
para la audiencia, respecto del deseo y confeccion
de sus obras en torno del recinto manicomial, su
funcionamiento y la vida de una paciente —que se
describe puntualmente en su texto—, posiblemente
afectada con esquizofrenia y que es el eje principal
de su novela.

En torno de ese trabajo, es importante destacar la
actual mirada médico-social acerca de los inter-
nos como pacientes y como personas, que ha sido
modificada a lo largo de los afos, por el beneficio
de los diferentes tratamientos basados en eviden-
cia cientifica usados en la actualidad, bajo el marco
de una medicina psiquiatrica iniciada en el siglo
XVIII por Philippe Pinel, quien propugné la hu-
manizacién institucional del trato dado a las per-
sonas alienadas, eliminando su encadenamiento
a las paredes, en tanto lamentable realidad y a la
vez como simbolo de progreso y libertad para los
pacientes, y sin omitir la mencién del inadecuado
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estigma que aun reciben algunas poblaciones con
tales problemas en nuestro pais y el resto del mun-
do en las instituciones de salud, no sélo psiquia-
tricas. Asimismo, se destacé el poder del médico
sobre la persona a la que atiende, que, para ayu-
darla, debe realizar sus procedimientos, que reco-
mienda y supervisa los tratamientos aceptados con
base en experiencia cientifica, la cual no debe dar
cabida al dafio de ninguna forma a quien padece
una enfermedad. Dado que la sociedad en general
no tiene conocimiento de las enfermedades ni de
las causas y manejo de los trastornos mentales, a
menudo interpreta por ejemplo, el «encierro» del
internamiento y sus procedimientos (generalmente
derivados de su indicacién como del escaso presu-
puesto asistencial), y en ciertos otros también, del
uso indicado —hoy muy esporddico— del electros-
hock y su presencia en el control de los pacientes
agitados y duales (Ilamados otrora maniaco-depre-
sivos), como algo solamente negativo e indeseable
para él, su familia y la sociedad. Se subrayo el hecho
diferencial entre lo ocurrido a principios del siglo
XX y hasta 1930 sefialado en las obras de Rivera
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Garza, si bien La Castafieda cerr6 sus puertas en
forma definitiva en 1968 para dar paso al Hospi-
tal Psiquiatrico Fray Bernardino Alvarez y la red
de granjas hospital para enfermos mentales croni-
cos de la entonces Secretaria de Salud y Asistencia
(SSA). Tal aclaracion resalté la intencién propositi-
va, a efecto de que la audiencia del programa no se
quedara con la idea de la atencién psiquiatrica del
pasado como vigente (Souza, 2021).

DESCRIPCION

A continuacidn, se presentan los 11 escritores his-
panoamericanos mas destacados en orden de re-
cepcion del premio Nobel y otros reconocimientos
literarios y politico sociales.

José Echegaray e Izaguirre. (Sanchez, 2016)
(1832-1916) Espana. Premio Nobel de Literatura
(1904). Personaje polifacético. Poeta, cientifico
y politico, despuntd en ingenieria, dramaturgia,
politica y matematicas. Ingeniero de formacion,
tuvo ademas una distinguida carrera en el go-

-

-
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bierno de Espafia, donde ocup6 cargos relevantes
como ministro de Obras Publicas y de Finanzas,
senador vitalicio del Consejo de Instruccion Pu-
blica, Ministro de Fomento y de Hacienda en va-
rios gobiernos, actor principal en la creacion del
Banco de Espaia, director de la Real Academia
de Ciencias y de la Real Academia de la Lengua
y primer presidente de la Real Sociedad Mate-
matica Espafiola. Dedicado a la dramaturgia, que
cultivo con pasion desde su juventud. Publicéd La
esposa del vengador (1874), En el puiio de la
espada (1875), En el pilar y en la cruz (1878),
Conflicto entre dos deberes (1882), Locura o
Santidad (1877) y El gran Galeoto (1881). Su
influencia social fue muy destacada en su pais y
en otros hispanoparlantes. Catedratico de Mate-
maticas, fue distinguido con la Gran Cruz de la
Orden Civil de Alfonso XII (1902), Premio No-
bel de Literatura (1904), el primero concedido
a un espafiol; Gran Cruz del Mérito Militar con
distintivo blanco (1905), Gran Cruz del Méri-
to Naval con distintivo blanco (1905), Medalla
Echegaray (1907) y Caballero de la Orden del
Toison de Oro (1911). Su produccién literaria
cuenta con 70 obras de teatro; sin embargo, ¢l se
consideraba matematico por encima de todo: fue
el matematico espafol mas importante del siglo
XIX, comparado con el inglés Bertrand Russell,
también Premio Nobel de literatura, posiblemen-
te el filésofo mas influyente del siglo XX. Fue
casado y tuvo dos hijos.

Jacinto Benavente y Martinez. (Benavente, 2021)
(1866-1954) Espaiia. Premio Nobel de Literatura
(1922). dramaturgo, director, guionista y produc-
tor de cine espafiol. Prolifico autor teatral. Nacido
en Madrid, estudié derecho y a la muerte de su
padre se embarcé en varios viajes por Francia y
Rusia. Edit6 y colabor6 en diferentes periodicos y
revistas. En 1899 fund6 en Madrid el Teatro Artis-
tico, en el que colabor6 con Valle Inclan. Su obra
consta de 170 piezas dramaticas que tratan de to-

dos los estratos de la vida; son a la vez serios y
comicos, realistas y fantasticos. Ofreci6 un retrato
fiel de la sociedad de la época: Teatro fantastico
(1892); Versos (1893); Cartas de mujeres (1893);
El nido ajeno (1894); Gente conocida (1896); El
marido de la Téllez (1897); La comida de las fie-
ras (1898); Teatro feminista (1898); La gata de
angora (1900); La gobernadora (1901); Lo cursi
(1901); La noche del sabado (1903); El hombre-
cito (1903); El dragon de fuego (1904); Los mal-
hechores del bien (1905); Rosas de otornio (1905);
Las cigarras hormigas (1905); La princesa Bebé
(1906); Los intereses creados (1907); Sefiora ama
(1908); El principe que todo lo aprendio en los
libros (1909); La malquerida (1913); El collar de
estrellas (1915); La propia estimacion (1915); La
ciudad alegre y confiada (1916); Campo de armi-
iio (1916); Y va de cuento (1919); La fuerza bruta
(1919); Lecciones de buen amor (1924); La mari-
posa que volo sobre el mar (1926); Pepa Doncel
(1928); Para el cielo y los altares (1928); Los an-
drajos de la purpura (1930); Literatura (1931);
Santa Rusia (1932); Aves y pdjaros (1940); La
enlutada (1943); La infanzona (1945) y Titania
(1945). Trato el conflicto entre tradicionalismo y
modernidad, la decadencia de la aristocracia, la
frivolidad de las clases acomodadas, la falsedad
religiosa y politica, la corrupciéon de la politica
provinciana, la doble moral burguesa, la soledad
del individuo, particularmente de la mujer, en una
sociedad hipdcrita. De joven, no pensaba ser dra-
maturgo sino abogado. Administr6 recintos de en-
tretenimiento (circo), antes del teatro. Tuvo lento
ascenso al estrellato, pero tres de sus obras dra-
matizadas al principio del siglo XX fueron muy
exitosas. Tuvo participacion politica en las gue-
rras de Espafia. Su nada discreta homosexualidad
estando casado dio lugar a muchas anécdotas con
¢l y sobre €1, dado que fue un secreto a voces que
no se preocupd en desmentir. Sigui6 trabajando
hasta poco antes de su muerte. Su obra pdstuma
fue El bufon de Hamlet (1958).
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Gabriela Mistral. (Diaz, 2015) (1889-1957) Chi-
le. Premio Nobel de Literatura (1945). Su verda-
dero nombre fue Lucila de Maria del Perpetuo
Socorro Godoy Alcayaga. Maestra rural, poeti-
sa, pedagoga y diplomatica. Inicid a publicar el
poema «Del pasado» en el diario E/ Coquimbo
(1908). Trabajé como maestra y colabor6 en
distintas publicaciones literarias (E/ Coquim-
bo, Penumbras de La Serena 'y La Voz de Elqui
de Vicunia, Desolacion, Sonetos de la muerte)
(1904); asimismo, en la revista Elegancias, di-
rigida por Rubén Dario desde Paris. Mas tarde
aparecid Sonetos de la muerte (1914). Recibid
el Premio Nacional de Poesia de Chile (1914).
Colabor6 en la reforma educativa de José Vas-
concelos, politico, pensador y escritor mexicano
(1922), publico Lecturas para mujeres (1923)
y Ternura (1924). Fue secretaria del Instituto
de Cooperacion Intelectual de la Sociedad de
Naciones en Ginebra, Suiza (1925); represento
a Chile y Ecuador en el Congreso de la Fede-
racion Internacional Universitaria en Madrid y
trabajo en el Consejo Administrativo del Insti-
tuto Cinematografico Educativo de la Liga de
las Naciones, Roma (Italia). Fue catedratica en
Estados Unidos en el Bernard College, el Vassar
College y el Middlebury College (1928). Du-
rante la década de los afios treinta fue consul de
Chile en Madrid e hija adoptiva en Puerto Rico
(1934); publicé Nubes blancas y breve descrip-
cion de Chile (1934); su libro de poesia Tala en
Buenos Aires, fue dedicado a los nifios espafioles
victimas de la Guerra Civil (1938); Todas iba-
mos a ser reinas (1938) y Antologia (1941). Fue
Doctor Honoris Causa de la Universidad de Flo-
rencia (Italia), de la Universidad de Chile y de
Columbia (Estados Unidos), Premio Serra de las
Américas de la Academy of American Francis-
can History of Washington (1950), Premio Na-
cional de Literatura de Chile (1951). Consul en
Nueva York y delegada de la Asamblea General
de Naciones Unidas (1953). Después aparecie-
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ron Lagar (1954); Recados; contando a Chile
(1957) y Poema de Chile (1967, edicién postu-
ma). Su obra esta traducida a mas de 20 idiomas.
El suicidio de su novio de juventud tuvo un gran
impacto que le duré muchos afios. Nunca se casé
ni tuvo relacion permanente, pero tuvo un hijo
con un italiano del que se enamor6 cuando tenia
35 afios. Lo llamaba Yin Yin, y a todos les decia
que era su sobrino, el cual muri6 en 1943 por
intoxicacion de arsénico, posiblemente asesina-
do por xenofobia. Tuvo numerosos romances, €
incluso se habl6 de su lesbianismo.

Juan Ramon Jiménez. (Moran, 2014) (1881-
1958). Espana. Premio Nobel de Literatura
(1956). Naci6é en Huelva, donde realiz6 sus pri-
meros estudios. En 1899 obtuvo el titulo de Ba-
chiller en Artes. En 1900 se trasladé a Madrid y
publicd sus dos primeros libros de textos, Ninfeas
y Almas de violeta (1900). La ruina familiar por
la muerte del padre le causé una honda preocu-
pacion, por su caracter hiperestésico, neurdtico
y sonador con el que percibia la realidad (nefeli-
bata, como lo defini6 Rubén Dario). En 1901 es
internado por depresion. Su trayectoria literaria
(Platero y yo, Diario de un poeta recién casa-
do, La soledad sonora, Melancolia, Laberinto,
Poemas magicos y dolientes) son remembranza
de vivencias infantiles. Cursé Derecho y Pintura
en la Universidad de Sevilla, pero abandond sus
estudios para dedicarse a la literatura, influencia-
do por Rubén Dario y los simbolistas franceses.
En 1936, al estallar la Guerra Civil espafiola, se
exilié en Estados Unidos, Cuba y Puerto Rico.
Tras la muerte de Rubén Dario, ejercié un lide-
razgo entre los poetas mas jovenes de su tiem-
po. El autor bebia de la influencia de Bécquer,
del simbolismo y del modernismo literario, por
lo que en sus textos se aprecia una importante
presencia del paisaje, abunda la melancolia y los
recuerdos idealizados. Destaca su obra por su es-
tilo literario, exquisita seleccion del lenguaje y
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un vocabulario exuberante e, incluso, inventado
(neologismos). Particip6 de la corriente literaria
del Novecentismo. Escribio textos mas profun-
dos, sencillos y puros, es decir, la belleza de la
sencillez caracterizada por nuevos temas y dar
a su poesia subjetividad, ansia de perfeccion, la
importancia del «yo creador» de su propia exis-
tencia, contemplacion, busqueda de la eternidad,
en especial lo bello de lo feo. Publico Arias tris-
tes (1902), intervino en la fundacion de la revista
literaria Helios y mas tarde publico Jardines le-
janos (1904). Regres6 a su pueblo natal (1905)
donde realiz6 su mayor produccion literaria, Se-
gunda Antologia Poética (1922) y 13 libros en
verso (1903-1913), todos ellos escritos durante
su estancia en la casa. Ya en Madrid (1903) cono-
ci6 a Luisa Grimm (1878-1960), de quien se ena-
mord no obstante de ser casada; pero su rechazo
le caus6 una copiosa correspondencia (1907-
1915). Grimm, amante de la poesia, lo apoya
(1912) para escribir el Himno a la belleza inte-
lectual de Shelley, que publicara después (1915).
Cas6 con Zenobia Camprubi Aymar (1916). Este
hecho y el redescubrimiento del mar fue decisi-
vo en su obra, escribiendo el Diario de un poeta
recién casado. Esta obra marca la frontera entre
su etapa sensitiva y la intelectual. Colabora con
su esposa en traducir 22 obras del poeta indio
Rabindranath Tagore (1916). Fue director lite-
rario de la Editorial Calleja y cre6 la coleccion
«Obras de Juan Ramon Jiménez» que incluyen:
Estio (1916), Sonetos espirituales (1917), la edi-
cion completa de Platero y yo (1917) y Diario
de un poeta recién casado (1917). Influy6 en
los movimientos de renovacién poética, en la
generacion del 27. Publico en revistas parte de
su obra en prosa (1921-1927) y sus Cuadernos,
donde se encuentran la mayoria de sus escritos
(1925-1935). Conoci6 a la escultora y escritora
Margarita Gil Roésset, amiga de Zenobia, (1930)
a quien dedic6 una semblanza en sus «Espafioles
de tres mundos» (1932). Desde un afo atras la

esposa del poeta mostro sintomas de un cancer,
que acabaria con su vida. Al inicio de la Gue-
rra Civil (1936), apoya acogiendo a varios nifios
huérfanos en una de sus casas, pero frente a la
persecucion se instala en Washington (1937); a
la muerte de su sobrino en el frente de Teruel,
queda destrozado. Se muda a Miami (1939-
1942), donde compone los Romances de Coral
Gables. En 1940 es nuevamente internado por
depresion, de la cual sale con el poema Espacio
y Tiempo, culmen de la lirica espaiiola del siglo
XX. Juan Ramoén y Zenobia fueron profesores de
la Universidad de Maryland (1944-1946), pero
el poeta permanece hospitalizado otros ocho me-
ses (1947). Ofrecio conferencias en Argentina y
Uruguay (1950). Se instalan en cerca de la Uni-
versidad de Puerto Rico, pero tres dias después
de ser nombrado candidato a recibir el Premio
Nobel muere su esposa en San Juan. Nunca se
recuperd de esa pérdida y permaneci6 en Puer-
to Rico hasta su muerte, dos anos mas tarde. Su
primer amor fue la idealizada Blanca Herndndez
Pinzoén, la «novia blanca» de sus versos. Pero
los 104 poemas de sus Libros de amor (1911-
1912) consignan aventuras con mujeres solteras,
casadas, con una norteamericana madre de una
hija, con la esposa del psiquiatra que atendid su
depresion tras la muerte de su padre e incluso
monjas, como proclamo su editor en 2007. Tuvo
una pretendiente a la que rechazé por dos afios,
al término de los cuales se suicido, lo cual le cau-
sO un gran impacto. Si bien tuvo amorios estando
casado, nunca tuvo hijos.

Miguel Angel Asturias Rosales. (Ruiza, 2021)
(1899-1974) Guatemala. Premio Nobel de Lite-
ratura (1967). Poeta, narrador, dramaturgo, pe-
riodista y diplomatico guatemalteco, considerado
uno de los protagonistas de la literatura hispano-
americana del siglo XX. Contribuy¢ al desarro-
llo de la literatura latinoamericana, influyé en la
cultura occidental y, al mismo tiempo, llam¢ la
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atencion sobre la importancia de las culturas in-
digenas, especialmente las de su pais natal, Guate-
mala. Abogado por la Universidad de San Carlos,
en Guatemala, su tesis fue sobre «El problema so-
cial del indio» (1923). En 1920 publicé sus prime-
ros textos. En 1922 fund¢ y dirigi6 la Universidad
Popular. Estudi6 lingiiistica y antropologia maya
en la Sorbona de Paris, tradujo el Popol Vuh, junto
con José Maria Hurtado de Mendoza. Fue docen-
te en Guatemala (1933). Fund§ el Diario del Aire,
primer radioperiodico del pais, y vivié una agi-
tada vida cultural y académica. A fines de 1947,
Asturias se fue a Argentina como agregado cul-
tural. En el periodo revolucionario (1944-1954)
desempei6 varios cargos diplomaticos; dos afnos
mas tarde, obtuvo un cargo ministerial. Recibi6 el
Premio Lenin de la Paz (1966) y en el mismo afio
fue nombrado embajador de Guatemala en Fran-
cia por el presidente Julio Méndez Montenegro.
Participd en el «Boom» de la literatura hispano-
americana de los afios sesenta, con Mario Vargas
Llosa, Juan Rulfo, Carlos Fuentes, Ernesto Sibato
y Julio Cortdzar. Se anticip6 en su tratamiento de
lo fantastico el realismo magico, que seria emble-
matico en Cien afios de soledad, de Gabriel Garcia
Marquez. Para comprender su produccion, debe
considerarse el profundo influjo que ejercieron en
él la cultura maya y la vida europea. Por otro lado,
el influjo del surrealismo, la amistad con Paul
Eluard y el contacto con el Ulises de James Joyce
son las otras fuerzas que marcan su escritura. Su
primer libro importante es Leyendas de Guatema-
la (1930), conjunto de relatos entre lo magico y
lo legendario que aparecié en Paris con proélogo
de Paul Valéry, y que pertenece a su primer ciclo
junto con las novelas El sefior presidente (1946) y
Hombres de maiz (1949). En el género del cuento
escribio ademas Weekend en Guatemala (1955),
El espejo de Lida Sal (1967) y Tres de cuatro soles
(1971). Su trilogia sobre la explotaciéon bananera
por las compaiias yanquis se compone de Vien-
to fuerte (1950), El Papa verde (1954) y Los ojos
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de los enterrados (1960). Completan su obra na-
rrativa El alhajadito (1961); Mulata de tal (1963);
Maladrén (1969) y Viernes de dolores (1972). En
teatro: Soluna (1955), La audiencia de los confi-
nes (1957); Chantaje (1964) y Dique seco (1964).
En poesia destacan: Anoche, 10 de marzo de 1543
(1943), Sien de alondra (1948), Ejercicios poéticos
en forma de soneto sobre temas de Horacio (1951);
Alto en el sur (1952); Bolivar, Canto al libertador
(1955); Nombre custodio e imagen pasajera (1959)
y Clarivigilia primaveral (1965). En ensayo: El
problema social del indio (1923); Arquitectura de
la vida nueva (1928); Carta aérea a mis amigos
de América (1952) y Latinoamérica y otros ensa-
yos (1968). Recibid distintos premios; fue Nobel
de Literatura 1967 y el Premio Nacional de litera-
tura de Guatemala lleva su nombre. Casado con
Clemencia Amado (1939), tuvo dos hijos, Miguel
Angel y Rodrigo. Se divorciaron en 1947 y pos-
teriormente contrajo matrimonio con su segunda
esposa, Blanca Mora y Araujo (1950). Muri6 en
Madrid el 9 de junio de 1974; sus restos reposan
en el cementerio de Pére Lachaise, en Paris.

Vicente Aleixandre. (Reyes, 2003) (1898-1984).
Espafa. Premio Nobel de Literatura (1977) como
reconocimiento a su obra y, por extension, a toda la
llamada Generacién del 27. Estudié Derecho y Co-
mercio. Estuvo gravemente enfermo de tuberculo-
sis en los afios veinte y, a partir de entonces, su sa-
lud fue muy delicada. Fue un poeta total, entregado
delleno al cultivo de la poesfa. Su primer libro, Am-
bito (1928), tiene clara influencia de Juan Ramén
Jiménez y se abre hacia la contemplacién desde el
interior, asi como en Espadas como labios (1932) y
también en Pasion de la tierra (1928-1929). Adoptd
la experiencia renovadora del surrealismo, con una
visién panteista de la naturaleza y un erotismo ro-
mantico en La destruccién o el amor (1932-1933).
Poeta polifacético, formd parte de la Real Acade-
mia Espafiola (1949), maestro y protector de los
jovenes poetas espanoles de la segunda mitad del

siglo XX. Su amistad con Ddmaso Alonso y sus in-
quietudes literarias lo llevaron a leer y a estudiar a
los grandes poetas de la literatura universal, como
Bécquer y Rubén Dario. Una grave enfermedad y
su lenta recuperacion lo llevaron a escribir poesia
que se publicaria en las revistas culturales mas im-
portantes de la época; tratdé con otros componen-
tes de la Generacion del 27, como Federico Garcia
Lorca , Luis Cernuda y Manuel Altolaguirre. Tras
la Guerra Civil permaneci6 en Espaia y su traba-
jo tomo una trayectoria muy personal. Su obra se
caracteriza por el uso de la metafora, como en La
destruccion o el amor, publicado posteriormente
(1935), y es reconocido como el principal poeta
surrealista espafol en Pasion de la Tierra (1935).
La cosmovision de Aleixandre aparece en Sombra
del paraiso (1944), Mundo a solas (1950) y Naci-
miento ultimo (1953), con textos de 1927-1952.
En 1954 inicia una nueva época con obras como
En un vasto dominio (1962), Presencias (1965) o
Retratos con nombre (1965). En ellas, su poesia se
vuelve mas sencilla y menos cargada de surrealis-
mo, haciéndose mdas humana; para él: «el hombre
es un ser que sufre, pero que sabe sobrellevar este
sufrimiento con dignidad y valentia». Luego asume
la vejez y acepta, con elegancia, la proximidad in-
evitable de la muerte. Los libros mas destacados de
este periodo son: Poemas de la consumacion (1968)
y Didlogos del conocimiento (1974). Ya pdstuma,
aparece la obra En gran noche (1991), donde se re-
cogen muchas composiciones inéditas. En prosa, es
autor de Los encuentros (1958-1985), donde rescata
a escritores de varias épocas, y de una coleccién de
cartas y articulos titulada Prosas recobradas (1987).
Fue Premio Nacional de Literatura (1935), Pre-
mio Francisco Franco (1949), Premio de la Critica
(1963 y 1969). Nunca se casd, pero tuvo dos hijos.
Margarita Alpers y Vicente mantuvieron relaciones
durante los veranos de 1920 y 1921. También hay
evidencia de su romance con Maria Valls, a la que
dedicé algunos poemas, lo mismo que de su rela-
cién con Carlos Bousoio, ademas de otros grandes
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amores masculinos. Su casa se convirti6 en lugar
de frecuentes visitas por parte de importantes fi-
guras literarias de aquel momento, como Federico
Garcia Lorca, Miguel Herndndez, Luis Cernuda o
Rafael Alberti, entre otros. Siempre tuvo la mas que
fundada sospecha de haber sido padre de una nifia
a la que nunca llegd a reconocer; fue un padre en
ausencia, un padre inexistente, asi es como ¢l debid
sentirse ante esta supuesta hija de Margarita, quien
no volvié a tener hijos. Murié en 1965.

Pablo Neruda. (Cebrian, 2009) (1904-1973) Chile.
Premio Nobel de Literatura (1971). Su verdadero
nombre fue Ricardo Eliezer Neftali Reyes Basoal-
to. Inici6 sus estudios en Santiago, en el Pedago-
gico de la Universidad de Chile, donde obtuvo el
primer premio de la Fiesta de la Primavera con el
poema «La cancidn de fiesta», publicado posterior-
mente en la revista Juventud. Poseedor de un es-
tilo imaginativo, fue simbolista en sus comienzos,
para unirse posteriormente al surrealismo y deri-
var, finalmente, hacia el realismo, sustituyendo la
estructura tradicional de la poesia por unas formas
expresivas mas asequibles. Su influencia sobre los
poetas de habla hispana ha sido incalculable y su
reputacion internacional supera los limites de la
lengua. «El mas grande poeta del siglo XX en cual-
quier idioma», asi defini6 Gabriel Garcia Marquez
al poeta chileno. Sus libros estan traducidos a mads
de 35 lenguas, incluyendo los principales idiomas
del mundo. Se relaciond con intelectuales y poe-
tas. Cuando aparecié Crepusculario (1923), cuyos
gastos de publicacion sufragd él mismo con la co-
laboracién de amigos, fue reconocido por escrito-
res como Alone (Hernan Diaz Arrieta), Raul Silva
Castro y Pedro Prado. Al afio siguiente, su Veinte
poemas de amor y una cancion desesperada (1924)
se convirtio en un éxito de ventas y lo situé como
uno de los poetas mas destacados de Latinoaméri-
ca. Mas adelante publicé tres libros breves (1926):
El habitante y su esperanza, Anillos (en colabora-
cion con Tomas Lagos) y Tentativa del hombre infi-
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nito. Luego la Residencia en la tierra (1933) y Canto
general (1950). La obra fue ilustrada por los famo-
sos pintores mexicanos Diego Rivera y David Al-
faro Siqueiros. Ingresé al cuerpo consular chileno
(1927-1944), representd a su pais en ciudades de
Asia, Latinoamérica y Espafia. En 1934 fue nom-
brado consul. El 6 de diciembre de ese mismo afio
dio una conferencia y recital poético en la Univer-
sidad de Madrid, presentado por Federico Garcia
Lorca. Fue cénsul en Madrid (1935) y nombrado
consul para la emigracion espafiola, con sede en
Paris (1939) realiz6 gestiones en favor de los refu-
giados espafoles; a una parte de ellos los embarcé
en el barco Winnipeg que arrib6 en Chile. Se tras-
lad6 a Cuba (1942) donde hizo la primera lectura
del poema «Canto de amor a Stalingrado», cuyo
texto, reproducido luego en afiches, se publicé en
revistas literarias: «América, no invoco tu nombre
en vano», del «Canto general». Miembro del Par-
tido Comunista chileno, fue senador (1945-1948);
permanecio en el exilio en varios paises hasta su
regreso a Chile (1953). Fue presidente de la So-
ciedad de Escritores de Chile (1957), candidato a
la presidencia de su pais y embajador en Francia
(1970-1972). Recibi6 el Premio Lenin de la Paz y
Premio Nacional de Literatura (1945). Tras el gol-
pe de Estado de Pinochet, como obra pdstuma, se
publicaron en el mismo afio de su fallecimiento sus
memorias, con el nombre de Confieso que he vivido
(1973). Se casé tres veces, pero sélo tuvo una hija,
fallecida por hidrocefalia.

Gabriel Garcia Mdrquez. (Ruiza, Fernandez & Ta-
maro, 2021) (1927-2014). Colombia. Premio Nobel
de Literatura (1982). Naci6 y fue criado en Araca-
taca —localidad que luego tendria una importancia
clave en muchas de sus obras mas conocidas—, en
una familia cuyo abuelo, que era coronel, supuso
una gran influencia en el joven escritor. A media-
dos de los afos treinta, dejé atras su pueblo natal
para vivir en Sincelejo y, posteriormente, en Ba-
rranquilla. Fue uno de los mas grandes narradores
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de la literatura del siglo XX, pieza fundamental del
conocido Boom latinoamericano, sobre todo por
su trabajo dentro del realismo magico. Al iniciar
sus estudios de abogacia definié su vocacién como
escritor. Fue periodista a lo largo de su vida y con-
travino con sus articulos la politica de su tiempo; al
participar en la Revolucién cubana y ser amigo de
Fidel Castro, se cerr6 la puerta de Estados Unidos.
Fue Premio Internacional de Novela Rémulo Ga-
llegos (1972) y diez aflos mas tarde se le otorgé el
galardén mas importante de su carrera, el Premio
Nobel de Literatura (1982) como reconocimiento a
toda su obra. Su contribucioén a la literatura se con-
sidera fundamental para entender la literatura en
espaiol del siglo XX; su influencia se ha extendi-
do a varias generaciones de escritores, rompiendo
las barreras propias del idioma y logrando un gran
éxito tanto en inglés como en francés o aleman. Sus
obras son: Dos soledades (2021); Camino a Macon-
do (2020); El escandalo del siglo (2018); De viaje por
Europa del Este (2015); Textos costerios (2015); De
Europa y América (1955-1960; 2015); Entre cachacos
(2015); Notas de prensa (2015); Todos los cuentos
(2012); Yo no vengo a decir un discurso (2010); Me-

moria de mis putas tristes (2004); La bendita ma-
nera de contar (2003); Vivir para contarla (2002);
Cémo se cuenta un cuento (2000); Cronicas y repor-
tajes (2000); Por la libre (1974-1995); Noticia de un
secuestro (1996); Del amor y otros demonios (1994);
Doce cuentos peregrinos (1992); Extrafios peregri-
nos: doce cuentos (1992); El general en su laberinto
(1989); Las aventuras de Miguel Littin clandestino
en Chile (1986); El amor en los tiempos del cdlera
(1985); El asalto: el operativo con el que el FSLN se
lanzé al mundo (1983); Eréndira (1983); El olor de
la guayaba (1982); El secuestro (1982); Viva Sandino
(1982); Crénica de una muerte anunciada (1981);
El otofio del patriarca (1975); Chile, el golpe y los
gringos (1974); Ojos de perro azul (1974); Cuando
era feliz e indocumentado (1973); La increible y tris-
te historia de la candida Eréndira y de su abuela des-
almada (1972); Relato de un ndufrago (1970); Mo-
nélogo de Isabel viendo llover en Macondo (1968);
Cien anos de soledad (1967); La mala hora (1962);
Los funerales de la Mamd Grande (1962); El coro-
nel no tiene quien le escriba (1961); Un dia después
del sdbado (1955); La hojarasca (1954). Casado
con Mercedes Bacha (1958), procrearon dos hijos.
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Cuando Gabriel viajé a Europa mantuvo amores
con Mercedes por carta y, entretanto, se enamoro
de otras: la mas importante fue Tachia Quintana,
mujer independiente, actriz de teatro, nacida en el
Pais Vasco. Fue un romance importante en su vida,
aunque perdié un hijo con ella tras un aborto. Sus
ultimos 60 afios los vivieron en la Ciudad de M¢-
xico, donde fallecié en 2014 a la edad de 87 afios.

Camilo José Cela. (Dominguez, 2014) Espana
(1916-2002) Premio Nobel de Literatura (1989).
Una vida dedicada a los libros. Se interesé por las
letras gracias al poeta Pedro Salinas y las clases que
recibié de literatura contemporanea. Escribié Pi-
sando la dudosa luz del dia, La familia de Pascual
Duarte, Viaje a La Alcarria (1948), El cancionero
de La Alcarria (1948) y La colmena (1951). Desde
muy joven compuso poesia, con ecos e influjos de
autores como Pablo Neruda y Rafael Alberti. Su
personalidad literaria se desarrollé como prosista,
dentro de los géneros de la novela, el cuento y el
libro de viajes. Alcanzé subita notoriedad (1942)
con la novela La familia de Pascual Duarte, una de
las pocas obras destacadas de la década. La narra-
cidn, escrita en prosa, se asemeja a la picaresca o
a ciertos relatos de Pio Baroja. Fue uno de los va-
lores paradigmaticos de la literatura posterior a la
Guerra Civil, junto con escritores como Miguel
Delibes, Carmen Laforet, Juan Goytisolo, Rafael
Sanchez Ferlosio o Gonzalo Torrente Ballester. Pu-
blicé Pabellon de reposo (1943), Nuevas andanzas
y desventuras del Lazarillo (1944), Viaje a la Alca-
rria (1948) y El gallego y su cuadrilla (1949). Tres
afios mas tarde aparecid su novela mas famosa: La
colmena. Son posteriores Mrs. Cadwell habla con
su hijo (1953) y La catira (1955), las colecciones
de cuentos El molino de viento (1956), Tobogadn de
hambrientos (1962), Garito de hospicianos (1963) y
El ciudadano Iscariote Recliis (1965) y los libros Del
Mifio a Bidasoa (1952), Judios, moros y cristianos
(1956) y Viaje al Pirineo de Lérida (1965). En 1969
escribe, con propdsito experimental, Visperas, festi-
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vidad y Octavas de San Camilo (1936) en Madrid.
Rompe la forma narrativa en Oficio de tinieblas
(1973), Mazurca para dos muertos (1983) y Cristo
versus Arizona (1988). Destaco por su saber lin-
giiistico desde el Diccionario secreto (1968), El jue-
go de los tres madrofios (1983), El asno de Buriddn
(1986), (1993), Memorias, entendimientos y volun-
tades (1993), El asesinato del perdedor (1994), La
cruz de San Andrés (1994), Poesia completa (1996),
Diccionario geogrdfico popular de Esparia (1997) y
Madera de boj (1999). Fue miembro de la Real Aca-
demia Espafola (1957). Junto con otros intelectua-
les de su época, participé de la transicion espaiola.
Fue senador en las primeras Cortes democraticas
y reviso el texto de la Constitucién espafiola. Fue
galardonado, entre otros muchos premios, con el
Principe de Asturias de las Letras (1987) y tras el
Nobel de Literatura (1989) le sigui6 el Premio Cer-
vantes (1995).

Octavio Paz. (Ruiza, Fernandez & Tamaro, 2004)
(1914-1998) México. Premio Nobel de Literatura
(1990). Su infancia y juventud la vivié en Mixcoac,
en la Ciudad de México. Criado por su madre, su
tia y su abuelo paterno, Ireneo Paz, de quien here-
dé el gusto por la escritura, vivié en una familia de
intelectuales con constantes problemas econémicos.
Fue abogado y fildsofo por la UNAM. Influido por el
pensamiento de José Vasconcelos, se vio involucra-
do en el movimiento a favor de los obreros y campe-
sinos. En 1939 se involucré en la Guerra Civil, fue
antifascista. Conoci6 a Carlos Pellicer, Pablo Neruda
y César Vallejo y fue becado por la Universidad de
California, E.U. (1943). Inicid su carrera como di-
plomatico (1945) y fue enviado a Francia hasta 1951.
Escribi6 El laberinto de la soledad, su obra cumbre
(1950). Fue embajador de México en India (1962).
Durante la matanza estudiantil de 1968, siendo
embajador protestd contra los actos del presiden-
te Diaz Ordaz, rompi6 con el gobierno y renuncié
a su cargo. Fundo la revista Plural (1971), que unia
poesia y politica. Public6 sus primeros poemas en
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la revista Barandal (1931), Etica del artista y Luna
silvestre (1932), El habitante y su esperanza; Anillos
(en colaboracién con Tomas Lagos) y Tentativa del
hombre infinito. Aparece después Residencia en la
tierra (1933) y luego dirige las revistas Taller (1939)
e Hijo prédigo (1943), Luna Silvestre (1933), el poe-
mario dedicado a la Guerra Civil espaiola ;No pa-
sardn! (1936). Edita Raiz del hombre (1937), Bajo tu
clara sombra (1937), Entre la piedra y la flor (1941)
y A la orilla del mundo (1942). Libertad bajo pala-
bra (1949), El laberinto de la soledad (1950) y Canto
general (1950), sAguila o sol? (1951) y El arco y la
lira (1956). Su obra, extensa y variada, incluye poe-
marios y los ensayos Cuadrivio (1965), Ladera este
(1968), Toponemas (1969), Discos visuales (1969), El
signo y el garabato (1973), El mono gramadtico (1974),
Pasado en claro (1975), Sombras de obras (1983) y La
llama doble (1993). Sus obras p6stumas son (1999)
Figuras y figuraciones y Memorias y palabras, episto-
lario entre Octavio Paz y Pere Gimferrer (1966-1997).
Recibid varios premios: Xavier Villaurrutia, México
(1957), Premio del Festival de Poesia de Flandes,
(1972), Premio Jerusalén de Literatura, Israel (1977),
Gran Aguila de Oro, Festival Internacional del Libro
(1979), Premio Miguel de Cervantes, Espafia (1981),
Premio Internacional de Literatura Neustadt, Uni-
versidad de Oklahoma, (1982), Premio de la Paz del
Comercio Librero Aleman (1984), Premio Interna-
cional Alfonso Reyes (1985), Premio Internacional
Menéndez Pelayo (1987), Premio Alexis de Toc-
queville, Instituto Europeo de Administraciéon Pu-
blica (1989), Premio Ollin Yolitztli, México (1990),
Premio Nobel de Literatura (1990), Premio Princi-
pe de Asturias (1993), Gran Cruz de la Legion de
Honor de Francia (1994). Se cas6 con la gran escri-
tora mexicana Elena Garro (1938), con quien tuvo
una hija, Laura Helena Paz Garro. Afios mas tarde,
tras su separacion (1950), se cas6 con Bona Tiberte-
1li, afamada pintora francesa. Su tercera esposa fue
Marie José Tramini a quien habia conocido en los
afos sesenta, testigo de la entrega del Premio Nobel
de Literatura de 1990 y la mujer con quien paso los

ultimos dias de su vida. En el curso de sus relacio-
nes se sospecharon cuitas homosexuales, especial-
mente apoyadas por un comportamiento particular
del autor derivado posiblemente de su pensamien-
to. Se dice que aparece en su obra un pensamiento
recurrente acerca del erotismo, en el que se destaca
«Sexo, erotismo y amor son aspectos del mismo fe-
ndémeno, manifestaciones de lo que llamamos vida»
(La Llama Doble. Amor y Erotismo, 1993).

Mario Vargas Llosa. (Ruiza, Fernandez & Tama-
ro, 2004) (1936-). Perd. Premio Nobel de Literatu-
ra (2010). Periodista, poeta y dramaturgo, mads co-
nocido como novelista. Nacié en Arequipa, Perd,
hijo tnico de un matrimonio que se divorcié poco
después de su nacimiento y se reconcilié hasta sus
diez afnos. Estudié en diversos colegios catdlicos y
publicos, incluyendo dos afios en un internado mi-
litar. En 1958 obtuvo el titulo en Humanidades de
la Universidad de San Marcos de Lima y en 1971 el
doctorado en Filosofia y Letras por la Universidad
Complutense de Madrid. Particip6 en el Boom lite-
rario iberoamericano junto a narradores de la talla
del colombiano Gabriel Garcia Marquez, los escrito-
res mexicanos Juan Rulfo y Carlos Fuentes y los ar-
gentinos Jorge Luis Borges, Julio Cortazar y Ernesto
Sabato, ademads del uruguayo Mario Benedetti. Sus
primeras novelas: La ciudad y los perros (1963) y La
casa verde (1966), se centran en sus experiencias per-
sonales de juventud, mientras que en las dos siguien-
tes, Pantaleon y las visitadoras (1973) y La tia Julia y
el escribidor (1977), el humor es el elemento funda-
mental. Miembro destacado de la literatura latinoa-
mericana, el realismo magico —presente en escrito-
res como Gabriel Garcia Marquez o Juan Rulfo— no
es una de sus caracteristicas. En 1990 fue candidato
ala presidencia del Peru; aunque resulté el mas vota-
do en la primera vuelta, perdi6 en la segunda frente
a Alberto Fujimori. Se nacionalizé espafiol en 1993.
Su incursién en el teatro, aunque menos exitosa, ha
sido frecuente: La sefiorita de Tacna (1981), Kathie
y el hipopotamo (1983), La chunga (1986), El loco de
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los balcones (1993), Ojos bonitos, cuadros feos (1996),
Odiseo y Penélope (2007) y Al pie del Tamesis (2008)
son las piezas dramaticas que ha publicado hasta
hoy y en las que explora, preferentemente, destinos
individuales. Los tres volumenes de Contra viento
y marea (1983-1990) recogen una seleccion de sus
croénicas, articulos y otros trabajos periodisticos. Su
obra consta de: La ciudad y los perros (1963), La casa
verde (1966), Pantaleén y las visitadoras (1973), La
tia Julia y el escribidor (1977), La guerra del fin del
mundo (1981), Historia de Mayta (Seix Barral, 1984),
sQuién maté a Palomino Molero? (1986), El hablador
(1987), Elogio de la madrastra (1988), Lituma en los
Andes (1993), Los cuadernos de don Rigoberto (1997),
La fiesta del Chivo (2000), El Paraiso en la otra es-
quina (2003), Travesuras de la nifia mala (2006), El
suefio del celta (2010), El héroe discreto (2013), Cin-
co esquinas (2016), Tiempos recios (2019). Escribié
tres cuentos: «El desafio» (1957), «El abuelo» (1959)
y «Los jefes» (1959). Sus ensayos: «Bases para una
interpretaciéon de Rubén Dario», tesis universitaria
(1958) publicada posteriormente como libro (2001),
Garcia Mdrquez: historia de un deicidio (1971), La
orgia perpetua. Flaubert y Madame Bovary (1975),
La verdad de las mentiras. Ensayos sobre la novela
moderna (1990), Carta de batalla por Tirant lo Blanc
(1991), La utopia arcaica. José Maria Arguedas y las
ficciones del indigenismo (1996), Cartas a un joven
novelista (1997), La tentacion de lo imposible (2004),
El viaje a la ficcion (2008), La civilizacién del espec-
tdculo (2012), La llamada de la tribu (2018). Dentro
de sus nueve obras de teatro, la mas popular ha sido
La sefiorita de Tacna, y su mas reciente, Los cuentos
de la peste (2015). Ha recibido un considerable nu-
mero de premios, tanto por su trabajo literario en
general, como por determinadas obras en particular.
El Premio Cervantes, Principe de Asturias, Romulo
Gallegos, Planeta y el Biblioteca Breve. Ademas, ha
recibido cerca de 20 doctorados honoris causa por
diferentes universidades del mundo, incluyendo
a Yale y Harvard (Estados Unidos), Oxford (Gran
Bretafia) y La Sorbona (Francia). Ha sido conde-
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corado por los gobiernos de varios paises: posee la
Legion de Honor francesa, las Ordenes de las Artes
y las Letras y de El Sol del Pert, y la Orden del Agui-
la Azteca de México, por mencionar algunas que se
suman a una larga lista de reconocimientos. Le fue
concedido el titulo nobiliario de marqués (2011). Se
casé con su tia politica, Julia Urquidi (1955) a los 19
anos, de quien se divorcid en (1964), a los 28 afios.
Un afio después contrajo matrimonio con su prima
Patricia Llosa (1965), cuyo matrimonio produjo tres
hijos hasta a lo largo de 50 afios (2015). Una vez di-
vorciado, a sus 80 afios, se comprometié con la fa-
mosa del jet-set espafiol, Isabel Preysler, exesposa de
Julio Iglesias y madre del también cantante Enrique
Iglesias.

DISCUSION

Alfred Nobel (1833-1896) fue quimico, ingeniero,
escritor e inventor sueco, famoso por la invencién
de la dinamita y por crear los premios que llevan su
nombre. Su empresa Bofors se dedico la produccion
de hierro y acero, a la fabricacion a gran escala de
cafiones y otros armamentos. Registro 355 patentes.
El Premio Nobel se otorga cada afio para reconocer a
personas o instituciones que hayan realizado investi-
gaciones, descubrimientos o contribuciones notables
a la humanidad en el afio previo o en el transcurso
de sus actividades. Se instituyd en 1895 y comenzé
a entregarse en 1901. Actualmente dota al ganador
de 10 millones de coronas suecas (1,116,000 dola-
res). Sus categorias son: Fisica, Quimica, Fisiologia o
Medicina, Literatura y Paz. En 1968 se estableci6 el
Premio de Ciencias Econémicas del Banco de Suecia
en Memoria de Alfred Nobel gestionado por la Real
Academia de las Ciencias de Suecia, llamado Premio
Nobel de Economia. De la totalidad de las 117 per-
sonas galardonadas en toda la historia, 57 de ellas
son mujeres (48.7%), quienes lo recibieron en las
distintas disciplinas. De ellas, poco mas de la mitad
(54%) lo recibieron entre 1991-2019. El premio fue
compartido en varias ediciones. Algunos personajes
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célebres como madame Curie (Maria Sklodowska)
fue Nobel de Fisica (1903) y de Quimica (1911), la
primera mujer en ganar dos Premios Nobel en di-
ferentes categorias. Su hija Iréne Joliot-Curie reci-
bid el premio Nobel de Quimica (1935); después su
marido, Henry Richardson Labouisse, Jr. acept6 un
premio Nobel de la paz otorgado a UNICEF (1965),
organizacion de la que fue director haciendo, de
esa familia la tnica que lo haya recibido en cuatro
oportunidades. El Premio Nobel de Literatura (hasta
abril de 2021) lo han conseguido 16 mujeres (13.6%
de todos los galardones), de las cuales sélo hay una
hispanoamericana nacida en Chile. Se muestran por
orden de aparicion: Selma Lagerlof (1909), Grazia
Deledda (1926), Sigrid Undset (1928), Pearl S. Buck
(1938), Gabriela Mistral (1945), Nelly Sachs (1966),
Nadine Gordimer (1991), Chloe Anthony Wofford
(1993), Wislawa Szymborska (1996), Elfriede Jelinek
(2004), Doris Lessing (2007), Herta Miiller (2009),
Alice Munro (2013), Svetlana Aleksiévich (2015),
Olga Tokarczuk (2018), Louise Gliick (2020). Los
escritores hispanoamericanos —mencionados ante-
riormente— que han obtenido el Premio Nobel son
igualmente muy destacados: José Echegaray e Iza-
guirre (1904), Jacinto Benavente y Martinez (1922).
Gabriela Mistral (1945), Juan Ramoén Jiménez
(1956), Miguel Angel Asturias Rosales (1967), Pablo
Neruda (1971), Vicente Aleixandre (1977), Gabriel
Garcia Marquez (1982), Camilo José Cela (1989),
Octavio Paz (1990), Mario Vargas Llosa (2010).

CONCLUSION

Se ha reconocido a través de esta solemne premia-
cion a grandes personajes del mundo por sus des-
tacadas participaciones en las diversas disciplinas
incluidas en la premiacion. En el caso de la literatura
mundial e hispanoamericana, ocurre tanto por la ca-
lidad de su obra, confeccion y extension, asi como su
trayectoria en el mundo de las letras. A la par, se han
distinguido por sus colaboraciones en otros dmbi-
tos, como en el caso de las mujeres que recibieron el

Premio Nobel por su trayectoria cientifica (Biologia,
Fisiologia-Medicina, Fisica, Quimica) y politico so-
cial (Paz), cuya influencia ha sido determinante en el
mundo, marcando un hito favorable que propugna
el esfuerzo y la superacion individual y colectiva. El
desarrollo de la capacidad, unida al empeno, insta y
persuade a las personas a remontar la adversidad y a
vencer su circunstancia en favor del proyecto plan-
teado. En otros casos sdlo fue una dedicacion conti-
nuada sin considerar el logro de su reconocimiento
internacional. Tal fue el caso del ibérico José Sara-
mago de Sousa, nacido en Portugal, que agradecio
el premio recibido con gran placer, pero sin haber
pensado que lo ganaria ni haber trabajado especi-
ficamente para logarlo. Se puede afirmar que las di-
ferencias entre estos grandes personajes derivan de
su circunstancia vital, nacionalidad, época y region
(guerra espanola), disciplina de estudio, pero en par-
ticular la personalidad (como la melancolia de J.R
Jiménez, el suicidio de una pretendiente), que abona
al interés por lograr el desarrollo de sus proyectos,
condicién sociolaboral, orientacién sexual, amorios,
matrimonio e hijos. En una «visiéon panordmica» su-
perficial de los galardonados, se puede comentar su
procedencia de hogares de distinto nivel socioeco-
ndémico y cultural; los menos, recibieron el apoyo fa-
miliar, otros prescindieron de la escolaridad formal.
No obstante, lograron arribar a distintas posiciones
destacadas; ocho de ellos incursionaron en la politi-
ca en distintos planos, lo que les permitié vivir vidas
activas, intensas y polifacéticas. Algunos se casaron
varias veces, procreando un limitado nimero de
hijos; de tres de ellos se sospeché homo y bisexua-
lidad e irregularidades en la personalidad y el fun-
cionamiento familiar. No obstante, convergen todos
ellos en la dedicacion mostrada, el interés y empefio
para poner al servicio de los demas su trabajo y el
placer de marcar una senda a partir de su esfuerzo
como ejemplo a las futuras generaciones. Es decir,
«la entrega apasionada» de la que habla P. Milanés.
De manera curiosa, se menciona el hecho de que
hubo quien no acudié a recoger el premio, como Ra-
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fael Alberti, trascendental poeta espafnol. De modo
que, a partir del pensamiento de Miguel Angel Astu-
rias, quien abundé en la descripcion de situaciones
y personalidades: «Nada sirve para desmerecer a la
humanidad sino para perfeccionarla», se aprecian
los valores humanisticos de ese selecto conjunto. Es
deseable que crezca la participacion femenina apo-
yando el desarrollo de las comunidades en todo el
mundo, y que se reconozca su esfuerzo igualitario
en favor de la colectividad. En suma, se destaca la
importancia de la lectoescritura y de la confeccion
equitativa de textos que divulguen el conocimiento,
asi como la presencia femenina en todas las discipli-
nas, cuyos trabajos y su estela documental comple-
mentaria beneficien a la humanidad. Como sefalé
Vargas Llosa: «Un libro abierto es un cerebro que
habla; cerrado, un amigo que espera; olvidado, un
alma que perdona; destruido, un corazén que llora».
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Don quijote de la mancha, su diagndstico,

su legado. Un libro, una conferencia
Fructuoso Irigoyen MD, DLFAPA

1 presentar en el XXVII Congreso Nacional de

la Asociacion Psiquidtrica Mexicana la confe-
rencia con este titulo, hube de revelar en la secciéon
en que los ponentes enumeran aquellos hechos y
conexiones que pudieran implicar tendencias o
inclinaciones hacia patrocinadores ocultos, que el
contenido de mi presentacion era substancialmen-
te el mismo que habia publicado ya en el libro Don
Quijote y su Diagndstico (Irigoyen, 2021) y una
evolucidn de los contenidos, que comenzando con
una platica para un grupo de sefioras estudiantes
de literatura, vengo presentando desde 2012. Men-
cioné de paso que los momentos cumbre de estas
presentaciones fueron la Tarjan Memorial Lecture
de la American Psychiatric Association de 2018, y
conferencias ante la Asociacion Americana de Psi-
quiatria Psicodindmica y Psicoanalisis, el Colegio
de Psiquiatria de Florida y el Consulado de México
en McAllen. Asimismo, se relaciona la cronologia
de estas presentaciones con el 400 aniversario de la
primera edicion de la primera parte del Quijote, de
la segunda y de la muerte de Cervantes.

El primer punto que tanto la conferencia como el
libro proyectan al publico, es que Don Quijote, mas
que un personaje literario, es un simbolo que ha
inspirado a pintores, escultores, poetas, artesanos
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¥y, por qué no decirlo, intelectuales de alto calibre,
incluyendo psiquiatras y varios premios Nobel.
El libro que narra su historia ha sido llamado por
reputados literatos «el mejor libro jamas escrito»
(Norwegian Books Club, 2002) y sabemos que
Freud aprendié espaiol leyéndolo (Freud, 1923).
Fotografias de pinturas y otras expresiones graficas
sirven de ilustracion para este punto.

Sigue una breve biografia del autor Miguel de Cer-
vantes. En ella se destacan las inconsistencias res-
pecto al lugar y fecha de su nacimiento (Brandariz,
2003), el debate respecto al posible origen judio de
Cervantes y los aspectos relevantes de su vida, par-
ticularmente su heroica participacién en la batalla
de Lepanto. Tomo del literato colombiano Gossain
la sinopsis de su muerte: «hidalgo, pobre, enteco
(enfermo) y famoso (como su creaciéon Don Quijo-
te)» (Gossain, 2018).

Entrando en tema, se presentan diversos aspectos
psiquiatricos de la obra.

AMNESIA VS. REPRESION (SUPRESION)

«En un lugar de la Mancha de cuyo nombre no
quiero acordarme».
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Comienzo citando la influyente opinién de Martin
de Riquer, que nos informa que la frase quiere decir
tan solo «no me acuerdo», basandose en que fra-
ses similares aparecen en otras obras con el mismo
significado. O sea, el eminente estudioso catalan
favorece la interpretacion de que se trata de amne-
sia. Enseguida, presento dos de las mas conocidas
versiones en inglés que claramente traducen «no
quiero» y que por lo tanto indican supresion. Men-
ciono también la opinién de Fernando Vallejo, que
contiende que «no se le da la gana» [acordarse], ha-
ciendo la debatida omision volicional (Parra Luna,
2012; Brandariz, 2005).

Que el lugar de la Mancha es el pueblito de Ar-
gamasilla de Alba es defendido por importantes
estudiosos (listados en el libro y la conferencia) y
atacado por otros que postulan que Villanueva de
los Infantes o una aldea en las montafias de Ledn
lo son (Parra Luna, 2012; Brandariz, 2005). El mis-
mo Cervantes parece apoyar a la Argamasilla en la
primera parte, pero en la segunda da razones para
mantener el dato sin revelar.

CONFLICTO DE IDENTIDAD

;Es Don Quijote Quesada, Quijana o Quijada?
Eventualmente aprendemos que es Quijano.

CONDUCTA ADICTIVA

Que su aficién a leer libros de caballerias es una
adiccion es claramente demostrado por sus com-
portamientos: no dormia por estar leyendo, aban-
dona la caza y la administracion de su hacienda y
vende tierras de sembradura para comprar los su-
sodichos libros.

En este segmento refiero a la audiencia que Don
Quijote no estaba solo: personajes coetaneos como
Lope de Vega, San Ignacio de Loyola, Santa Tere-
sa de Avila y el mismo Emperador (Carlos V) eran

asiduos lectores de libros de caballerias. De la vida
de Santa Teresa extraigo su deliciosa narracion de
como se aficiond a los libros y sus consecuencias.

PERDIDA DEL JUICIO

Nada mejor que el grabado de Doré o la pintura de
Garcia Rodrigo para ilustrar el momento cuando
don Alonso Quijano pierde el juicio. Aclarando que
la palabra «locura» es hoy en dia politicamente in-
correcta, presento las opiniones destacadas de cer-
vantistas como De Riquer, Castro y Passineti, que di-
fieren diametralmente en calificar la locura de Don
Quijote. Finalmente, presento la opinién de Vallejo,
quien dice que no tolera que ni el mismo Cervantes
llame loco a su Quijote (Parra Luna, 2012; Brandariz,
2005). La contencién de que la historia de la locu-
ra de Don Quijote se basa en algunos casos clinicos
ocurridos en aquel tiempo es sostenida por De Ri-
quer. Mi conferencia presenta un caso ocurrido en
Parral de la Nueva Vizcaya unos afios después de la
publicacién de Don Quijote y que sugiere similitu-
des con su historia (Irigoyen, 2020). Para finalizar la
reflexion sobre la locura de Don Quijote, presento
dos aspectos que pudieran haber tenido importancia
en la creacion del personaje, su biotipo y su relacion
con la figura de Orlando Furioso.

La siguiente seccion, «El Quijote y yo», describe la
relaciéon personal del que esto escribe con la obra
maestra de Cervantes. Comienzo mostrando el
ejemplar de Don Quijote que me ha acompainado
desde mi mds tierna infancia. Después, relato que
mi trabajo de diez aflos como médico entre los ta-
rahumaras fue calificado de locura o quijotesco por
algunas personas. Y como al establecer mi consul-
torio psiquiatrico en McAllen dibujé una silueta de
Don Quijote con el molino para usarla como logo
de mi consultorio y, mientras me llegaban los pri-
meros pacientes, pinté un mural representando a
Don Quijote, Sancho, Dulcinea y los monstruos
en el cuarto de bano. Me hermané asi a la Psiquia-
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tria hispana que ostenta en sus escudos de diver-
sas sociedades la figura de Don Quijote. Mencioné
asimismo el Don Quixote Award que la Sociedad
Americana de Psiquiatras Hispanos otorga a jove-
nes investigadores en el rea de la salud mental.

La siguiente seccion trata del diagnostico psiquid-
trico que pudiera darse a Don Quijote. Comienzo
presentando la prudente observacion del distin-
guido psiquiatra espafol Castilla del Pino, que
advierte que el empefio de «aplicar a la figura de
Don Quijote categorias diagndsticas constituye
una impropiedad» (Castilla del Pino, 2004). Com-
paro, para los lectores del libro y los psiquiatras
en la conferencia, esta observaciéon con la «regla
Goldwater» que emitiera la Asociacion Americana
de Psiquiatria sancionando la impropiedad de apli-
car diagndsticos psiquiatricos a figuras publicas sin
haberlas examinado propiamente.

De cualquier manera, en el mismo texto del Qui-
jote ya aparece un diagndstico: «...Fue el parecer
del médico que melancolia y desabrimientos le
acababan». Con este diagnostico comienza la sec-
cion.

DIAGNOSTICO ANTIGUO

De Riquer rescata la proposiciéon diagnéstica de
Vallejo Najera (1950): «paranoico magnificamente
retratado». De ese diagnostico, paranoia, discuto
que algunos prefieren usar el término parafrenia,
implicando que el delirio del Quijote esta encapsu-
lado, por asi decirlo, y se presenta solo en relacion
con la caballeria andante. Lo mismo se aplica al
término monomania, que otros autores, incluyen-
do a Pinel y Esquirol, los padres de la Psiquiatria
francesa, han preferido (Corral Marquez y Tabarés
Seisdedos, 2003).
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DIAGNOSTICO ANTIGUO REVISADO

Aqui me refiero en particular al trabajo de Corral
Marquez y Tabarés Seisdedos (2003), quienes usan-
do la terminologia DSM llaman a los diagndsticos
anteriores trastorno delirante. La extension del cual,
aplicada a la dupla Quijote-Sancho, es llamada por
ellos trastorno psicético compartido (folie a deux).
Menciono in passim la consideracion diagndstica
que hace Sudol (2016) de un trastorno narcisista de
la personalidad.

DIAGNOSTICO MODERNO

El texto del Ingenioso Hidalgo nos proporciona
abundante material para postular que si se ha de
aplicar un diagndstico moderno a Don Quijote
éste ha de ser Trastorno Bipolar, Tipo I, con rasgos
(caracteristicas o aspectos) psicdticos, hasta hace
poco también llamado psicosis maniaco-depresiva.
La descripcion del Quijote es la mayor parte del
tiempo la de «un estado de animo predominante-
mente elevado, expansivo o irritable». Tanto en la
conferencia como en el libro, utilizo los geniales
grabados de Gustave Doré para ilustrar los sinto-
mas de dicho estado, disminucién de la necesidad
de dormir (ilustracién velando sus armas), verbo-
rrea (parloteando ante los pastores), implicacion
excesiva en actividades peligrosas con una alta
posibilidad de consecuencias negativas (atacando
a un rebafio de ovejas frente a los pastores furio-
sos, aventura del ledn), conducta extrafia e ideas
delirantes (haciendo tumbas y zapatetas frente a su
armadura como penitencia). Por supuesto, el acmé
de sus comportamientos es la aventura de los moli-
nos de viento que por poco le cuesta la vida.

La fase depresiva necesita de poca explicacion: los
grabados de Doré representando el momento en
que es enjaulado y cuando vuelve de Barcelona de-
rrotado ilustran esa fase. El poema «Derrotados»
de Ledn Felipe (o su musicalizaciéon por Serrat)

describen magistralmente la segunda escena.

Expongo la descripcion de los aspectos psicoticos
que hace De Riquer, explicando que los sintomas
varian de la primera a la tercera salida, en la pri-
mera siendo ilusiones y en la tercera delirio de in-
terpretacion.

Hago mencién, por no dejar, que la aparicion de
mania en una persona de la edad de don Alonso
Quijano es sugestiva de organicidad.

La parte final, la del legado de Don Quijote, co-
mienza con decirle a la audiencia (o a los lectores
del libro) que la accién de la novela ocurre no en o
a Don Quijote, sino en su relaciéon con Sancho, su
escudero. Vemos a lo largo de la obra como San-
cho se quijotiza, es decir, adquiere ideas, compor-
tamientos y disposiciones de su amo. Un gran nu-
mero de estudiosos han abordado el tema (lista en
el libro y la conferencia). Sin embargo, la influencia
es mutua, habiendo un proceso de sanchizacion de
Don Quijote (yo crei por un tiempo haber descu-
bierto esto, pero luego encontré el capitulo de Ma-
dariaga que describe la sanchificaciéon del Quijote
y que habia sido escrito mucho tiempo antes). De
cualquier forma, la idea es que la trama del Quijote
ocurre en su relacién con Sancho.

De lo anterior surge una pregunta: ;no seran Quijote
y Sancho una sola persona? De hecho, una superficial
introspeccion nos revelara que todos tenemos algo de
Quijote y algo de Sancho Panza. Para instrumenta-
lizar esta idea, el libro y la conferencia usan la es-
cala de jerarquias de necesidades o motivaciones de
Abraham Maslow (1943). Muestro graficamente que
las «necesidades primarias o “d”» de Maslow corres-
ponden a Sancho, mientras que las mas avanzadas
o «b» lo hacen a Don Quijote. Siguiendo a Maslow,
vemos que la instalacion de un grupo de necesida-
des es prepotente y de cierta manera subyuga al an-
terior. Pero como €l lo postula, hay un sinergismo
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que implica que al satisfacer un grupo de necesida-
des el individuo se encuentra en un plano mas avan-
zado de lo que se supondria. Y finalmente, gracias a
Kolko-Rivera (2006) abordamos el concepto de que
la escala no termina en la autoactualizaciéon como el
Maslow inicial y muchos libros de Psicologia atn lo
repiten, sino un estadio mas evolucionado: la auto-
trascendencia. Este ultimo estadio lo ilustro con el
Quijote moderno, the Man of la Mancha de Wasser-
man, y particularmente la cancién Suerio imposible
interpretada por Sinatra.

Finalizo la exposicion tanto del libro como de la
conferencia haciendo hablar al mismo Don Qui-
jote, en particular dando instrucciones a Sancho
antes de tomar posesién como gobernador de
la insula Barataria, y que bien pueden aplicarse,
hoy en dia, a nuestras relaciones con los demas.
La dltima pagina es una frase que se atribuye a
Cervantes y que obsequiaba yo en una tarjetita a
pacientes y visitantes a mi consultorio que decia:
«el hombre que lucha por sus ideales es el hombre
que estd vivo».

Tanto la conferencia como el libro estan apoyados
en una copiosa bibliogratia (cerca de 50 titulos a los
que se puede acceder en la grabacion de la confe-
rencia o en el libro).
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RESUMEN

urante la actual pandemia por COVID-19 se

han estudiado las diferentes manifestaciones
neuropsiquiatricas producto de la cualidad neuro-
tropica del coronavirus; también se han estudiado
las alteraciones emocionales secundarias a los altos
niveles de estrés, pero poca atencién se ha puesto a
los trastornos psicéticos asociados con la ansiedad
secundaria a la preocupacion por adquirir la en-
fermedad. Este reporte trata de un caso de psicosis
reactiva breve en un trabajador de la salud, que se

suma a los pocos reportados en la literatura médica
mundial.

Palabras clave: Psicosis reactiva, ansiedad, CO-
VID-19

La actual pandemia por la nueva enfermedad de
coronavirus (COVID-19) ha representado una
amenaza para la salud fisica y mental de la pobla-
cion, con repercusiones tanto en individuos sanos
como en personas con enfermedades psiquidtricas
(Fischer et al., 2020). Entre las manifestaciones ob-
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servadas en la poblacion general se encuentra la
ansiedad por la salud, que se caracteriza por inter-
pretaciones catastroficas de las sensaciones corpo-
rales secundarias a distorsiones cognitivas sobre la
salud y la enfermedad. Se presenta el caso de un
profesionista de la salud que desarrollé sintomas
psicoticos causados por ansiedad relacionada con
COVID-109.

REPORTE DEL CASO

Hombre de 30 afos, soltero, que se encontraba en
adiestramiento de una especialidad médica, con
antecedente de trastorno depresivo dos afos an-
tes que remitié con tratamiento farmacologico. Su
funcionamiento antes del padecimiento actual era
adecuado, con un buen desempefio académico y
laboral.

Acudié a consulta psiquidtrica acompafado por
un familiar en enero del 2021, mes de auge de la
segunda ola de COVID-19 en México. Refirieron
que desde el inicio del rebrote empezd a aumentar
su preocupacién por contagiarse y contagiar a su
familia debido a la posibilidad de tener que integra-
se a los equipos médicos de primera linea; también
estaba teniendo episodios de aproximadamente 30
minutos de duracién durante los cuales presentaba
taquicardia, deseos de huir, sensacion de falta de
aire y de que moriria en ese instante. Al cabo de 15
dias se agregaron alucinaciones auditivas del tipo
de los fonemas que le decian que moriria. Poste-
riormente, se agregd ideacion delirante de perse-
cucién y dafio.

A la consulta se presentd con cubrebocas, googles,
careta y guantes, que forman parte del equipo de
protecciéon personal de uso exclusivo del equipo
médico de primera linea. En la exploracion de las
funciones cerebrales de integraciéon superior se
confirmo alteraciones en las intelectuales por pen-
samiento con distorsiones cognitivas que lo obli-

gaban a autoescanearse e interpretar cualquier ma-
lestar como sintoma de infeccion por COVID-19,
ideas de que alguien lo vigilaba para perjudicarlo,
con juicio conservado parcialmente; en las afecti-
vas, con humor depresivo y ansiedad de moderada
a severa; en la sensopercepcion, con presencia de
las alucinaciones auditivas; conducta motora ge-
neral espontanea con inquietud. Debido a que no
presentaba un cuadro clinico compatible con infec-
cion por SARS-CoV-2, no se indicé realizacién de
prueba de deteccion, pero si se indic6 electroence-
falograma con mapeo cerebral, el cual fue reporta-
do sin alteraciones.

Se elaboraron los diagnoésticos de trastorno de
panico y psicosis reactiva breve (PRB) asociada
a COVID-19; inici6 tratamiento con paroxetina,
alprazolam y olanzapina, ademas de incapacidad
laboral. Tanto los sintomas de panico como los psi-
coticos remitieron paulatinamente en dos meses y
se reintegrd a sus actividades académicas y labo-
rales sin incidencias; después de cuatro meses se
retiraron olanzapina y alprazolam para mantenerse
unicamente con paroxetina.

DISCUSION

Este articulo informa sobre un caso de PRB des-
encadenada por angustia producida por la ac-
tual pandemia por COVID-19. Se han reportado
casos similares en diferentes partes del mundo
(Chandra, Shiva et al., 2020; Rentero et al., 2020;
D’Agostino et al., 2021), por lo que es esperable
un aumento significativo en la incidencia de tras-
tornos psicoticos. Resultados preliminares de Hu,
Suet al. (2021) a este respecto en China, muestran
un aumento en el numero de casos de primer epi-
sodio de esquizofrenia.

Los trabajadores de la salud (TS) son particular-
mente vulnerables a problemas emocionales y de
salud mental; se ha demostrado una alta preva-
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lencia de estado de danimo deprimido (22.8%),
ansiedad (23.2%) e insomnio (34.3%) durante la
crisis de COVID-19 (Pappa et al., 2020). Sin em-
bargo, la probabilidad de que los TS desarrollen
sintomas psicdticos como resultado de la angustia
derivada de la actual pandemia ha sido poco ex-
plorada, por lo que existen pocos casos reporta-
dos en todo el mundo (Rivas, Herndndez-Huerta
et al., 2020; De Burgos-Berdud, Valdés-Florido &
Lépez-Diaz, 2021).

El miedo es uno de los efectos psicologicos nega-
tivos mas importantes que ha producido la CO-
VID-19. Este sentimiento agudamente estresante
puede desempenar un papel relevante en la génesis
de las psicosis de nueva aparicion y también puede
ser un factor de riesgo importante para la descom-
pensacion clinica en individuos con trastornos psi-
coticos previos. Evidencia meta-analitica sugiere
un aumento de alrededor de tres veces en el riesgo
de psicosis en aquellos que experimentan eventos
estresantes (Beards et al., 2013). La presencia de es-
tos factores psicosociales adversos también se aso-
cia con una mayor frecuencia en el desarrollo de
trastornos psicoticos breves que de esquizofrenia
o psicosis afectiva. Castagnini & Galeazzi (2016)
identifican a la reactividad emocional al estrés
como el sustrato subyacente al concepto de psicosis
reactiva breve que, aunada a cierta vulnerabilidad
individual (modelo de diatesis-estrés), predispo-
ne a la aparicion de sintomas psicéticos, es decir,
la psicosis reactiva podria asociarse no s6lo con el
estrés agudo relacionado a la crisis de COVID-19
(que actuaria como un factor estresante o una ca-
racteristica dependiente del estado), sino también
con anomalias bioldgicas preexistentes (que actua-
rian como susceptibilidad o rasgo similar a diate-
sis) (Belsky & Pluess, 2009).

Se puede suponer que en el caso presentado existia
susceptibilidad por el antecedente de depresidn, lo
que favoreci6 la apariciéon de PRB al incrementar-

se la preocupacion por la posibilidad de tener que
atender pacientes con infeccién por SARS-CoV-2
(factor estresante), con la consecuente probabi-
lidad de contagio propio y de sus familiares. La
susceptibilidad también explicaria la comorbilidad
con trastorno de panico.

El tratamiento en los casos reportados de PRB aso-
ciada a COVID-19 no ha sido controversial, puesto
que el trastorno remite con antipsicdticos aunados
a benzodiacepinas. En el caso presentado se agrego
inhibidor de la recaptura de serotonina con efec-
to sobre la noradrenalina, por la comorbilidad con
trastorno de ansiedad.

Un aspecto importante de los trastornos psicéticos
de corta duracion es el riesgo de recurrencia y la
inestabilidad diagndstica. Aunque las psicosis reac-
tivas breves se han considerado tradicionalmente
condiciones clinicas con buen prondstico, en casi
la mitad de estos casos su evolucion a lo largo del
tiempo es hacia trastornos mentales graves, princi-
palmente esquizofrenia o, en menor medida, tras-
torno bipolar (Castagnini & Fusar-Poli, 2017).

Los profesionales de la salud mental debemos estar
preparados con estrategias preventivas prioritaria-
mente en TS de primera linea por ser una pobla-
cién vulnerable, y de seguimiento cercano de in-
dividuos con psicosis reactiva desarrollada durante
la actual crisis de COVID-19, debido al riesgo de
recurrencia y transicion a trastornos psicdticos de
evolucidn cronica.
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RESUMEN

La Psiquiatria contemporanea, en un intento por
consolidarse como ciencia médica, ha exclui-
do disciplinas aparentemente ajenas a su objeto de
estudio, como lo son filosofia, lingiiistica, sociolo-
gia, literatura, entre otras. Sin embargo, la historia
clinica puede considerarse un género literario que
delimita la amplia realidad del paciente y la par-
ticular significacion de su pathos al utilizar recur-
sos narrativos restringidos y criterios estructurales
consensuados. El sintoma mental no puede enten-
derse sélo en términos de un mal funcionamiento
organico, de ahi que el positivismo radical de las
neurociencias, con todo y su sofisticaciéon tecno-
légica, atin sea incapaz de enunciar los principios

universales de la mente humana. El presente arti-
culo nace de las limitaciones de los modelos diag-
noésticos categoriales y biologicistas actuales como
unicos instrumentos descriptivos de la enfermedad
mental.

Palabras clave: narrativa, ficcién, mito, trastorno
mental, psicoandlisis.

INTRODUCCION

La Psiquiatria contempordnea, en un intento por
consolidarse como ciencia médica de vanguardia,
excluye disciplinas aparentemente ajenas a su ob-
jeto de estudio neurobioldgico, como lo son filo-
sofia, lingiiistica, sociologia, literatura, entre otras.
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Es histdrica la funcion de la literatura, y principal-
mente la del mito, en la representaciéon de estados
mentales patologicos en los tratados psicoanaliti-
cos. Hemos olvidado que la literatura, a través del
lenguaje y la construccion de las lineas narrativas,
funcionan como mdviles interpretativos, esquema-
ticos y ludicos para entender la fenomenologia de
los padecimientos mentales.

La historia clinica puede considerarse un género li-
terario que delimita la amplia realidad del paciente
y la particular significacién de su pathos utilizando
recursos narrativos restringidos y criterios estruc-
turales consensuados: psicopatologia descriptiva,
semiologia médica y sistemas nosologicos interna-
cionales. Este relato patobiografico tiene la finali-
dad de reducir el universo psiquico del paciente en
un nimero finito de caracteristicas que sustenten
un diagndstico, para que, ulteriormente, se paute
un tratamiento que disminuya o desaparezca el es-
tado sintomatico.

El sintoma mental no puede entenderse sélo en tér-
minos de un mal funcionamiento organico, de ahi
que el positivismo radical de las neurociencias, con
todo y su sofisticacidn tecnoldgica, atin sea incapaz
de enunciar los principios universales de la mente
humana.

El presente articulo nace de las limitaciones de los
modelos diagnoésticos categoriales y biologicistas
actuales como tnicos instrumentos descriptivos
de la enfermedad mental. Proponemos la revision
de tres recursos auxiliares para comprender el sig-
nificado humano y universal del dolor psiquico: la
narrativa, la ficcién y el mito.

NARRATIVA Y FICCION EN LAS HISTORIAS
CLINICAS PSIQUIATRICAS

La narracion es un discurso que se construye so-
bre una linea temporal (ordenamiento temporal),

es decir, el tiempo transcurre, avanza o retrocede
y necesita de actores (personajes) que produzcan
o sufran cambios. Los elementos basicos de la na-
rracion (narrador, personajes, cronotopo) interac-
tuan para generar un sentido particular al mismo
tiempo que una experiencia estética en el lector. El
relato es una forma de narrativa, de caracter tran-
shistorico y transcultural, que puede ser ficcional
o real (Contursi y Ferro, 2000). La historia de la
humanidad y de nuestra existencia se compone de
multiples relatos. Para Barthes, «nuestra vida esta
tejida de relatos: a diario narramos y nos narramos
el mundo», y en esta actividad perenne realizamos
«una seleccién orientada de nuestra experiencia,
para llevar a cabo una composicién que signifique
y/o resignifique esa experiencia» (Barthes, 1966, ci-
tado por Pimentel, 1998, p. 7).

Las historias clinicas psiquiatricas son relatos
patobiograficos que tratan de describir en un or-
denamiento secuencial y légico los sucesos que
el paciente experimentd para llegar a un estado
morboso de caracter psiquico. Los estilos narra-
tivos de las historias clinicas dependeran de di-
versos factores, como el nivel de desarrollo de la
ciencia, circunstancias socioculturales, el tipo de
patologia y la forma particular del clinico para
entender y describir la enfermedad. Clasicamente
hay dos momentos o secciones en la historia cli-
nica: uno es descriptivo, parte de la narraciéon de
una etapa de la vida humana; el otro es intelecti-
vo, apartado donde el médico debe explicar coémo
entiende el caso clinico a través de la subjetividad
del paciente y proponer una conclusién diagnos-
tica o epicrisis (Huertas, 2001).

Lain Entralgo considera clave en la transicion del
siglo XIX al XX en la historia de la medicina a
«la introduccion del sujeto» en el método de des-
cripcién clinica psiquidtrica (citado por Huertas,
2001, p.10). Si antes el paciente era la objetividad
compuesta por una articulacién dinamica de 6r-
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ganos, aparatos y sistemas, ahora se afiadia la sub-
jetividad con el comportamiento, la verbalizaciéon
de los sintomas y la singularidad de su percepcion
ambiental.

El reconocimiento de la realidad del paciente y su
comprension requiere de una construccion narrati-
va, del orden factual y la descripcién de la experien-
cia, nada mas cercano que el mismo proceso creati-
vo en la ficcion, es decir, «una ficcion de la realidad
que construye una realidad de la ficcién» (Ceberio,
2018). La narrativa clinica transcribe realidades aje-
nas, emociones y hechos, tal y como un narrador
lo hace con la vida de un personaje en un drama,
una tragedia o un cuento. Sin embargo, a diferencia
de estos géneros literarios, la historia clinica es una
translacion de la narrativa del paciente a estructuras
gramaticales y semdnticas encauzadas a la descrip-
cion logica del origen del sintoma y la enfermedad.

Mientras que el paciente siente necesidad, deseo y
hasta angustia por ubicar el sentido social, moral y
existencial de su enfermedad, para el clinico —que
no deja a un lado su pragmatismo cientifico y una
cadena de juicios de valor personales— ese impe-
rativo es irrelevante. De aqui la importancia de si-
tuar los problemas humanos, los del paciente, en
referentes culturales cognoscibles y replicables a lo
largo de la historia de la humanidad, como la lite-
ratura, por ejemplo, para entender la universalidad
del dolor psiquico.

Toda narrativa personal tiene un doble sesgo: el
filtro cognitivo del narrador y el del lector/oyente.
Por lo tanto, es imposible hablar de una historia
clinica si no de historias clinicas que se van trans-
formando sucesivamente con cada encuentro en-
tre narrador, relato e intérprete (Ceberio, 2018). La
metanarrativa —narrativa de las narrativas— de la
enfermedad puede utilizarse como un poderoso re-
curso de analisis: distanciarse del relato para enten-
der sus potencialidades y limitaciones. En palabras
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de Eckhart: «el hombre no debe considerar tanto lo
que hace sino lo que es».

Barthes distingue tres niveles interdependientes en
toda obra narrativa: el nivel de las funciones (unida-
des narrativas minimas), el de las acciones (principios
y medios de acciones del personaje-paciente) y el de
la narracién (relacion entre narrador y lector). La
historia clinica psiquidtrica es un relato que parte de
unidades narrativas tipicas: una integradora, donde se
describe la identidad del paciente, sus rasgos caracte-
rologicos y situaciones contextuales; y otra distribu-
cional, donde la accién del personaje se estudia por
su propdsito y significado dentro del relato, es decir,
la evolucion de su enfermedad y la participacion que
ha tenido hasta el estado morboso actual. Por tltimo,
el nivel de la narracion establece qué tipo de narra-
dor esta detras del relato, en este caso el clinico es un
narrador observador, dado que su tono es apersonal:
describe lo que observa y escucha sin participar en el
relato del paciente (figura 1) (Barthes, 1966; Alonso y
Rodriguez, 2006; Balderrama, 2008).

Toda creacidn literaria es una remodelacién de la
realidad (Spang, 1984), por lo tanto, la narrativa cli-
nica es un género ficticio, no en el sentido de ima-
ginario o falso, si no por su construcciéon empirica
del origen y evolucion de los sintomas. Un trastorno
existe en funcion de sus criterios diagndsticos, los
cuales han sido definidos por expertos, consensua-
dos en mesas de discusién y que, inevitablemente,
fueron producto de descripciones pretéritas. Enton-
ces el sintoma mental se reduce a una sustancia fija y
de una variabilidad semantica minima. Para Fromm
(1978), el idioma es un proceso que permite que
«ciertas sensaciones adquieran formas de represen-
taciones mentales especificas». De esta forma, ape-
lando por la universalidad del lenguaje nosoldgico,
un trastorno mental existe a pesar de la diversidad
cultural y la singularidad del sujeto, lo que en tltima
instancia refuerza la naturaleza ficticia del relato cli-
nico (figura 2).
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EL PACIENTE COMO PERSONAJE
PROTAGONISTA

El objeto de estudio de una disciplina determina
su tema de interés, los métodos de investigacién
utilizados, sus principios de actuaciéon y de qué
forma responde a problematicas generales o es-
pecificas. La Psiquiatria, por su parte, se enfren-
ta a severas dificultades por la naturaleza de sus
objetos: no son totalmente fisicos ni totalmente
abstractos. Los trastornos y sintomas mentales
tienen una naturaleza hibrida, de ahi la confu-
sa constituciéon de la episteme psiquidtrica, que
en palabras de Berrios estd «a caballo entre las
ciencias naturales y las humanidades» (Berrios,
2011).

Actualmente, se propugna el «modelo biopsicoso-
cial» como la mejor oferta de la medicina del siglo
XXI para explicar el proceso de salud-enfermedad
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al superar las histéricas limitaciones del «modelo
causa-efecto». Sin embargo, el sintoma mental per-

vive en los claroscuros esenciales del hombre: el
origen de la conciencia, la dualidad mente-cuerpo
y la construccion de la realidad como mecanismo
compartido entre individuos a través de la comu-
nicacion. Estas dificultades tedricas provienen de
la subjetividad e intersubjetividad humanas, ha-
bitualmente incomprendidas por las ciencias bio-
médicas por considerarse objeto de estudio de las
ciencias sociales.

La psicopatologia de corte fenoménico estabilizo la
teltrica colision metodoldgica entre el reduccionis-
mo materialista de la Psiquiatria clasica (alteracion
de la conducta en términos biologicistas y de lo-
calizacionismo cerebral) y la filosofia de la mente
(Marietan, 2004; Ramos & Adan, 2013). La psico-
patologia fenomenoldgica de Karl Jaspers (adapta-
cion de la clasica fenomenologia de Husserl en el
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estudio de los trastornos mentales) es el arquetipo
por excelencia de este paradigma, donde los estu-
dios de los fendmenos (experiencias de la concien-
cia) parten de la inmediatez vivencial, un proceso
sensitivo y perceptivo sin prejuicios ni preconcep-
ciones y que son recogidos a través de la primacia
de la descripciéon aséptica (Aguirre y Jaramillo,
2012; Ramos y Adan, 2013).

El personaje, ese ente que surge dentro de su his-
toria para contemplar y narrar su historia, es una
extension condensada del fenémeno psiquico.
El valor de los personajes en los diversos géne-
ros literarios (y mas recientemente de peliculas
y series televisivas) reside en su milenaria labor
como voz y cuerpo de la condiciéon humana. De
ahi que, en el decurso de los anales de la Medici-
na y la Psiquiatria, se recurra a nombrar sindro-
mes y complejos psicoldgicos como algun per-
sonaje famoso inscrito en las letras universales:
Narciso, Otelo, Edipo, el barén de Miinchausen,
entre otros.

Las teorias literarias consideran al personaje
como una construccion polisémica, artificial y
metafisica: la cosmovision del autor a través de la
cosmovision del personaje (Marietdn, 2004; Sosa,
2007). En el relato patobiografico, el paciente es
un personaje protagonista, condenado a verbali-
zar los pormenores y vicisitudes que preceden a
su enfermedad. La historia clinica psiquiatrica se
edifica con las expresiones verbales y no verbales
del personaje protagonista, y ocasionalmente de
los personajes secundarios (los individuos que
forman parten de su realidad cotidiana), como
una forma de hermanar la subjetividad e inter-
subjetividad del sintoma mental (Huertas, 2001).
El paciente hace, al tiempo, de personaje, de na-
rrador y autor, al ser parte central de la trama, la
voz que articula el relato y la entidad discreta que
ordena los recursos y selecciona los elementos de
la narracidn.
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Un paciente-autor se da a la tarea de seleccionar y
organizar los elementos de la narracion, de articu-
lar los recursos del narrador y finalmente alterar el
sentido ético de la historia narrada a través de un
ordenamiento «para la ocasién», es decir, construido
para afectar la interpretacion de su escucha. La his-
toria narrada deja de ser una simple sucesion de he-
chos, es un acto comunicativo complejo, motivado a
obtener una respuesta especifica. El paciente-autor
se revela en los artificios que lo enmascaran.

EL PSICOANALISIS EN RELACION CON EL
MITO

El objeto de estudio del psicoanalisis es el incons-
ciente y una de sus principales labores es reconocer
la subjetividad. Esto implica darle un lugar al su-
jeto, particularmente a aquel que queda escindido
cuando la ciencia lo investiga, ya sea como orga-
nismo o como un conjunto de comportamientos,
dejando asi fuera las posibilidades de investigar lo
que no puede ser sometido a la comprobacién em-
pirica (Jardim y Rojas, 2010).

En una carta de Freud a su amigo Fliess fechada en
1895, éste le confiesa «los casos que escribo parecen
novelas y, por asi decir, les falta la sefial distintivita
de seriedad del método cientifico», pero concluia:
«es la naturaleza del tema, mas que mi predileccion,
lo que evidentemente debe considerarse responsa-
ble de este resultado». Es decir que el caracter de
relato, de narracion literaria, no tiene que ver sélo
con el estilo del autor, sino con la naturaleza de la
cosa descrita. En esta aguda observacién Freud ya
aborda la relacion profunda entre el psicoanalisis y
la creacion literaria (Gay, 1989).

La mitologia es una importante parte de la consti-
tucion epistemoldgica del psicoanalisis. Los mitos
dan la explicacién del origen, de la necesidad de las
instituciones y de las leyes, por lo que actiian como
garantes de la permanencia de la sociedad a partir
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del seguimiento del orden normativo; podemos de-
cir que en el mito encontramos la explicacioén pura
del ser del hombre (Tappan, 2021).

La forma mitica se diferencia de la leyenda, de la fa-
bula, del cuento popular o del relato, ya que el mito
tiene un cardcter universal y tragico, en el sentido
de que da cuenta de lo esencial en la vida propia-
mente humana a la manera de una gesta, de ahi su
caracter atemporal. La cultura también es una ex-
presion de cronologia y el mito es siempre anterior,
lo que explica su caracter fundante y esencial en las
sociedades. No hay hombres ni civilizaciones sin
mitos, son estos los elementos esenciales y ordena-
dores de lo que podriamos llamar «los parametros
de la subjetividad y de la cultura». El mito, como
dijo Thomas Mann, «es una verdad eterna en con-
traste con una verdad empirica. Esta ultima puede
cambiar con el peridédico cada dia con cada nueva
lectura sobre los descubrimientos cientificos, pero
el mito va mas alla del tiempo» (Mann citado por
May, 1992, p. 24).

Los mitos son esencialmente etioldgicos: mues-
tran los origenes de las cosas, los sustratos cau-
sales, el como se lleg6 a determinada situacion.
Ademas, forman parte de un entramado de ma-
yor complejidad: los personajes, ya sean divinos
o mortales, omnipotentes u ordinarios, tienen en
si mismos (mds alld de la historia del mito conta-
do) una historia particular en relacién con otros
mitos y cada lugar descrito también evoca otros
lugares. Asimismo, estdn constituidos sobre una
gran cantidad de simbolismos prestos a ser codi-
ficaciones por el lector, y sus personajes poseen
poderes que obligan a exceder el marco racional
(Ceberio, 2018).

Gran valor tuvo para Freud el mito de Edipo Rey,
Narciso y la personificacion de Tanatos y Eros; al
igual que La Orestiada de Esquilo para Klein, asi
como en Lacan el papel del mito de Narciso dio

lugar a la funcién estructurante del encuentro del
sujeto con su propia imagen, a través del espejo, to-
dos como modelos para esquematizar y dar cuenta
de sus teorias respecto de los fendomenos de la vida
animica. Bajo la lupa del psicoanalisis es en los mi-
tos donde se encuentran las bases y los cimientos
que constituyen al sujeto y lo que éste proyecta,
generando la materia prima de la que se sirvi6 la
sociedad primitiva para construirlos. Entonces, los
mitos no son objeto de creencia sino de interpre-
tacion. Estan plagados de simbolismos que deben
ser codificados por sus receptores para entender el
mensaje que encierran (Ceberio, 2018).

Freud consideraba que la estructura esencial de
la mente era compartida por todos los hombres;
eso le condujo a estudiar lo estimado en esa época
como las formas elementales —las caracteristicas
indispensables de las distintas producciones socia-
les y culturales— que se encontraban en las comu-
nidades autdctonas del mundo, sobre todo en las
llamadas «primitivas» (Tappan, 2021).

La historiadora, psicoanalista y bidgrafa de Freud,
Elisabeth Roudinesco, define el psicoanalisis como
una epopeya sobre los origenes, una cancién de ges-
ta, con sus fabulas, mitos e imagenes. Es decir, que
la invencion de la subjetividad moderna pasé para
bien por convertir al sujeto en algo parecido a un hé-
roe. Para ella esa fue la gran labor de Freud: nos con-
virtio en héroes de nuestras vidas (Vicente, 2015).

Por ejemplo, Edipo Rey, de Sofocles, es el mito que
explica como es que el ser humano es victima de
su propio deseo confundiéndolo con el destino. El
Complejo de Edipo fue descubierto en un principio
por Freud no sélo para dar cuenta de que la sexua-
lidad infantil tiene apuntalamientos de caracter
triangular e incestuoso, sino para mostrar como
desde etapas muy tempranas es evidente y preva-
lente en el ser humano la ambivalencia de afectos
e identificaciones, es decir, una conjuncién de de-
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seos amorosos y hostiles al mismo tiempo y hacia
la misma persona.

Para comprender el texto freudiano de El malestar
en la cultura debe estar por entendido que concep-
tos como Complejo de castracion o el Complejo de
Edipo implican un orden cultural, donde poseer
derechos es siempre correlativo a haber pasado a
un tipo de prohibicién y por ende a una renuncia
(exigencia de la cultura que se vive hasta nuestros
dias). Es la amenaza de castracion la que sella la
prohibicion del incesto, y se encarna la funcién de
la Ley como instauradora del orden humano. La
antropologia psicoanalitica se dedica a buscar la
estructura triangular del Complejo de Edipo, cuya
universalidad se afirma en las mas diversas cultu-
ras y no solo en aquellas en que predomina lo que
conocemos como familia conyugal. Asi, el padre es
el regulador de la economia pulsional entre madre-
hijo, pues el incesto imposibilitaria la estabilidad
familiar. La identificacion con el padre sacrificado
y la culpa como fundamento de la prohibicién dan
surgimiento a leyes que de alguna manera siguen
vigentes (Bettelheim, 2013).

En palabras de Roudinesco, el genio de Freud fue
devolver los honores a los mitos griegos. A princi-
pios del siglo pasado éste le dijo a cada persona que
sufria perturbaciones psiquicas: «Usted es Edipo. Es
decir, un principe. Usted pertenece a una dinastia
real. Usted es alguien tragico a quien su destino se le
escapa». Es mejor esto que decir: «Usted es neuroti-
co, incapaz de funcionar bien, le trataremos en una
clinica, le haremos exdmenes». Mejor parecer un rey
que un paciente ordinario. El mito significa que te-
nemos una genealogia, que somos el fruto de una
historia de familia. Freud es un antropologo y un
mitografo, alguien que nos hizo pensar de otra ma-
nera. El mito humaniza al paciente y su condicion al
concederle la posibilidad de ordenar su situacién en
palabras mds cercanas a su imaginario y ser conarra-
dor de su propia historia (Bassets, 2019).
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DISCUSION

Aunque es claro que algunos rasgos y exigencias
de la cultura pueden modificarse a lo largo del
tiempo, siempre habrd un subtexto inherente y
constante que emana de la cultura y las preocu-
paciones fundamentales del ser. Los trastornos
mentales son denominaciones artificiales (en el
sentido lingiiistico) que son organizados me-
diante un lenguaje nosolégico que los agrupa
por caracteristicas sintomadticas y etioldgicas. El
estudio de la ficcidn, la narracién y el mito como
vértices de la subjetividad del sintoma mental
proviene de esa particular relacidon lingiiistica
entre paciente y clinico: el paciente relata oral-
mente cdmo experimenta la enfermedad, y es
el clinico quien recoge sus expresiones verba-
les y no verbales, a manera de un lector experto
(narrador observador), para terminar de tras-
ladar psicopatologicamente esa subjetividad en
una narracion cronologica, coherente y objetiva
del origen de su estado clinico actual, mas atn,
«leer» los vacios en la trama y ahondar en los mo-
tivos del paciente-autor. El cuestionamiento de
la naturaleza del lenguaje clinico, sus limitantes y
potencialidades, es fundamental para el proceso
mismo de la critica objetiva, de la construccién
del conocimiento cientifico y la aproximacion a
la subjetividad del paciente.
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Figura 1. Estructura narrativa de la historia clinica psiquiatricay

su relacion con los niveles de descripcion de Roland Barthes
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La APM, el instituto y yo: relato de una

evocacion

Dr. Mario Souza y Machorro

No es fdcil ser psiquiatra: se requiere poseer en grado apreciable

la capacidad para reflexionar, criticar, distinguir entre observaciones

e interpretaciones, entre conocimientos establecidos y especulaciones,

RESUMEN

S eevocael trabajo profesional del autor, realizado
en la Asociacion Psiquiatrica Mexicana (APM),
la Facultad de Medicina, la Universidad Nacional
Auténoma de México (UNAM), Instituto Nacional
de Psiquiatria (INPRF)y otrasinstancias societarias,
en apoyo al programa de Educacion para la Salud
Mental. Se puntualizan acciones educativo-
preventivas y de comunicacion socio-profesional
en el gremio, cuya participacion conjunta facilitd
la labor en favor de los grupos vulnerables. Se
describe someramente la estructuracion familiar
que respalda el origen del trabajo institucional.
Se evoca la actividad producida en el viaje 1976-
2021 y algunas presentaciones y publicaciones
al efecto. Asimismo, a la distancia de los afos,
se destaca la labor realizada via periodismo
cientifico de la especialidad. Se concluye con
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ademds de integridad, responsabilidad, confiabilidad,
sensibilidad, algo de imaginacion y compasion.

Ramoén de la Fuente M.
Salud Mental. 1994, sept; vol. 17, no. 2

comentarios y recomendaciones que puedan
mejorar la salud colectiva y encauzar la voluntad
de los profesionales para realizar una contribucion
documental, que abra en los lugares apropiados una
adecuada discusion dispersora del conocimiento
y favorecedora del buen uso del castellano. Se
clama por una politica humanitaria y efectiva que
beneficie el desarrollo de la vida, haciendo del
beneficio comun, el imperativo de nuestra mas
elemental conciencia social.

Palabras clave: Educacion, Salud Mental, periodis-
mo cientifico, psiquiatria, conciencia social.

ABSTRACT

It evokes the professional work of the author, reali-
zed at the Mexican Psychiatric Association, APM,
the Faculty of Medicine, the National Autonomous




ASOCIACION PSIQUIATRICA MEXICANA: PSIQUIATRIA | NOVIEMBRE, 2021

University of Mexico, UNAM and the National Ins-
titute of Psychiatry INPRE and other institution,
in support of the Mental Health Education pro-
gram. Educational-preventive actions and socio-
professional communication are specified in the
field, whose joint participation facilitated the work
in favor of vulnerable groups. It Briefly describes
the family structure that supports the origin of ins-
titutional work, that evokes the activity produced
in the trip 1976-2021 and some presentations and
publications to that effect. Also, over the years, the
work carried out via scientific journalism of the
specialty stands out. It concludes with comments
and recommendations that can improve the collec-
tive health and channel the will of the professionals
to make a documentary contribution, that aperture
in the appropriate places, an adequate dispersing
discussion of knowledge and favoring the good use
of Spanish. There is a call for a humanitarian and
effective policy which will benefit the development
of life, making the common good the imperative of
our most basic social conscience.

Key words. Education, Mental Health, scientific
journalism, psychiatry, social conscience

La presente evocacién cumple la sugerencia del
entonces presidente de la Asociaciéon Psiquidtrica
Mexicana, Dr. Enrique Chavez Ledn, acerca del
vinculo formado por la Asociacién Psiquidtrica
Mexicana y el Instituto Nacional de Psiquiatria
Ramoén de la Fuente, que otrora fuera el Centro
de Estudios en Farmacodependencia (CEMEF), el
Centro de Estudios en Salud Mental (CEMESAM),
consolidado  posteriormente como Instituto
Mexicano de Psiquiatria y luego dignificado como
Instituto Nacional de la especialidad. Se trata de una
trascendente época para mi carrera profesional y
mi persona, asociada con la participacién que tuve
en la APM, la Facultad de Medicina de la UNAM y

la propia universidad, ademads de otras sociedades
profesionales, dado que muchas actividades se
realizaron en conjunto, incluidos los cursos,
conferencias, mesas de discusién y presentacién
de libros que, unidos a los articulos publicados y
entrevistas fueron dando cuerpo al programa de
Educacién para la Salud Mental, iniciado en 1976
(Souza y MM, 1976-1980)1. En consecuencia,
hurgué en lo profundo de los archivos mnésicos,
a la distancia de mds de cuatro decenios y cuya
sintesis devino en lo que a continuacidn se presenta
(1991).

De primera instancia, aparecieron un sinfin de
recuerdos, que agolpados y deseando emerger, se
traslaparon, posiblemente debido al estilo personal
de hacer varias cosas a la vez, empalmando asi los
datos y recuerdos que, como en Windows, abren
una ventana y luego otra y otras mas, hasta fraguar
una mezcla atomizada con la informacién que
puebla la memoria (1993).

La labor en la APM ha sido diversa por la
presentacion de temas de interés en las reuniones y
simposios organizados por las mesas directivas y las
coordinaciones locales de los estados de la republica
en que tuve el gusto de participar (1994-2008a).
Tales vivencias derivan de la contribucidn, en varias
oportunidades, como secretario del Interior y Prensa
(1980-1981), coordinador de Prensa y Relaciones
Publicas VII Reuniéon Nacional Asociacion
Psiquiatrica Mexicana, A.C. (1981-1982), vocal
de la Seccién de Ensefanza (1981-1982), vocal de
la Seccién de Ensenanza (1983-1984), miembro
fundador de la Seccién de Sexologia Médica (1991-
1992), vocal de la Seccién de Psiquiatria Legal
(1993-1994), vocal de la Secciéon de Psiquiatria
Legal (1995-1996), coordinador de la Seccién
Permanente de Farmacodependencia y Alcoholismo
(2001-2002), vocal de la Seccién Permanente de

! A partir de aqui, las referencias a Fuentes indicaran s6lo aio, ya que todas pertenecen al mismo autor [N. del E.].

60

ASOCIACION PSIQUIATRICA MEXICANA: PSIQUIATRIA | NOVIEMBRE, 2021

Farmacodependencia y Alcoholismo (2004-2005),
tundador y coordinador de la Secciéon Académica de
Patologia Dual (2015- 2016), miembro del Consejo
Editorial de la Revista APM Psiquiatria (2016-2017)
y secretario de la Seccién Académica de Patologia
Dual (2017-2018).

Para contextualizar la presente narrativa, se
encauzd el relato a los origenes. Pertenezco a una
familia comtn de clase media, que al igual que
otras, enfrento y vencio los retos con su esfuerzo y
constancia (2010a). Mi padre, fotégrafo de prensa
procedente de una Espafia convulsa, sometida por
una guerra civil que terminé en una dictadura
de casi cuatro decenios, arrib6 a Veracruz en
1939, para continuar el camino de los refugiados
espanoles en su lucha libertaria. Dedic6 con ahinco
su trabajo e idealismo al México que lo acogid
como inmigrante politico. Tal dedicacién le hizo
recibir distinciones, como la medalla del Congreso
Mexicano «Ignacio M. Altamirano» al Meérito
Social. Los otros reconocimientos periodisticos,
nacionales e internacionales, se sumaron a la
admiracion de sus amigos y compaieros y al carifio
de sus familiares. Mi madre, su compafiera de
siempre, lo apoyd incondicionalmente en el cuidado
de la organizacion familiar. Nos protegio con su
amoroso cuidado y con su esfuerzo incomparable,
nos mostré optimista a los cuatro hijos cémo
enfrentar la vida. Jorge, mi hermano mayor, fue el
complice perfecto de mi edad temprana y juvenil
con su ayuda generosa y paciente. Creo que aun le
debo agradecimiento. Mis hermanos Francisco y
Graciela Lidia, al igual que el mayor, siguieron la
carrera de mi padre y han sido mis compaferos en
distintos momentos de la vida. Aunque no tenemos
trato continuo, se mantiene intacto el afectuoso
pilar familiar (2010a).

Quien me conoce sabe que no he dejado de estu-
diar, de dar clase y de aprender de los alumnos, de
atender a los pacientes y de escribir, como contri-
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bucidn al gremio y a la sociedad. En particular para
todo el que pueda beneficiarse, dado que mi interés
explora aquello que atin estd por decirse, discutirse,
ensefiarse y aprenderse. Por ello, ha sido una gran
oportunidad participar con la APM, la Facultad
de Medicina, la UNAM v el Instituto, a quienes les
debo tanto... (2010a). La familia que formé esta
compuesta por Luld, secretaria ejecutiva trilingiie,
la mujer mas completa que conozco, quien fuera el
mejor promedio de su generacion, lo que le mere-
ci6 el reconocimiento denominado Valedictorian.
Bella por dentro y por fuera, ha sido un carifioso y
constante apoyo solidario en mi vida, colaborando
en todo proyecto. De hecho, la conoci en el CEMEF
(1976), donde fue parte desde su inicio como se-
cretaria de la Direccién y la mayor parte del tiempo
como asistente del Dr. Carlos Pucheu Regis, amigo
y compailero, quien ademas de subdirector y orga-
nizador estratégico, fue el realizador de la obra que
hoy es gloria nacional de la salud mental de nuestro
pais (2015a). De modo que Lulu pasé a ser otra de
las grandes cosas que trajo aparejada mi estancia en
esa institucién y con el tiempo le he dedicado (en
espanol, inglés, italiano y francés) 19 de 21 libros.
Desde entonces y después de mis hijos, no me ha
pasado nada mejor.

Leonardo, nuestro hijo mayor, es licenciado en Eco-
nomia por la Universidad Auténoma de Chihuahua
(UACH), donde estudi6 gracias a la huelga univer-
sitaria de triste recuerdo que paralizdé la UNAM.
Es lector apasionado y particip6 varios anos como
evaluador del Premio Nacional de Economia. Re-
cibid la beca del CONACYT para su maestria en
Innovacién de la Ciencia, donde recibié medalla al
Mérito Académico; luego estudid el doctorado en
Ciencias Sociales y es, asimismo, un esforzado em-
prendedor original. Andrés, el menor, becado a lo
largo de sus estudios, egresé con mencién honori-
fica de la Facultad de Ingenieria de la UNAM como
ingeniero industrial, fue el segundo lugar entre los
122 solicitantes para estudiar su Maestria en Ener-
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gias renovables en cuatro paises europeos (Espaia,
Francia, Suecia y Alemania) con la Beca Interna-
cional Erasmus Mundus, que otorga anualmente la
Unién Europea. Actualmente, labora en Bruselas,
Bélgica, en la Asociacion Europea Solar y Termoe-
léctrica (ESTELA) y se ocupa de proyectar sus inte-
reses laborales y personales en las energias limpias
del futuro (2010a). Por lo que toca a mi persona,
me tengo por un individuo promedio, formado en
el Instituto Luis Vives de los republicanos espafio-
les y después universitario de tiempo completo. In-
gresé a la Escuela Nacional Preparatoria No. 7 de
la UNAM Ezequiel A. Chavez, para recorrer todo
el camino universitario que culminé en postgrados
de especialidad y maestria, incluida la docencia en
la actual FESS-Zaragoza, donde obtuve diploma
de 15 afos por la labor de profesor y el recono-
cimiento como uno de los diez mejores maestros
(1991). Cursé la Maestria de Psicoterapia Médica y
las especialidades de Psiquiatria y de Psicoanalisis
en la Facultad de Medicina e Instituto Mexicano de
Psicoandlisis. Afios después, la maestria en Psico-
terapia Psicoanalitica en el Colegio Internacional
de Estudios Superiores (CIES), donde coordino la
Maestria de Psicoterapia de las Adicciones desde el
aflo 2000 (2015a).

Me agrada saber, debido al esfuerzo que represen-
ta, que en la biblioteca Valentin Gémez Farias de
la Facultad de Medicina de la UNAM —que fuera
cafeteria durante mi tiempo de estudiante—, exis-
ten al menos diez libros de mi autoria. Ademas,
me siento honrado de pertenecer a 13 sociedades
cientificas, entre ellas la Asociacién Psiquidtrica
Mexicana (1979), el Consejo Mexicano de Psiquia-
tria (1981), la Sociedad Mexicana de Neurologia y
Psiquiatria (1990), la Sociedad Espaiiola de Pato-
logia Dual (2010), la Academia Nacional Mexica-
na de Bioética (2010), la Academia Mexicana de
Patologia Dual (2010), la Academia Mexicana de
Médicos Escritores (2014) y la Academia Mexicana
de Bioética Universidad La Salle (2016), ademas de

ser pionero en México en la ensefianza en el trata-
miento de las adicciones y la patologia dual (2010).
Pero la pasion que mas me atrae y disfruto, ademas
de la clinica psiquiatrica y psicoanalitica, es el arte
(pictorico y filmico) y la musica (clasica y el jazz),
la docencia y la Educacién para la Salud a través
del periodismo cientifico iniciado en el Instituto
(1976). Recuerdo que cuando solicité el ingreso al
CEMETF a través de la entrevista con el director de
Prevencién, Tratamiento y Rehabilitacion, el adus-
to Dr. Adrian Ramirez Moreno, inquirié sobre mis
deseos, historia personal, aptitudes, etc. Y cuando
hube respondido a sus preguntas y dejado en claro
las ideas que tenia sobre las adicciones, la preven-
cion y la educacion social en materia de problemas
mentales, se levantd de su escritorio y haciendo un
ademdn de amplitud dijo: jBienvenido, ancha es
Castillal... y me quedé los siguientes diez afos, que
me permitieron conocer a una bella joven que con
el tiempo se hizo mi esposa, asi como a una pléya-
de de profesionales, compaieros y amigos con los
que ain mantengo relacion, debido al tipo de inte-
reses profesionales en comun, si bien conservamos
diferencias conceptuales y procedimentales debido
a que la mayor parte de los fundadores de esa ins-
titucion eran psicdlogos, sociologos, antropoélogos,
investigadores, etc., y sélo media docena en aquel
entonces fuimos psiquiatras (2010a).

Empecé aescribir en ese entonces, inspirado por mis
companeros, sin saber qué tan bien lo hacia. Eché a
andar por la senda de los relatos de sucesos acerca
de mi entorno laboral en el CEMEF, con simposios
de prevencion, epidemiologia y recomendaciones
para la salud mental y las adicciones, pues no habia
acciones formales de terapéutica o rehabilitacion
en aquel tiempo; se utilizaban los Centros de Salud
de la SSA y sus respectivos hospitales. Luego realicé
una investigaciéon sobre un sistema telefénico
oficial de Orientacién y Quejas para la canalizacion
y manejo de tales problemas en centros de salud de
la SSA, y asi me fui adentrando en la descripcién
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y traduccion del idioma de los consumidores al
personal de salud y viceversa, en una especie de
relatoria que apoy? a los pacientes y a sus familiares
(2010a; Souza y MM, Bernal JL & Eriksen L, 1980).
Tras sorprenderme y extrafarme de las cosas —
como dijo Ortega y Gasset—, cuestionandolas,
empecé aentenderlas. Un par de afios después, como
consecuencia de mi encargo en el Departamento
de Educacién y Promocién de Salud, organicé y
coordiné un Programa de Difusién supervisado
por el maestro De la Fuente, que produjo decenas
de conferencias al afio y presentaciones en México
y el extranjero, en foros, talleres y entrevistas
televisivas y radiofénicas, los cuales se continuaron
a lo largo de los afios representando al Instituto
(2008b-2018a). Ademas, se realizd con éxito el
Curso de Orientadores en Salud Mental para
profesores de la SEP (1980-1985) que capacit6 a
mas de 500 docentes multiplicadores y detectores
de trastornos incipientes de la salud mental en sus
aulas, a la par de otros problemas (1979b, 1982).
El éxito aludido le valié al doctor De la Fuente,
como director, ser felicitado por el secretario de
Educacién Jesus Reyes Heroles, por la labor que
posibilit6 realizar investigaciones mas acuciosas y
sus respectivas publicaciones.

Mas adelante en esa misma senda, se fueron
publicando articulos, libros y presentaciones que
constatan, en la actualidad, el alcance de los fines
del programa. La meta propuesta, ademas de los
temas difundidos, se dirigié a dar alcance a la
poblacién con informacién veridica y ttil contra
la iatrogenia, la autoprescripcion, el estigma social
y el rechazo a los pacientes mentales. Y respecto
de los profesionales de la salud, la vigorizacién
de su formacién a través de una mejor actuacion
clinica a partir de la sistematizacion y difusion del
conocimiento contemporaneo (2016a). Debido
a ello, en torno de la inspiracién que nos mueve,
coincido con Johannes Brahms cuando dice: «La
inspiracién es algo que no nos pertenece, pero
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que podemos hacer nuestra por derecho propio».
Pues si, vivo algo parecido. W.A. Mozart escribio:
«Cuando me encuentro enteramente conmigo, solo
y de buen humor, ya sea viajando en una carroza,
paseandome después de una deliciosa comida o en
las noches en que no puedo dormir, es cuando mis
ideas fluyen mejor y abundantemente». A mi me
pasa igual con la inspiracién. En las mafanas las
ideas me despiertan muy temprano o simplemente
me visitan sin aviso y ahi me encuentro de subito
con la inspiracion. En los conciertos de la Sala
Nezahualcdyotl, a los que he sido asiduo muchos
afos, confirmo una y otra vez que lo que uno
se propone puede salir muy bien. Vaya, jque la
perfeccion existe y se puede alcanzar!... Pero debe
hacerse con pasidn, dedicacién y esmero hasta
el ultimo acorde y ese reto entusiasma (2010a).
Recuerdo una vez hace ya muchos afos, cuando
estudiaba psicoanalisis, le conté a mi analista que
una mafnana me levanté temprano —armado de mis
pantuflas y una taza de café— y me senté a revisar
una interesante informacion. La primera vez que
me distraje para ver el reloj, eran ya las 11 de la
noche... No recuerdo qué me dijo el doctor, ademas
de «aja»... pero puso cara de entre sorprendido e
incrédulo, casi esquina con satisfecho (2010a).

Cabe sefialar que no me considero escritor, aunque
me honro de formar parte de la Academia Mexi-
cana de Médicos Escritores desde su fundacién
(2014), ni soy autor de ideas novedosas que apa-
recen en la television o de descubrimientos cien-
tificos que se evocan parcialmente en los medios,
como con desilusién insisten algunas personas en
hacérmelo notar. S6lo me considero un periodista
de la salud mental, que intenta detectar, conocer,
discriminar, abordar, recopilar, entender, tradu-
cir, simplificar, resumir y adecuar la confeccién
de cierta informacién especializada en textos diri-
gidos a la comunidad de la mejor manera posible,
utilizando el léxico mas apropiado e informacion
procedente de los autores mas relevantes del campo
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y las universidades mas destacadas del mundo. Y
ese trabajo, que harto me satisface —deseo benefi-
cie a los lectores—,me ha permitido pisar muchos
escenarios (2016a, b). De modo que, para decirlo
rapidamente, las satisfacciones han sido muchas,
aunque la ganancia con la venta de los libros han
sido tan pocas que nunca me han permitido «pa-
gar la renta». En una ocasion, hace afios, un 14 de
julio —por cierto, dia de mi cumpleaiios y fecha en
que siempre hacen una gran fiesta en Paris—, con
las regalias acumuladas de dos libros, Lult y yo nos
fuimos a Acapulco y nos alcanzoé... para pagar la
gasolina del Mustang... En tal sentido, recuerdo la
frase de un neurdlogo y escritor austriaco (1856-
1939) cuyo legado continua: egresado de la Univer-
sidad de Viena y reconocido con el Premio Goethe,
dijo: «jHe sido un hombre muy afortunado, pues
todo lo que he hecho en la vida me ha costado
mucho trabajo!...». Ese gran investigador de las
profundidades del alma humana, Sigmund Freud,
junto con Galileo Galilei y Carlos Marx, son de
crucial influencia en el desarrollo de la humanidad
(2018b). Asi nacid, creo, mi interés por hacer pe-
riodismo cientifico, porque aprendi buen castella-
no en una escuela de republicanos espafioles y por-
que mi padre —a quien honro con esta actividad—,
desarrolld el periodismo grafico durante 45 afos.
Sin embargo, aunque lo he anunciado en cada libro
presentado, temo que me han malinterpretado sin
entender la importancia de la labor difusora de la
salud. Por ello les pregunté a mis hijos su opinién
acerca de este tipo de labor.

Leonardo me dijo: «El conocimiento por si mismo
es una acumulacién de saberes previos. Los avances
no parten de la nada, pues la nada, nada puede ofre-
cernos. Seguramente hubiera sido dificil proponer
las herramientas del célculo sin la aportacion arabe
del algebra. Una sociedad capaz de avanzar en el
conocimiento requiere saberes previos, autores que
produzcan obras y que éstas se discutan, se revisen
los conceptos, modelos, propuestas. Y este avance
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solo se logra si las obras estan disponibles, pues al
igual que los tratamientos médicos mas modernos
y sofisticados, de poco sirven si no estan al alcance
de quienes lo requieren». Y prosiguid: «Hoy, en un
mundo donde la informacién aumenta a pasos agi-
gantados, donde cada vez hay mas que leer y menos
tiempo para reflexionar, se convierte en pesadilla
la busqueda de informacién relevante sobre un
tema. En este escenario, se vuelve necesario contar
con obras que ofrezcan al lector la posibilidad fac-
tica de una revision selectiva, con los autores mads
apropiados para su contexto». Y continud dicien-
do: «Usualmente, se piensa que la innovacion esta
en lo radicalmente novedoso, pero también se en-
cuentra en la combinacién novedosa de elementos
ofrecidos desde una perspectiva diferente o poco
tratada, y es asi como cada propuesta, que revisa
autores diversos, le brinda al lector la oportunidad
de ser integrador y receptaculo a la vez de tal cono-
cimiento; porque al elaborar, construye su propio
juicio con base en distintas opiniones». «Este tipo
de autor —finaliz6— favorece con su participacion
la utilidad facilitadora y la disponibilidad de mate-
rial de temas necesarios para el entorno nacional
que aun requiere de tal preparacidon. Pero, sobre
todo, urgencia en aportar las soluciones de salud
que el pais demanda» (2015a).

En efecto, el periodismo en salud mental, como yo
lo concibo (1980b), pretende mostrar que cada ar-
ticulo o libro deriva de trabajos de investigacion y
docencia presentados en cursos, talleres, reuniones,
simposios y congresos realizados en los tultimos
afos, en distintas instituciones de salud y educati-
vas del pais. De modo que la obra, en su conjunto,
desea convertirse en un puente entre la informacion
cientifica y la comunidad y coincide con lo que me
dice Andrés en su carta: Inicia parafraseando a Lin
Yutang, escritor y fil6logo chino (1895-1976): «Hay
dos maneras de difundir la luz... ser la lampara que
la emite o el espejo que la refleja». Y sefiala: «En la
extenuante tarea de buscar, revisar, traducir, sinte-
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tizar, adecuar e interpretar la informacion de van-
guardia hasta llevarla a su aplicacién, como com-
plemento obligado de la investigacion cientifica,
es donde la labor de este tipo de periodismo cobra
valor. Esta labor es “tan sencilla” que la cantidad de
especialistas que lo han logrado en el pais se puede
contar “con los dedos de una mano™». Y continué
diciendo: «Considero que el trabajo desarrollado a
lo largo de todos estos afos —asi enfatiz— es una
contribucion en extremo valiosa, no so6lo al cono-
cimiento como tal, sino a la sociedad, a cuyos in-
tegrantes has ayudado incansablemente a retomar
el timon, orientandoles para reencontrar el sentido
de su vida y guidndoles para que ellos mismos se
den la oportunidad de vivir plenamente» Culminé
diciendo: «Los grandes descubrimientos son solo
tan valiosos como su accesibilidad y su aplicacion
en pro de la sociedad» (2015a).

Cabe sefialar que lo aqui relatado se ha ido cons-
truyendo merced a las funciones de organizacion,
cargos desempefnados y membresias societarias re-
lacionadas con la carrera en el viaje 1976-2021. En
efecto, en ese lapso se produjeron 651 cursos, talle-
res y seminarios a personal de salud de institucio-
nes publicas y privadas del pais y el extranjero. Se
realizaron 762 programas televisivos, radiofénicos
y entrevistas educativas ademas de la participacion
como coorganizador de la Revista Salud Mental
(IMP); del Comité Editorial de la Revista de la Fa-
cultad de Medicina (UNAM); del Boletin del Insti-
tuto Mexicano de Psicoandlisis (IMP); de la Revista
Electréonica de la Federacién Iberoamericana de
Medicina Neuropsicoldgica (FIMN) y coeditor en
Adicciones de la Revista de la Sociedad Mexicana
de Neurologia y Psiquiatria. Se han publicado 221
articulos en revistas nacionales arbitradas e indiza-
das, especializadas, de divulgacion y electrdnicas, y
en diversos eventos técnicos, cientificos y congre-
sos del tema nacionales e internacionales. Se han
leido 352 trabajos en distintos foros, con participa-
cion en 37 libros como revisor editorial, realizado

25 capitulos de libros (Anexo 1) y 21 libros de autor
unico (Anexo 2), por lo que se han sumado al ti-
tulo, cinco diplomas y 342 constancias y reconoci-
mientos (2018b y ¢).

Al continuar el privilegio de sentirme universita-
rio de la tercera edad y participe de la APM, me
complace volver a realizar actividades académicas
para todo aquel que lo necesite, lo cual me hace
sentir una especie de regreso a la cuna del conoci-
miento médico de la formacion inicial que inspird
la creaciéon de muchos profesionales mexicanos
—algunos de ellos profesores eméritos que fueran
mis maestros—, por la oportunidad de devolver
un poco de lo mucho que he recibido de la APM,
el Instituto, las sociedades profesionales, la Facul-
tad de Medicina y de la UNAM. Y cuando digo
éstos, me brinca el recuerdo de cuando me solici-
taron que donara las regalias de una de mis obras
al Comité de Becas de la facultad. Me conmovi
subitamente y acepté, pensando en poder ayudar
asi a otros becarios, como lo han sido mis hijos
(2015ay 2020a).

En México, la insuficiencia profesional en la ma-
teria, la preparacién inadecuada e inexperiencia
en el abordaje de los casos, la escasez de recursos
humanos y materiales destinados a la salud, hacen
imprescindible una politica interinstitucional para
la concertacién de actividades diagndsticas, tera-
péuticas y rehabilitatorias, destinadas a la atencién
de los pacientes con problemas de salud mental a
distintos niveles, una vez que rebasan el nivel siem-
pre deseable de la prevencién (2020a y 1981). La
magnitud del creciente problema hace indispensa-
ble una adecuada participacién nosopropedéutica,
farmacologica, psicoterapéutica y de rehabilitacion
alargo plazo para el paciente y sus familiares, en es-
trecha vinculacién con las necesidades nacionales
constatables por todo aquel que labora en hospita-
les y consultorios, y las que puntualizan los profe-
sionales de la salud (2011e y 2012a).
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Espero que no sea mucho pedir, pero resulta muy
deseable que los profesionales del ramo escriban
su experiencia y algun dia se puedan comparar los
resultados de las acciones terapéuticas emprendi-
das entre las distintas instituciones y organizacio-
nes del pais. Para ello, es preciso disponer de mas
autores que toquen los temas prioritarios, mads
editores que se arriesguen a difundir la labor, mas
libros con més profundas descripciones, mas lec-
tores interesados en el saber. A la par, mas apoyo
efectivo para combatir la iatrogenia, la confusion y
la desesperacion de los involucrados en los proble-
mas de la salud mental (2010a), ya que unos y otros
—pacientes y personal de salud— requieren mejo-
res procedimientos, menos retdérica y mds acciones
especificas de rehabilitacion. Por cierto, que de esta
ultima atin se habla mucho y se realiza poco. Nada
gustaria mas que llevar a todos los foros clinicos,
discusiones enriquecedoras que culminen en un
apoyo real al tratamiento de estos problemas. Sélo
asi estaremos autorizados a afirmar que estamos
logrando la meta de ayudar a quienes tanto lo ne-
cesitan (2012a-2020b).

En el dintel del Auditorio Gustavo Baz del Pala-
cio de Medicina de la UNAM, donde realizamos
algunos de los citados cursos, disfruto cada vez
que la leo, una inscripciéon del eminente médico
mexicano Ignacio Chavez, que dice: «Este audito-
rio se construyé como tribuna del pensamiento
libre, para quien tenga una idea que sembrar o
una verdad que difundir». Mi formacion profe-
sional inicial en el Hospital Espafiol de México
y el Hospital Psiquidtrico Fray Bernardino Alva-
rez (SSA) se vio enriquecida, sin duda, al laborar
en el Instituto esos diez afios, pues me permitié
tomar el Curso de Especializacion en Psiquiatria
de la UNAM vy el contacto con distintos grupos
de personas a lo largo y ancho del pais (2018b y
¢) que, unidos a los cargos que ocupé, me hicie-
ron viajar dentro y fuera del pais para compartir
la docencia psiquidtrica como parte del Depar-

67

tamento de Educaciéon y Promocién de la Salud
Mental a mi cargo y mas tarde del Departamento
de Ensefianza (2015a).

Por lo que toca al periodismo que caracteriza la
senda elegida y cuya intencién abarca toda la obra,
se enriquecid con los trabajos presentados en dis-
tintas modalidades académicas y congresos reali-
zados en los tltimos 45 afios en distintas institucio-
nes de salud y educativas, pretendiendo destacar la
documentacién habida en la publicacidn cientifica
—por cierto, dispersa en la literatura— y el publico
interesado en la materia, asi como otros potenciales
lectores, a quienes siempre les beneficiaria conocer
esta informacion (1980b). Dicha labor, que conec-
ta la produccién cientifica y su decodificacion en
términos accesibles, y que hace posible que llegue
a todo publico lector, es una actividad que pocos
profesionales intentan, ya que la mayoria de los fa-
cultados prefieren dirigir sus esfuerzos a publicar
en revistas cientificas de mas elevado nivel o en fo-
ros de especialistas, donde se presentan los datos y
reverbera el conocimiento, lo cual es muy bueno,
pero sin que ello se produzca a fortiori ganancia
directa para la salud colectiva (2010e-2011e). En
innumerables ocasiones el saber del docto se que-
da con él, o acaso se comparte con sus colegas. Y
aunque es deseable que el profesional de la salud
eduque a sus pacientes e influya a sus alumnos y
personas de su entorno, como en el caso de los es-
pecialistas conectados con las adicciones, la sexua-
lidad ylos temas de familia (psicélogos, enfermeras,
trabajadores sociales, psicoterapeutas, psiquiatras,
psicoanalistas, ginecdlogos, urdlogos, pediatras,
internistas, entre otros), esta labor no siempre des-
ciende hacia la poblacién con la que se trabaja o se
tiene contacto. Y asi, subestimada prejuiciosamen-
te, tal problematica es cambiada, en el mejor de los
casos, por la discusion del diagndstico, el manejo,
la rehabilitacidn, la investigacion o la divulgacion a
niveles «preferenciales», curricularmente hablando
(2001b y 2003).




ASOCIACION PSIQUIATRICA MEXICANA: PSIQUIATRIA | NOVIEMBRE, 2021

Por otro lado, ocurre muy lamentablemente que la
gente de nuestro pais lee poco, a menudo sé6lo ho-
jea algunos textos de autores extranjeros y algunos
siempre disponibles autores advenedizos carentes
de instruccion formal en la materia, cuyos materia-
les, por cierto, se adquieren en cafeterias y tiendas
de autoservicio, mas nunca en librerias especiali-
zadas, por lo que su contenido resulta sdlo parcial-
mente cierto y a menudo es sesgado o modificado
por los intereses lucrativos, institucionales o bien,
la carencia de fundamento académico. Y por si esto
fuera poco, muchos de los libros disponibles sobre
el tema no son de autores nacionales ni reflejan la
condicién que se vive en el pais; algunos de ellos
se encuentran deficientemente traducidos y pu-
blicados mas con intenciones mercantiles que con
animo educativo. El resultado final es la ignorancia.
Cuando no se discuten los temas apropiadamente,
no se plantean los argumentos ni se disemina co-
nocimiento veraz, la poblacién recorre de nueva
cuenta el camino de la enfermedad, el sufrimiento
y la enajenacion (1994-2000a).

El objetivo de la obra que se comenta busca facilitar
la informacidn de las pautas preventivas, de manejo
o canalizacion, en su caso, de algunos de los proble-
mas mas relevantes que enfrenta la comunidad, de-
rivados de lo que se estima —sefiala Carlos Fuen-
tes— una posicion incompleta, reduccionista y
radical, como la que suelen presentar los medios de
informacion, sobre la cual es imperativo implantar
la verdad cientificamente demostrada, transmitida
en forma concreta y lo mas sencilla posible. La obra
se dirige a cualquiera de los perfiles profesionales
que abarca los trabajadores de la salud, educacién
y otros interesados, a efecto de desmitificar falsos
conceptos, aclarar y rectificar dudas y prevenir el
inadecuado manejo que se le ha dado a los proble-
mas de la enfermedad mental (2005d-2005f).

En consecuencia, el «instrumento» del conoci-
miento necesita hacerse accesible y cognoscible.

Es decir, traducir el valor de los conceptos en
realidades tangibles y concretas para posibilitar
a la teoria a convertirse en praxis (2006¢-2007c,
2010a). La pretension inagotable del saber exige
del suministro perenne de una nueva pregunta,
que en la busqueda de la correspondiente solu-
cidn, se aloja, en el mejor de los casos, en el mas
deseable lecho de su aplicacion. La abundante
descripcion que contiene cada elemento de la obra
supone una orientacion suficiente y necesaria para
satisfacer la inquietud del profesional de la salud
y otros interesados a los que se dirige, avalada por
los distintos puntos de vista aceptados en la lite-
ratura cientifica actual. Se ofrece en general una
amplia bibliografia y en su confeccién se incluye
a menudo un glosario de términos, destinado a
aquellas personas a quienes una breve explicacion
adicional podria resultar aclaratoria en ciertos as-
pectos del contenido. Por ello, en dicha forma de
periodismo, esencia del trabajo educativo-preven-
tivo incesante, he encontrado muchas satisfaccio-
nes como clinico y educador, no obstante que mu-
cha gente no lo ha comprendido, y se refieren a la
Educacién en Salud de manera despectiva (1976,
2001b, 2003, 1982, 2016a, 2018c).

En las presentaciones de los libros, he citado en
forma repetida: ojala hubiera mas articulos de
corte profesional, libros y presentaciones donde
discutirlos, mds autores, mas editores, mas lecto-
res (2015a). Es decir, una mayor cantidad de in-
formacion especializada dirigida a la sociedad, de-
dicada a las esposas e hijos, maestros y alumnos,
pacientes y familiares, becarios como Leonardo y
Andrés (2009b, 2010d, 2011a). Por ello, creo firme
y vehementemente que es conveniente motivar a
que se aprenda desde nifio el habito de la lectura,
porque una vez adentrados leeran —como le pasé6
a mis hijos— inclusive los libros de la escuela...
(2017a). Mucha gente no sabe que, del autor al lec-
tor, existe una larga cadena de esfuerzo organiza-
do. Pero la cultura, imaginacién y conocimiento
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del autor s6lo ponen la materia original. Ahora se
requiere la elaboraciéon de un trabajo en secuencia.
La obra desarrollada pretende desmitificar falsos
conceptos, aclarar y rectificar dudas y prevenir el
inadecuado manejo que se le ha dado al problema
¥, de paso, ilustrar un buen manejo del castellano.
De igual modo, insisto, el «instrumento» del co-
nocimiento necesita hacerse accesible y cognosci-
ble. Es decir, traducir el valor de los conceptos en
realidades tangibles y concretas para fecundizar la
educacidon. Nos encontramos en un punto donde,
a pesar de los avances tedricos y técnicos contem-
poraneos acerca de los problemas de la conducta
humana, existen todavia muchas preguntas por
contestar, a efecto de que se estime la importancia
de la salud, por ejemplo, ante posiciones de lucha
por el poder y el dinero. Helo aqui en el presen-
te mundial, con las olas de la pandemia del virus
Sars-Cov2 y sus variantes que estan «sacando a
la luz lo peor de nuestra sociedad: insolidaridad,
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egoismo, inmadurez e irracionalidad». Asi lo sefia-
16 en La Peste Albert Camus, Premio Nobel 1957,
otorgado «por su importante produccion literaria,
la cual con una clara y seria perspectiva ilumina
los problemas de la conciencia humana en nues-
tro tiempo». Véase como ello contintia ocurriendo
respecto de los problemas de salud publica, es de-
cir, el mantenimiento de la desconsideracion hacia
la trascendencia del hombre y sus circunstancias
(2020b). En consecuencia, la correcta atencion de
los problemas de salud mental de la poblacion re-
clama una politica humanitaria y efectiva que apo-
ye el desarrollo de la vida, haciendo del beneficio
comun, el imperativo de nuestra mas elemental
conciencia social (2017b).

En suma, es altamente deseable que los profesio-
nales del ramo participen con su experiencia y, al
comparar los resultados, dejemos camino abierto
para los que vienen detrds, mejorando las acciones
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emprendidas entre las distintas instituciones y or-
ganizaciones del pais (2020c). Es preciso disponer
de mads investigacién aplicada y conocimiento util
que brinde un apoyo efectivo, entre otros tépicos,
contra la iatrogenia, la confusion y la desespera-
cioén de los involucrados en los problemas mentales
de toda sociedad (2020d). Hemos de remover los
obstaculos, cualesquiera que éstos sean, cada uno
desde su lugar, a efecto de desplegar con gusto la
vocacion y cumplimentar la obligacion ética con-
traida con la sociedad, ayudando oportuna y efi-
cazmente a quienes nos necesitan (2005g).

Agradezco a la APM las multiples oportunidades
brindadas para participar con ella y en su repre-
sentacidon, en diversas actividades académicas
que permitieron la difusién de los mensajes del
Programa de Educacion para la Salud Mental del
Instituto, en el pais y el extranjero (1981-2014b,
2020c). Asimismo, facilité la apertura del cami-
no societario para compartir con otros grupos de
salud con problemas que afectan la salud mental
(2005d-2005f). De igual forma, agradezco al Ins-
tituto Nacional Psiquiatria (INPRFM), a la Facul-
tad de Medicina y la UNAM, que a la par refor-
zaron las actividades y el apoyo institucional que
acompand mi desarrollo (2020d-2021). El arte,
la técnica y la ciencia del hombre jal servicio del
hombre! (2015a-2011a).

Anexo 1. Capitulos de libro. Coautoria (1980-2021)

Guisa CV, Diaz Barriga SL, Quintanilla B], Souza y
MM & Garcia R. (2006). Pautas de tratamiento
para la atencion de usuarios de cannabis. Méxi-
co: Direccién de Tratamiento y Rehabilitacion.
Centros de Integracién Juvenil, A.C.

—. (2006). Pautas de tratamiento para la atencion
de usuarios de cocaina. Direccion de Tratamien-
to y Rehabilitacion. Centros de Integracion Ju-
venil, A.C.

—. (2006). Pautas de tratamiento para la atencion
de usuarios de benzodiacepinas. México: Direc-
cién de Tratamiento y Rehabilitacién. Centros
de Integracion Juvenil, A.C.

—. (2006). Pautas de tratamiento para la atencién
de usuarios de alcohol. México: Direccion de
Tratamiento y Rehabilitacion. Centros de Inte-
gracion Juvenil, A.C.

—. (2006). Pautas de tratamiento para la atencion
de usuarios de estimulantes anfetaminicos. Méxi-
co: Direccién de Tratamiento y Rehabilitacion.
Centros de Integracion Juvenil, A.C.

—. (2006). Pautas de tratamiento para la atencién
de usuarios de opioides. México: Direccion de
Tratamiento y Rehabilitacion. Centros de Inte-
gracion Juvenil, A.C.

Puente SF, Gomez-Mont F, Souza y MM & Espel
Ma. (1986). La familia ante el problema de las
drogas. 2*. Edicion. México: Centro Mexicano
de Estudios en Salud Mental.

Souza y MM & Martinez MJ. (2007). Manejo de la
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Estigma y Arte: Nace una estrella

(A star is born).

Una ilustracion de patologia dual

Dr. Bernardo Ng

En esta ocasion, reciban en este espacio a la
pelicula Nace una estrella como ejercicio de
psicoeducacién para abatir el estigma en casos
de patologia dual. Esta pelicula, que se ha vuelto
un clasico, ha sido filmada para el cine en cuatro
ocasiones con diferente reparto, director y equipo
de produccién.

La presente publicaciéon se enfoca en la version
mas reciente, es decir, la que llegd a las pantallas
en el 2018. Esta tiene una duracién de 136 minu-
tos y con una inversiéon de 36 millones de dolares,
generd una ganancia de 436.2 millones de ddlares
en taquilla. En el 2019, recibié ocho nominaciones
al premio Oscar, incluyendo mejor pelicula, mejor
cancion original, mejor actriz y actor principal,
mejor actor de reparto, mejor adaptacion de libre-
to, sonido y cinematografia, y se llevo la estatuilla
por mejor cancion original, «Shallow». En el mis-
mo afio tuvo siete nominaciones al premio BAFTA,

por mejor pelicula, musica original, actor y actriz
principal, adaptacion de libreto y mejor director,
llevandose el premio mejor musica original. Vale la
pena mencionar que fue el debut como director del
actor Bradley Cooper. También recibi6 el premio
Globo de Oro por mejor musica original y otras
cuatro nominaciones (Nace una estrella, 2018; Pre-
mios y nominaciones, 2019).

TRAMA

Con algunas variantes, todas las versiones se basan
en la historia de una artista talentosa, pero desco-
nocida, que es descubierta por un artista famoso
y bien establecido. La carrera de la nueva artista
avanza vertiginosamente, superando por mucho a
su mentor. Al mismo tiempo, tanto la carrera como
la salud mental del mentor se deteriora progresi-
vamente, con un estado depresivo crénico compli-
cado por el uso de alcohol, con un desenlace fatal.

ASPECTOS CINEMATOGRAFICOS

La version original fue estrenada en 1937 con Ja-
net Gaynor y Fredric March. La segunda en 1954,
con los personajes principales protagonizados
por Judy Garland y James Mason. La tercera fue
estrenada en 1976 y tenia como protagonistas a

Barbra Streisand y Kris Kristofferson. La cuarta 'y
mas reciente se estren6 en 2018, con Lady Gaga 'y
Bradley Cooper en los papeles principales. Ade-
mas, hubo una adaptacién para la televisidon en
1951 con Kathleen Crowly y Conrad Nagel (Luft
& Vance, 2018; Nace una estrella, 2018; Nace una
estrella, 1937).

Recuento de premios Oscar (Premios y nominaciones, 2019)

Aio Actor Actriz
1937 Fredric March Janet Gaynor
1954 James Mason Judy Garland
1976 Kris Kristofterson

2018 Bradley Cooper Lady Gaga
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Barbra Streisand

Premios Oscar
Historia original y Fotografia
Ninguno
Musica original

Musica original
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ASPECTOS DE INTERES CLINICOS
EXPUESTOS EN LA OBRA

En este apartado me voy a enfocar en el per-
sonaje masculino protagonizado por Bradley
Cooper. Se trata de un cantante consagrado de
musica country, Jackson «Jack» Maine, quien
llena estadios con sus conciertos, pero vive insa-
tisfecho. Desde el inicio de la pelicula se muestra
la severidad de su trastorno por uso de alcohol,
que aparentemente le ayuda a controlar su timi-
dez, su estado de animo depresivo, y a mitigar
un caso de tinitus bilateral. Para poder funcio-
nar, remata con el uso y abuso de medicamentos
opidceos.

Su hermano mayor, quien funge como su admi-
nistrador y de alguna manera su protector, se en-
carga de los contratos, finanzas y de supervisar
la produccién de los conciertos. El amor que los

une, sin embargo, se ve amenazado progresivamen-
te por la patologia dual del cantante.

Ante el descubrimiento de la «estrella» Ally, el can-
tante vive una fase de serenidad y aparente estabili-
dad que no resiste el embate de la metedrica carrera
de la cantante. Con relativa rapidez, el éxito de la
estrella supera a la de su mentor, quien batalla para
adaptarse, entrando a un progresivo deterioro de su
relacion de pareja. Sin embargo, el amor resultante
de la primera atraccién que experimentaron les ayu-
da a intentar seguir juntos, pero al final no alcan-
za para frenar el desenlace fatal de la patologia del
cantante. De hecho, hacia el final de la historia, Ally
pone en pausa su exitosa carrera para dedicarse a
cuidar a Jack, lo cual tampoco alcanza para salvarlo.

En una escena exquisitamente elaborada, entre el
cantante y su psiquiatra, mientras intentaba desin-
toxicarse y recuperarse en un programa de rehabi-

Y

litacién, Jack relata la relacién con su propio padre
durante la adolescencia. En la escena resalta la des-
cripcién de un muy temprano intento de suicidio,
mientras el padre vivia intoxicado con alcohol. La
escena termina transmitiendo un sentido de espe-
ranza y de que su situacion puede mejorar.

También es importante la escena en la que Jack
golpea a su hermano después de descubrir que
ha vendido una propiedad que habia pertenecido
a su padre. La frustracion crece al darse cuen-
ta de la cantidad de decisiones que el hermano
ha ido tomando para tratar de protegerlo, y que
¢l no habia tomado en cuenta. Es decir, entre su
carrera y su patologia dual, no le alcanzaba para
llevar una vida estable, ni para apreciar lo que su
hermano hacia.

Sin duda, la escena mas impactante cinematografi-
camente es cuando Ally, la estrella que estaba por
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«nacer», llega al backstage de uno de los conciertos
multitudinarios de Jack, quien estaba por convertir-
se en su mentor. Era apenas la segunda vez que se
veian en persona y él la sorprende con la musicali-
zacion y arreglo de una cancién que ella misma le
habia cantado a él, mientras platicaban en el estacio-
namiento de un supermercado, la noche que se co-
nocieron. Alli mismo, la invita a cantar con él, lo que
se vuelve el simbolo del nacimiento de la estrella. A
partir de ese concierto inicia una intensa relacion de
pareja, con numerosos altibajos, donde desafortuna-
damente el amor no les alcanza para contrarrestar la
embestida de la patologia dual de Jack.

CONTRIBUCIONES DE LA OBRA AL
ENTENDIMIENTO DE LA PATOLOGIA DUAL

Esta obra expone ampliamente lo atribulado que es
superar un trastorno de patologia dual. A pesar del
éxito profesional, en este caso de una carrera musi-
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cal, este tipo de trastornos van minando la capaci-
dady el funcionamiento del individuo sin importar
su talento. La idea del artista de volcarse a su tra-
bajo puede extrapolarse a cualquier tipo de trabajo,
fenomeno comun entre hombres muy trabajadores
con pocas habilidades en otros ambitos y que uti-
lizan el alcohol como medio para sobrellevar el es-
trés y eventualmente sus sintomas depresivos.

Hace décadas existia el término de «alcohdlico
funcional» tratando de describir el estado del indi-
viduo que ya tenia problemas con su consumo de
alcohol, pero que por alguna razén no cumplia con
todos los criterios diagndsticos de un trastorno por
su uso. El término cay6 en desuso porque suponia
la conservacion de la funcionalidad. Sin embargo,
el caso expuesto en esta obra demuestra como el
individuo sélo podia funcionar gracias al sistema
de apoyo tan importante con que contaba, repre-
sentado en un inicio por su hermano y mas ade-
lante por su pareja. También es interesante resaltar
que en esta obra no existe la sugerencia de que Jack
hubiera sido referido a seguimiento como pacien-
te externo después de su internamiento, y que mas
alla de procurar la sobriedad, no avanzé en mejorar
su estado de animo y tampoco en abordar asuntos
irresueltos con su propio padre, con otras formas
de tratamiento con las que contamos hoy en dia.

El trastorno por uso de alcohol es un problema ma-
yor de salud publica. Se caracteriza por recurren-
cias y recaidas, asi como complicaciones médicas,
sociales, psicoldgicas y familiares. La comorbilidad
con depresién mayor es frecuente, y representa
un factor de riesgo en la morbimortalidad y afec-
ta negativamente el pronoéstico del tratamiento.
Se ha propuesto que hasta una tercera parte de los
pacientes con depresion consumen alcohol de ma-
nera problematica y que mas de la mitad de los pa-
cientes con trastorno por uso de alcohol sufren de
sintomas depresivos (Pavkovic, Zaric et al., 2018).
Un reciente metanalisis sobre el uso de antidepre-

sivos en pacientes con trastorno por uso de alcohol
demostr6 que sigue siendo un area poco estudiada,
y después de analizar los resultados de 33 estudios
(N=2,242), identificaron la importancia de agregar
medicamento antidepresivo cuando el paciente esté
inmerso en un programa para dejar de consumir la
substancia, psicoterapia y alguna forma de rehabi-
litacién. También destacan que los antidepresivos
de segunda generacion ofrecen un marco de segu-
ridad superior a los antidepresivos triciclicos (Aga-
bio, Trogu & Pani, 2018).

Una observacion desde el punto de vista fisiologico
es que los pacientes con comorbilidad depresiva, uso
de alcohol y alexitimia, también tienen problemas
con control de la temperatura, variabilidad cardiaca
y frecuencia respiratoria. Esto es de mayor impor-
tancia porque hasta el 70% de los usuarios de alcohol
son alexitimicos (Coriale, Gencarelli et al., 2020)

Considero que la historia de Jack Maine ilustra de
manera solemne el detrimento asociado a la patologia
dual, en este caso alcohol y depresion. Nos presenta
con dramatismo la realidad de que un individuo, a pe-
sar de su talento y su éxito, puede acabar siendo victi-
ma fatal por falta de tratamiento adecuado.
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Guia para el autor

stimado autor, para la Asociacion Psiquiatrica

Mexicana (APM) es muy valioso el aporte que
usted realiza al interesarse en divulgar su contenido
cientifico a través de nuestro medio, por lo que he-
mos considerado prudente homologar el formato de
los contenidos, de manera que puedan evaluarse
de forma objetiva y uniforme. Lo invitamos a con-
siderar los siguientes puntos antes de enviar su ma-
nuscrito, agradeciendo anticipadamente su interés
y participacion; algunos de los items propuestos se
encuentran en los criterios editoriales (que también
podra consultar en nuestra pagina), pero se dejan
aqui como parte de la consulta rapida:

« El manuscrito debe ser elaborado en Word,
formato simple, con letra Arial 12 e interli-
neado de 1.5.

o Las referencias o bibliografia seran reportadas
como Fuentes; deben estar anexadas y organi-
zadas en formato APA.

 El orden general propuesto para su manuscri-
to sera el de Introduccién, Materiales y mé-
todos, Resultados, Discusion, Conclusiones,
Fuentes vy, si fuera el caso, anexos (aqui se in-
cluirfan imagenes, las cuales deben enviarse
en formato jpg de alta resolucion, asi como
tablas y diagramas, todas los cuales deben ir
debidamente numeradas e identificadas en el
texto). Para los reportes de caso, se propone
sustituir Materiales y métodos/Resultados por
Reporte del caso (incluir sélo la informacion
relevante). Si existe alguna situacion especial
que no se ajuste a lo anotado, el comité edito-
rial aprobard cambios a esta base.

 El manuscrito debe incluir un resumen cuya
extension (omitiendo titulo y apartados), no

87

Revista de la Asociaciéon Psiquiatrica Mexicana

supere las 250 palabras, el cual se distribuira
en el mismo orden en el que se dispone el ar-
ticulo, adicionando después de éste el item de
Palabras clave.

o Los nombres de los autores deben estar con-
signados completos, asi como su profesion y
adscripcion actualizada. Sélo se debe incluir
la informacién de contacto del autor principal
(en caso de ser varios, se debe elegir uno solo).

« Los manuscritos seran enviados al correo
revistaapm@psiquiatrasapm.org.mx En caso
de que el comité cientifico apruebe el con-
tenido del articulo, este pasara a edicién y se
le comunicara al autor el nimero de la revista
para el cual queda contemplado. En caso con-
trario, se le enviaran las observaciones perti-
nentes para su correccion.

+ En caso de que el contenido de un manuscrito
no se considere relacionado con el contexto de
la revista, la Asociaciéon se compromete a no
conservar ninguna copia y a no realizar ningun
tipo de difusion a través de nuestros medios.

o En caso de cartas al editor, s6lo se requiere del
nombre del autor, su adscripcién, contacto,
contenido de la carta y, si asi se requiere, fuen-
tes relacionadas (cuyo nimero maximo sera
de cinco).

La asociacién se encuentra abierta a recibir sugeren-
cias con respecto a todos los aspectos de la publica-
cion; si tiene alguna, por favor hagala llegar al correo
revistaapm@psiquiatrasapm.org.mx.

Nuevamente agradecemos su aporte, esperando que
la RAPM pueda enriquecer la practica clinica diaria
de nuestro gremio a través de su apoyo.







