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Nuevas Terapias para pacientes psiquiátricos

Mercedes Utiel Sahuquillo
 
La utilización de los recursos artísticos y creativos en el cuidado de la salud es el fundamento del Hospital de Día para pacientes psiquiátricos.

La filosofía del hospital parece basarse en la creencia de que existe en el ser humano la necesidad de vivir de manera creativa, de transitar por el mundo de un modo significativo y en la medida de lo posible trascendente, y se utiliza esta idea para trabajar con la parte sana del paciente.

Winnicott considera que la tarea de la aceptación de la realidad nunca queda terminada, que ningún ser humano se encuentra libre de la tensión de vincular la realidad interna con la exterior, y que el alivio de ésta tensión la proporciona una zona intermedia (citando aquí a Pichon-Rivière) en la que se encontrarían las artes.

Afirma que el individuo descubre su persona sólo cuando se muestra creador y para tratar en la clínica a los pacientes, que necesitan ayuda y buscan su persona, debemos conocer la creatividad misma.

Su teoría enuncia que vivir de forma creadora es un estilo saludable y que por el contrario, el acatamiento es una base enfermiza para la vida.

En el vacío que deja la enfermedad mental resulta posible establecer un vínculo entre el vivir creador y el vivir mismo. Esto implica la posibilidad de que el paciente pueda entonces vivir en forma creadora y tener una existencia como individuo.

Varios autores hablan de un tercer espacio, que vendría a ser la intersección de dos mundos, el interior y el exterior, el yo y el no yo, lo subjetivo y lo objetivo y que trabajar en este tercer espacio, con el paciente, puede mejorar su salud psíquica y determinar su actitud creativa en el futuro, y esa actitud creativa le dará independencia y salud, porque vivir dependiendo de otro provoca enfermedad.

El potencial creativo es algo natural, pero desarrollarlo es bastante más complicado.

Se pretende que la creatividad se exprese a través de las actividades de forma espontánea y natural, dentro del tema propuesto; pero desde el lugar del que aprende, el profesional adopta la actitud respetuosa de no interferir para que los pacientes se expresen en las formas y los tiempos relativos que ellos deseen.

La creatividad entendida como la capacidad del ser humano de responder a necesidades, problemas o situaciones desconocidas, es así el material indiscutible de trabajo que le hace escoger uno u otro camino.

En el hospital se trabaja en que esos caminos se crucen, que haya un encuentro en el que, al menos, se intuyan varias formas de entender una realidad, matices y colores diferentes que lleven a la tolerancia, a ser conscientes de otras formas de vivir y de sentir.

El método de trabajo es la interrelación entre paciente, terapeuta y la tarea que constituirá el encuadre, y que se abre el lunes con psicoescritura y se cierra el viernes con psicopintura. Entre medias, cine, periódico, teatro, musicoterapia y psicodrama.

El profesional busca la interacción que resuene en cada uno de ellos la actividad del otro, que surja la identificación y se pueda llegar al diálogo y a la discusión, que se aprenda a mirar más allá de uno mismo.

Luego, cada profesional maneja el grupo de una forma y manera determinadas, de acuerdo con su formación y su carácter.

La diversidad de actividades es necesaria pues no todos los pacientes se expresan del mismo modo:

• La psicoescritura es muy utilizada como método terapéutico en salud mental. Es la forma más habitual de expresar de manera consciente lo que uno siente. Permite conocer muchos aspectos del sujeto, de su nivel cultural, del mundo que le rodea y cómo él está inmerso en ese mundo.

Se pueden conocer los sueños, recordar hechos pasados, hablar del futuro, de las frustraciones, de los deseos, de los valores, de la vida que nos ha tocado vivir.

El terapeuta puede valorar el respeto con el que se trata cada palabra dicha y el significado que puede tener, lo escrito, para el paciente.

• El periódico te conecta con el mundo, con lo que ocurre fuera de nuestra realidad. Una noticia hace aflorar tus sentimientos, negativos o positivos, te provoca sensaciones, te toca la fibra sensible o te hace recordar algo olvidado. Somos lo que leemos y el periódico es cultura.

• El cine te hace llorar o reír, te eriza la piel y te hace sentir miedo, te puede alterar hasta el ritmo cardíaco y es el arte que más te acerca a la realidad.

La cámara está diseñada para percibir lo que perciben nuestros mismos ojos.

En las películas proyectamos facetas nuestras, se reflejan situaciones que reconocemos como propias. El cine puede ser un buen terapeuta.

El teatro nos cuenta lo que perdura, los conflictos, las alegrías y las penas con un lenguaje exquisito.

La sensación es más o menos lo que tú sientes y te cuesta expresar dicho con grandiosidad y elegancia infinitas. En la representación, el paciente asume un papel con el que se identifica, que le hace ponerse en el lugar de otro y experimentar sensaciones que ni imaginaba.

• La musicoterapia consiste en el uso de la música para mejorar el estado psicológico, intelectual o social de las personas con problemas de salud o educativos. La música es un arte que cautiva, que transporta, que influye en la conducta y el carácter de las personas y modifica su comportamiento. Puede facilitar el contacto con bloqueos y producir la catarsis necesaria para la resolución del conflicto.

La música suave produce un efecto estimulante en las personas deprimidas. Los pacientes maníacos o con fobias, mejoran con música alegre. En situaciones de angustia y estrés se produce una mejoría inmediata.

• El psicodrama es un método psicoterapéutico y de aprendizaje psicosocial con raíces en el teatro de la espontaneidad y de la psicología individual y grupal. Utiliza técnicas de improvisación y construcción de imágenes, y se ha demostrado que es muy útil para evidenciar conductas y cuadros psicopatológicos.

Al igual que con el juego, el cine, el teatro y la vida, con el psicodrama aprendemos y cambiamos sin darnos cuenta.

Se trabaja con la espontaneidad, entendida como la capacidad de dar una respuesta adecuada a una situación nueva o nuevas respuestas a viejas situaciones, se crean nuevas soluciones.

En una sesión se puede representar un momento de nuestra vida que temamos o que deseemos que ocurra, lo que queramos, y representarlo es vivirlo, es ver y conocer tus propias reacciones, tus pensamientos, tu conducta, tus fantasías. Es la vida en un tubo de ensayo y sin los riesgos de la realidad.

• En la psicopintura se trabaja el dibujo como instrumento que provoca y revela aspectos inconscientes de la personalidad del sujeto.

Se trata de ampliar la conciencia a partir de lo que sienten con el ejercicio y promover, así, el autoconocimiento. La intervención puntual del terapeuta les ayuda a reconocer, asimilar y reincorporar lo proyectado o lo rechazado.

Lo más importante es ver cómo la persona percibe o interpreta el material sobre el cual proyecta sus procesos psíquicos, sus conflictos, ansiedades, fantasías, deseos, necesidades, ...

Vamos ahora, sin más preámbulos, a hacer un viaje mágico por una semana en el Hospital de Día:

 

 

 

Lunes

 

A primera hora, psicoescritura, el tema propuesto hoy es “la buena vida”. Media hora para el trabajo personal y el tiempo necesario para leer, uno a uno, todos los escritos sobre el tema. Hay recuerdos de una buena vida pasada, en la niñez o un tiempo anterior, reflexiones sobre tener que vivir la buena vida en cada segundo de nuestra existencia; referencia a la enfermedad actual, a las pequeñas cosas que no valoramos, al dinero, a la fantasía, la salud, la enfermedad, el poder. El humor ocupa, como no,  un lugar preferente.

Surgió el amor y yo recuerdo aquí a Kovaldoff que dijo en su discurso: “Amamos a seres no poseíbles que exceden nuestra capacidad de posesión, queremos más y se nos vuelven inaccesibles. Amar es querer más de quien uno tiene todo, nadie es más lejano que el ser íntimo”.

Lo que cada uno aporta, sirve a los demás y todo se discute, se comenta y se escucha. Se aprende a distinguir entre el mundo exterior, aquello que sucede más allá de nuestra piel y que son acontecimientos dentro de un contexto determinado, y el mundo interior en el que se experimenta subjetivamente lo que cada individuo interpreta respecto a lo que ha sucedido.

Recordando las palabras de Kovaldoff, “la subjetividad es inconquistable” recuerdo la representación de Hamlet, como tragedia moderna, interpretado por el grupo de teatro “Ciudad Escolar” en el que Hamlet es un personaje actual, es cualquiera de nosotros con nuestros miedos y nuestras sombras.

Acaba la actividad, el tema de la “buena vida“ ha dado sus frutos. Se ha construido un puzzle de una significación incalculable.

Para mí ha sido toda una experiencia, y es la primera vez en mi rotación EIR en que participo en algo parecido. He aprendido mucho de los pacientes en tan sólo una hora y media que dura la actividad y esto me servirá para saber cómo abordarles en lo sucesivo, se ha establecido un vínculo, una relación con el paciente difícil de conseguir fuera de este contexto.

Tras un descanso, se proyecta la película Don Juan de Marco (con Marlon Brando y Johny Deep).

“Es la historia de un hombre que creía ser el mejor amante que jamás había existido…

Un joven se balancea sobre la estrecha cornisa de una valla publicitaria. Está muy lejos del suelo. Es un hombre enmascarado que luce una vistosa capa y esgrime una desafiante espada. Afirma ser Don Juan de Marco, el mejor amante del mundo, seductor de millones de mujeres.

Ahora está desolado tras veintiún años de aventuras, duelos y romances y, sin encontrar más sentido a su vida…”

Don Juan es una obra que aborda en forma manifiesta la relación terapeuta-paciente. El psiquiatra (Marlon Brando) logra convencer a Don Juan (Johny Deep) de desistir del suicidio estableciendo sintonía con él. Lo hace de un modo bastante directo. 

De todos los personajes que aparecen en la historia es Don Juan el más interesante, el más vital. Por Se le diagnostica como delirante; se le intenta medicar. Ahora bien, Don Juan es inofensivo, en su "delirio" no causa daño a nadie y su transcurrir parece mucho más agradable que el de todos los "normales" que hay en el film.

Es bastante frecuente caer en el error de confundir salud con normalidad. Existen ciertas pautas de conducta que convencionalmente son aceptables aunque difícilmente puedan ser consideradas "sanas". 

Tal vez se aprenda a entender que cada persona no experimenta el mundo tal cual es, sino que más bien vivimos una representación interiorizada de lo que sucede por ahí fuera.

Al acabar la proyección, hay un comentario de la misma, la conclusión es que no hay una sola realidad, ya que cada uno la entiende de una manera diferente.

A través de los canales sensoperceptivos y los procesos que tienen lugar en distintas áreas de nuestro cerebro, cada persona reconstruye, interpreta y da sentido propio a aquello que sucede en el mundo exterior.

 

Martes

 

Hoy hacemos periódico, se trata de que cada uno elija una noticia y la comente, luego la puesta en común de todas ellas.

Los temas son variados: guerra, inmigración, deportes, catástrofes, política, espectáculos, pero si hay algún problema o alguna tensión en el Hospital de Día, este marca el carácter de las noticias.

Nos abrimos así al mundo que nos rodea y que es un importante contacto con la realidad, en algunos casos es el único encuentro con el mundo real en que vivimos.

En la puesta en común, la conversación surge de cualquier noticia, se pasa a hablar de lo más superfluo a lo más íntimo. Surgen discusiones, anécdotas, visiones particulares del mundo, de nuevo la salud y la enfermedad, que es algo que preocupa en el hospital pues vamos viendo cómo se aborda en las diferentes actividades, eso sí con diferentes matices.

Lo más importante de esta actividad, diría yo, es que es como un juego, pues al final se construye una especie de periódico interno con las noticias elegidas y que luego se expone en el tablón de anuncios. Por una parte se motiva a los pacientes a buscar la noticia, con lo que tienen, al menos, que ojear el periódico y buscar en este mundo nuestro, algo que les conecte a su mundo interno, con su carácter, con sus aficiones, incluso con sus preocupaciones más inmediatas.

Se abre así una posibilidad de diálogo en la que se ven capaces de participar, se aprenden palabras nuevas, nuevos conceptos. En definitiva, se utiliza el periódico como un pasatiempo y una forma importante de cultura al alcance de cualquiera.

Se pretende, por parte de los profesionales, crear un hábito de lectura y trabajar la capacidad de síntesis, que en muchos casos está dispersa.

 

Miércoles

 
Comenzamos la actividad con teatro. Nos valdremos de la contemporaneidad. Las palabras de Kovaldoff me sirven para explicar esta actividad: “el clásico está vivo, nos recuerda qué es lo constante”, “un hombre es todos los hombres”, “los clásicos son los fundadores de nuestra identidad, es lo que se mantiene en el tiempo, trágica revelación de una verdad encubierta”, “el destino es una ley escrita de antemano”.

Las obras suelen ocupar algunas semanas, pues no se dispone del tiempo suficiente para acabarlas en una sola sesión, y este tampoco es el objetivo, pues hay muchos sentimientos y connotaciones con las que trabajar.

Tras una hora de representación, se comenta la escena y se habla de los personajes, se les saca el jugo a cada uno de ellos. Los personajes hablan de nosotros y los pacientes hablan a través de ellos.

La obra elegida en esta ocasión es “La casa de Bernarda Alba” de Federico García Lorca.

Tras la muerte de su segundo marido, Bernarda impone a sus hijas, como luto, la reclusión. En esta situación extrema, un hombre, Pepe Romano, despierta sentimientos en tres de las hijas. Es el pretendiente de la mayor, amante de la pequeña y es amado, a su vez, por otra de las hijas, todo lo cual acaba en tragedia.

El tema central de la obra es el enfrentamiento entre autoridad y libertad o el conflicto entre la realidad y el deseo.

Bernarda Alba es autoritaria y represiva, las hijas representan actitudes que van desde la sumisión frustrante a la abierta rebeldía ante el “que dirán” y las apariencias, el honor y la pasión.

La implicación de los pacientes se deja ver a través de los personajes que eligen para representar.

Al concluir la representación, se abre un intenso debate en el que destaca, sobre todo, el luto, la rigidez de la madre, las costumbres de la época, la virginidad…

Se trata de una obra muy intensa, donde las emociones afloran para luego trabajarlas en otros espacios, como la consulta individual o el grupo terapéutico, que se realiza dos veces por semana, y donde la relación terapeuta-paciente es más estrecha.

Descanso y comienza musicoterapia:

La música llena el vacío que dejan las palabras, facilita soñar, recordar, alegra o entristece el alma y alimenta el espíritu.

Unos recuerdan y otros escuchan por vez primera una canción o una melodía. Entre canción y canción se comentan los diferentes estilos musicales, los entendidos discuten y surgen afinidades, los demás escuchan y aprenden. Las personas tímidas y con dificultades de relación, encuentran, en la música, un espacio para expresarse y para abrirse a los demás.

Uno de los pacientes trae una maqueta de música “techno”, compuesta por él mismo; nos cuenta anécdotas y explica cómo fue el proceso de grabación, y así poco a poco, por unos minutos, pierde su timidez. Es una persona que le cuesta expresarse en otras actividades, esto es un logro importante.

Le toca el turno a “Tengo” de Manuel Ruiz Queco, esta canción invita al movimiento y a la exteriorización de los sentimientos, surge así el diálogo, se comparten los recuerdos y las experiencias que la música sugiere.

Para finalizar, se escucha algo más suave y melodioso que invita a la calma y al relax, se trata de una melodía brasileña, en portugués, de un grupo llamado Zuco 103, que a otro de los pacientes le gusta mucho y quiere oírla en la actividad para que todos podamos disfrutar de ella.

Acaba la actividad de musicoterapia y me siento muy bien, me vienen a la memoria grandes canciones que me gustaría compartir con todos: “No dudaría” de Antonio Flores, “Sólo le pido a Dios” de Ana Belén, “Hoy puede ser un gran día” de Joan Manuel Serrat y tantas otras que siento la necesidad de escuchar y que escucharé al llegar a casa, pues aquí el terapeuta no es quién elige la música. El efecto de la actividad se ha dejado sentir en mí.

 

Jueves

 

Hoy toca psicodrama, se utilizan las reglas básicas del juego teatral para representar la ilusión del paciente.

La idea del psicodrama está presente en Hamlet, éste hace que una compañía de teatro represente la confabulación y el crimen, ante los reyes, para que aparezca la culpa y se haga así justicia, desatando las pasiones. Tras la representación, nada es igual.

El psicodrama, en el hospital, es un espacio para encontrar vías de solución a las dificultades vitales: familia, amigos, trabajo, etc. No hay fórmulas mágicas, cada paciente tiene que buscar sus propias soluciones.

En todo momento se recuerda que esto es un juego, que aquí las cosas pueden ser de otro modo.

El paciente, partiendo de una idea general, representa una escena y elige, para ello, a las personas que quiere utilizar para representar los diferentes papeles o personajes. Así los demás pacientes asumen otras personalidades, otros estados de la materia. Puedes ser esfinge, árbol, pájaro, puedes ser una obsesión.

Al igual que en Hamlet, la acción sobrepasa la norma, el paciente se encuentra con lo que no quiere afrontar y tiene que solucionarlo. Según palabras de Kovaldoff: “no todo es previsible, el hombre es imprevisible, no es dueño de sí mismo”

Cada paciente se convierte así en Hamlet e intenta solucionar su conflicto por medio de la representación, “se produce la impresión de un esquema de enfrentamiento de cada plan singular con un resultado final” […] Hamlet nos recuerda que sufre por una restauración imposible que constituye su destino […] En Hamlet, como en esta actividad, la “empresa del cómo”, alcanza un matiz inusitado y la forma de conversión se hace ceremonia.

Después de esta larga disertación referente al curso del sufrimiento, vuelvo a la realidad, estamos en psicodrama y hoy el trabajo consiste en representar “las calles de tu imaginación”.

Uno de los pacientes ha elegido representar la Gran Vía de Madrid, con su gran bullicio. El paciente transita por ella hasta llegar a la Plaza España, donde se sienta a ver pasar a la gente como forma de distracción, es un recuerdo.

Después se representa una calle de Siberia, donde un grupo de colonos, alrededor de un fuego, comen y alimentan a sus perros, mientras, a lo lejos se oye el aullido de los lobos hambrientos y envidiosos de los perros. Se le pide al paciente que vaya interpretando los diferentes personajes: perro, colono, lobo, y al final de la representación, él mismo relata que se encuentra muy bien al haber sido capaz de crear algo tan hermoso.

Es el turno ahora de una callecita de Irlanda. La gente se saluda al cruzarse y parecen estar felices, pero en realidad sólo se saludan, no hay implicación en esta calle, no hay una verdadera relación de amistad.

Finalmente se representa una calle de un barrio cualquiera donde vive un paciente que en la representación se olvida de incluir su propia casa y tras vivir la situación límite que esto conlleva, tiene que representar la solución, incluyendo la casa olvidada.

La actividad ha sido intensa, los pacientes llevan tarea a casa, pues según ellos mismos comentan, el psicodrama da mucho que pensar.

 

Viernes

 

Se cierra el encuadre semanal con la actividad de psicopintura.

Se propone un tema por consenso, se les da un tiempo para realizar el dibujo y luego cada paciente lo debe comentar. Se trabaja con lo obvio, si lo que el paciente dice y lo que se ve en el dibujo coincide.

El tema elegido para este viernes son las adicciones, se dice y se pinta que somos adictos a vivir, al amor, a sufrir; algunos de los dibujos reflejan verdaderas adicciones: tabaco, substancias psicoactivas, fármacos, autodestrucción, etc. Pero no vamos a trabajar este tema, porque ayer jueves, 11 de marzo, un gravísimo atentado conmocionó al mundo entero y especialmente a la ciudad de Madrid, donde ocurrió. Así que hoy 12 de marzo en psicopintura hay que tener en cuenta el dolor y la masacre, hay que expresar lo que se siente y como homenaje a las victimas se opta por construir un collage en el que las diferencias individuales maticen el conjunto.

Un antiguo proverbio dice: “muchas son las veredas que suben a la montaña, pero desde lo alto de la cumbre todos observamos la misma luna”.

Mutilaciones, infiernos, un tren intacto en el que la gente viaja tranquila, un hombre caminando con los ojos vendados que llega al borde del precipicio con paso seguro, un mundo perfecto junto a otro imperfecto, el símbolo de la paz con una referencia a “Imagine” de John Lennon, un avión que se aleja del globo terráqueo tal vez huyendo del sufrimiento a lo desconocido, al infinito; un dibujo que representa la conciencia colectiva en la que hoy todos estamos unidos ante esta desgracia y el comentario de que ésta conciencia colectiva debería manifestarse, no solo ante esto, sino ante todas aquellas cosas por las que hay que luchar.

“El sufrimiento es lo que hacemos con el dolor, la manera en que me vinculo con él y restauro la subjetividad, la recoloco”. El sufrimiento delata una pugna con el dolor que constituye el sujeto que ha de sufrir y que éste controla a través de estrategias. Debemos aprender a convivir con el dolor, a comprender el significado de dolor y del sufrimiento. “la esperanza surge donde no hay lugar para ello” dice Kovaldoff.

Los profesionales debemos dejar que el paciente exprese sus emociones y sentimientos sin interferir con los nuestros, y en esto se nos compara con la profesión de los actores, que representamos un papel y no debemos implicarnos hasta el punto de no dejar sentir al paciente sus propias emociones.

La actividad concluye y el viaje acaba, espero que haya sido de su agrado.

 

El hospital, evidentemente tiene otra actividad paralela, hay crisis, descompensaciones, momentos críticos para el paciente que hay que resolver a nivel individual, pero que no es el tema que hemos tratado.

Los profesionales, tras conocer tantos aspectos del paciente por las diversas actividades realizadas, demuestran una sensibilidad especial para detectar aspectos no evidentes que hay que trabajar para generar nuevos comportamientos o al menos, nuevas expectativas de que la vida de cada uno merece la pena, a pesar de esa enfermedad que un día significó un antes y un después.

No sé si se aprenden muchas cosas, tampoco creo que sea una cuestión de cantidad, pero tengo la certeza de que sea cual sea la situación actual del individuo, es posible vivir mejor y armonizar su existencia un poco más.

No hablemos pues de metas lejanas e inaccesibles, sino de ser capaces de seguir y mantener diariamente una dirección de crecimiento y desarrollo humano. El sendero que nos conduce hacia la meta puede ser llamado camino de realización, entendiendo como tal el desarrollo progresivo y hasta el máximo que podamos de nuestras potencialidades como ser humano.

Recuerdo las palabras de Kovaldoff, “el arte está lleno de respuestas si hay preguntas”.

En el hospital parece como si retrocediéramos un paso más y se trabaja incluso en cómo pueden surgir las preguntas.

Quiero terminar con una cita de William James que dice: “La genialidad es poco más que la facultad de percibir las cosas de un modo no habitual” y con la esperanza de que, tras el intenso trabajo, esto se consiga en el hospital.
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