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Estamos ante un libro importante. Aunque la base de datos se
limita a una poblacién en particular —ninos y adolescentes
fineses—, el fendmeno es universal. La autora aporta una pers-
pectiva Gnica al analisis del desarrollo humano, subrayando la
importancia de interacciones especificas en el proceso de desa-
rrollo de una identidad personal. Lo esencial en el desarrollo
positivo del individuo es el sentimiento de seguridad que se tie-
ne cuando se toman decisiones personales, asi como un senti-
do de justicia en las interacciones con el entorno. Los contro-
les rigidos y las normas inflexibles reforzadas con castigos
destruyen la iniciativa y generan adolescentes alienados, defen-
S1VOsS...

En este mundo del terrorismo cruel y la destruccién mili-
tar, los docentes de hoy dia, que ensenan a los lideres del mana-
na, deberian leer este libro.

VINCENT DOLE, MD

Rockefeller University
Nueva York
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Para mi, la explicacién de Pirkko Turpeinen acerca de como
hay que ayudar a los adolescentes es una descripcién de orga-
nizaciones terapéuticas que reflejan lo que se ha sido capaz de
realizar con grandes factores en contra. Pienso que es una des-
cripcidn vitalmente necesaria, que alentaria a psiquiatras y tera-
peutas a emprender algo similar...

Ha expuesto muchas de las realidades que se niegan en el
trabajo clinico, pero lo ha hecho con amabilidad y compa-
si6n, con la mirada puesta en la economia real de la situacion.

Sélo puedo decir que leer su libro ha sido como recibir una
verdadera bocanada de aire fresco.

Prof. ARNO GRUEN,

psicoanalista
Zirich
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CREATIVIDAD NORDICA

Proélogo al libro
de Pirkko Turpeinen

Los trastornos mentales graves, los trastornos que hoy llamamos
psicosis, han supuesto siempre una preocupacion para la huma-
nidad, tanto en el nivel popular, del pueblo llano, como en el
de las élites pensantes, los intelectuales... De forma tal que, pro-
bablemente, los momentos histéricos de aumento global de
las libertades en la polis, de aumento de las libertades civicas,
suelen haber corrido parejos con los intentos de integracidon de
las psicosis y los psicoticos: la creacidon por parte de Razhés
de la primera sala para pacientes con trastornos mentales en el
maristan de Bagdad, alla por el siglo 1X de nuestra era, el rena-
cimiento europeo, la Europa posterior a la revolucion francesa,
la URSS postrevolucionaria, la Segunda Republica espafiola,
los intentos acratas y anarcosindicalistas espafoles previos a la
instauraciéon de esa republica, etcétera.

De entre todos los trastornos mentales, los trastornos psi-
coticos son aquellos que probablemente causan mas sufrimien-
to y repercusiones tanto en el ambito psicoldgico (individual y
familiar), como en el econémico y social. En la actual coyun-
tura de la Europa «desarrollada», hay que contar con que, pro-
bablemente, el coste econdémico del cuidado de una persona
con ese tipo de trastornos supone un minimo de doce mil euros
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anuales, si tenemos en cuenta no sélo los costos en farmacos,
internamientos, personal cuidador, etcétera, es decir, los costos
asistenciales, sino también los gastos totales. Por ejemplo, los cos-
tos econoémicos y sociales que suponen las jornadas de traba-
jo desaprovechadas tanto por el paciente como por su familia
en la «civilizada Europa».Y como técnicos, como especialistas en
el problema, hemos de confesar que nuestros resultados, a pesar
de ese consumo de medios y sufrimientos, siguen siendo bien
magros... Mucho mas si se comparan esos resultados con los
obtenidos en el cuidado de este tipo de pacientes en paises
«en vias de desarrollo», en paises que frecuentemente no dispo-
nen de los «avances» proporcionados por la medicina occi-
dental: servicios de ingreso, neurolépticos, sofisticadas interven-
ciones psicosociales...

En nuestro pais y en gran parte de los paises europeos, asi
como en Norteamérica, el advenimiento del psicoanilisis su-
puso una nueva forma de acercarse a los locos, a los alienados
y a la locura. Fue un paso mas en ese camino de «rehumaniza-
cién» de la locura que ya habian iniciado el renacimiento sureu-
ropeo (por ejemplo, el padre Jofré y Arnau de Vilanova en
los territorios catalano-aragoneses) y, después, la devolucion
de los derechos civicos a los alienados y el «tratamiento moral»
que siguieron inmediatamente a la Revolucion Francesa (con el
impulso teérico de Pinel, Esquirol, Forel, los Tuke, etcétera). El
psicoanalisis supuso un primer intento cientifico de «compren-
sidon» de la locura, no sdlo de explicacidn cientifica. Un inten-
to «desde dentro», que tenia en cuenta el mundo interno del
paciente, del «alienado». Con el psicoanalisis y la psiquiatria feno-
menologica coetanea se intentaba ya no solo la reintroduccion
de la locura en la sociedad de la mano de los derechos civicos
elementales, sino también de la mano de la ciencia. Pero no bas-
to: las instituciones totales se resistieron durante decenios. Por un
lado, expresando asi las tendencias marginadoras, totalitarias y
disociadoras de toda la sociedad. Por otro lado, levantando defen-
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sas organizadas contra la angustia y la inseguridad que la psico-
sis, la pérdida del juicio de realidad, despierta en todos nosotros.

Resultado: se necesitaba un nuevo movimiento, mas ideolo-
gico y politico, que volviera a plantear en el seno de los paises
«capitalistas avanzados» las consecuencias ineludibles de esa nue-
va perspectiva, menos marginadora, de la locura y las psicosis.
La «antipsiquiatria» fue ese movimiento ideoldgico, cultural y
politico que milit6 en tal sentido a finales del siglo XxX. Su exten-
s16n y los movimientos sociales que lo siguieron en varios pai-
ses europeos, encabezados por Italia y Espafia, pusieron en mar-
cha lo que ha dado en llamarse la «Reforma Psiquiatrica» (en
realidad, la «tercera reforma psiquiatricar, si tenemos en cuen-
ta la realizada con la aplicacion de los derechos individuales a
los pacientes tras la Revolucion Francesa). Con el término
«Reforma Psiquiatrica» en nuestros paises se suele designar un
movimiento de la izquierda social y de la izquierda psiquiatri-
ca tendente a disminuir la marginacién de los psicoticos, de esos
seres que «tienden a perderse en los intersticios sociales y en sus
propios repliegues psiquicos». Dos lineas maestras de la refor-
ma psiquiatrica son el cierre de los manicomios y la creaciéon
de servicios comunitarios de atencidn al trastorno mental. Una
tercera linea de fuerza que todos defendimos algtin dia, y en
la que tal vez estibamos parcialmente equivocados, postulaba la
integracion de la atencidn a los trastornos mentales en la sani-
dad general, con unas formas organizativas similares a las prac-
ticadas en ella.

En algunos paises tecnologicamente desarrollados, el primer
y el tercer objetivos se han conseguido de forma mas o menos
amplia. El segundo objetivo, el de la creacién y extension de
servicios comunitarios adecuados, ha seguido desarrollos mucho
mias heterogéneos. A menudo, su evolucidn ha ido por detras
de la des-institucionalizacidén o des-internacién de los inne-
cesariamente internados, llegando incluso a facilitar un nuevo
tipo de marginacion de la psicosis «en la comunidad»: en alber-
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gues sociales, pisos y colectivos con poco apoyo profesional y
poco insertadas en la comunidad; o incluso, directamente, en
albergues y residencias sociales no asistidos. O en las calles y
cajeros automaticos de nuestras ciudades.

Por tanto, tal vez ya va siendo hora de que nos cuestionemos
de forma perentoria la «<bondad» (o, si ustedes quieren, la efica-
cia, eficiencia, efectividad, seguridad vy, sobre todo, la accesibi-
lidad) de nuestros sistemas «modernos» de atencidn a las psico-
sis. En realidad, tal vez estamos viviendo en unos paises y en una
época en los cuales ese tratamiento se ha reducido mas, se ha
hecho mas unidimensional.Y se corre el riesgo de seguir avan-
zando en el mismo sentido. En realidad, las tardes y noches de
nuestras ciudades, con la creciente plétora de «marginados y
sumergidos» que viven en las calles, durmiendo en bancos, rin-
cones, cajeros automaticos, cornisas, estaciones, barracas, jardi-
nes, cuchitriles, son una buena muestra de lo poco eficaz y efi-
ciente, o tal vez de la inaccesibilidad, o tal vez de la inseguridad
de nuestros sistemas de ayuda a esas personas, muchas de ellas
afectadas por trastornos mentales graves y/o de una grave
marginacidon o des-insercidn social. De hecho, es un indicati-
vo mas de como los ciudadanos del primer mundo, temerosos
de perder nuestro nivel de vida (confundido aqui con «nivel de
consumov), estamos tolerando el progresivo estrangulamiento
de las libertades reales, el progresivo estrangulamiento de nues-
tros sistemas democraticos.

Porque, a mi entender, la historia muestra que el cuidado
amplio, integral y acogedor de las marginaciones, de los margi-
nados y, de entre ellos, de los mas marginados de los margina-
dos, los «psicoticos», mejora en los momentos de mayor liber-
tad, impulso cultural, democracia. Es mas: resulta un buen
indicador del respeto a las minorias, un elemento fundamen-
tal de la democracia real, de la democracia social. Correlativa-
mente, se ve ferozmente restringido por los regimenes autori-
tarios, las guerras, la opresion. El maximo exponente de ello fue
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el régimen nazi, durante el cual, con la colaboracién activa del
establishment psiquiatrico, gran parte de los pacientes con tras-
tornos mentales fueron esterilizados primero y exterminados
mas tarde, naturalmente sin su consentimiento. En ese sentido,
la «unidimensionalizacién» actual del tratamiento es una
muestra mas, indirecta pero muy segura, de la «unidimensiona-
lizacidn» y la restriccion de las libertades propias de nuestras
sociedades. Entre otras razones porque, en nombre del espejismo
cientifico de la supuesta efectividad de los tratamientos biolo-
gicos, se ha dejado cada vez mas de lado la utilidad y utilizacion
de los medios psicologicos, de las diversas formas de psicote-
rapia, cuya eficacia estd actualmente demostrada y que resultan
ser fundamentales en la ayuda a esas personas y a sus familias.
Pero es que, ademas, no se le concede un lugar en el «arsenal (!)
terapéutico», ni en la mente de los clinicos, a un tipo de ayuda
fundamental: la que puede proporcionar un medio acogedor,
contenedor y carifoso, sea familiar, sea de amistades, sea de colec-
tivos sociales... Porque, en un altivo desprecio propio de reyes
desnudos, se ha olvidado el valor de la solidaridad, la ternura, el
carino, el «amor profano», para ayudar a estos seres humanos con
problemas.Y se ha olvidado la necesidad de que, como profe-
sionales, sepamos combinar los medios profesionales de ayu-
da con los medios no-profesionales, mucho mas potentes y
duraderos.

Tal vez va siendo hora de comenzar a pensar en una «ter-
cera o cuarta reforma psiquiatrica» teniendo en cuenta esos ele-
mentos. La cuestion del ordinal es lo de menos: quiero reco-
ger con ello ideas muy generales sobre los diversos pasos que la
humanidad ha ido dando para re-integrar en sus comunidades,
con un lugar adecuado en ellas, a los «locos», los psicoticos; a las
personas, sujetos al fin y al cabo, que padecen una psicosis. Pri-
mero, proporcionandoles algtin lugar donde vivir si no eran aco-
gidos por sus comunidades, pasos que se realizaron primero
en diversos pueblos y culturas: por ejemplo, en el mundo ara-
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be, a partir del siglo 1X de nuestra era. En la cristiandad una refor-
ma similar tal vez tardé mas afios o mas siglos, pero las realiza-
ciones en Valencia del rey Martin «el Humano» y el padre Jofré
o determinadas actitudes antimarginacion de muchos de los te6-
logos espanoles del siglo de oro, como Francisco de Vitoria y
Bartolomé de las Casas, nos permiten hablar de una primera
reforma. La segunda seria la que les concedi6 los derechos civi-
cos y, por lo tanto, los derechos a un tratamiento como sujetos
(de derecho) y a un tratamiento psicoldgico (el «tratamiento
moral»). La tercera reforma estuvo basada, como recordaba mas
arriba, en la abolicidon de los manicomios, de los nosocomios: de
casas de asilo y refugio, habian llegado a convertirse nuevamen-
te en lugares marginadores e instituciones para disociar y ocul-
tar la marginacion. Pero, como deciamos, la creacion de nue-
VOs servicios comunitarios en sustitucion de esas instituciones
ha tenido un desarrollo desigual —y hoy, cada dia menos comu-
nitario. Tal vez por eso hemos de comenzar a pensar en una
nueva «reforma psiquiatricar, incluso en paises, como el nuestro,
en los cuales la tercera reforma no ha llegado a desarrollarse has-
ta el final. Se trata de una reforma que, indudablemente, habra
de incluir la revalorizacién del cuidado y la preservacion de los
nucleos vivenciales naturales de la poblacidn y de su red social.
Consecuentemente, una revalorizacion de las relaciones huma-
nas y de las relaciones sociales para dichos cuidados.

Esta coleccién de la editorial Herder intenta aportar mate-
riales para tal via (Coleccion «3P»: «Psicopatologia y psicote-
rapia de la psicosis»). El trabajo de Pirkko Turpeinen y especial-
mente su libro Adolescencia, creatividad y psicosis, que el lector
tiene en sus manos, encajaban, pues, perfectamente en esta colec-
cién y en ese objetivo de replantearse de forma mas solidaria,
comunitaria, esperanzada y esperanzadora el tratamiento de
las personas con psicopatologias.

Pirkko Turpeinen ha sido durante veinticinco anos respon-
sable del desarrollo de los servicios psiquiatricos juveniles en
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la ciudad de Helsinki, que cuenta con cerca de medio millon
de habitantes. En los tiempos de su direccion, la tendencia domi-
nante de su trabajo consistié en trasladar los servicios lejos de
las unidades hospitalarias, en volverlos a reintroducir en la comu-
nidad en forma de residencias y clinicas para crisis y, en tltima
instancia, en trasladarlos al entorno natural de los adolescentes.
Para ello, Pirkko y su equipo concedieron una gran impor-
tancia, no s6lo en la deteccidn y en la prevencidn, sino inclu-
so en el aspeccto terapéutico, a los servicios escolares y a los
diversos servicios comunitarios.

Como el lector podra observar rapidamente, la orientacion
teérica de Pirkko Turpeinen no puede ni debe calificarse de
«psicoanaliticar. Menos atin concuerda con los «cognitivismos»
o «biologismos» de moda en la asistencia en tantos otros luga-
res y dispositivos... La orientacién de la Dra. Turpeinen podria
calificarse mas bien como humanista. Muchos sesudos profe-
sores e investigadores universitarios podran juzgar sus aporta-
ciones como naif, roussonianas, o incluso utdpicas... No creo
que eso inquiete mucho a Pirkko, pues me parece que se
encuentra a gusto dentro de la piel, las actividades y el califi-
cativo de «<humanista». De ahi que se atreva a plantear de for-
ma tan directa y vivencial la utopia democritica, la utopia hu-
manista aplicada a la psicologia en general y a la psicosis en
particular.

Proviniendo de Finlandia, uno de los paises cultural y tec-
nologicamente mas avanzados del planeta, no deja de resultar
sorprendente su tono y sus reflexiones, al menos si se las com-
para con nuestras sesudas y «cientificas» reflexiones, habituales
en el ambito de la salud mental. Alguno de sus planteamientos
psicologicos, politicos y filoséficos sobre la organizacion social,
como ya he dicho, podran sorprender al lector, maxime si se
tiene en cuenta que provienen de quien durante veinticinco
afios ha dirigido los servicios que atendian a nifios y adolescen-
tes de una ciudad de elite como Helsinki.
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Amén de mi amistad con ella y mi coincidencia en la nece-
sidad de reformar profundamente las instituciones dedicadas a
la salud mental de esas edades, me une también a ella esa apues-
ta por la utopia democratica que profesa. Poseemos ademas en
comun una serie de coincidencias profesionales, en nuestras aspi-
raciones para la asistencia y en nuestros desvelos. Por ejemplo,
acerca de la necesidad de aproximar lo mas posible las redes
atencion a adultos y nifnos en salud mental, comenzando pre-
cisamente por la adolescencia; en la importancia que ambos
concedemos a la necesidad de que los familiares sean apoya-
dos en esos primeros meses y anos de crecimiento de los nifios;
en la prioridad que hay que conceder, en la asistencia, a bebés
y familias con bebés y nifios pequenos, y a los adolescentes y
las familias con adolescentes; en la necesidad de reintroducir
un papel para el padre en las consideraciones tedricas y practi-
cas de la salud mental; en que deben existir dispositivos sin lis-
ta de espera para adolescentes; en que la principal ayuda para las
crisis de los adolescentes es la psicologica (profesionalizada y
«profana», comunitaria); en la importancia del «<amor profa-
nov, la solidaridad no profesionalizada (pero si apoyada) para
el cuidado de estos sufrimientos humanos; en los enormes peli-
gros que supone la actual medicalizacién y «psicofarmacolo-
gizacion» abusiva, etcétera. Todos esos temas son tocados por
Pirkko en este volumen, pero no tan sélo de forma teorica, sino
explicando sus multiples experiencias al respecto.Y de una for-
ma basada siempre en la sencillez, el respeto humano, la demo-
cracia como orientacidn social y cultural y no sélo la democra-
cia formal...

Para los que lamentamos lo poco que se tiene en cuenta y
recuerda nuestra propia y maltrecha historia de Espafia, para los
que lamentamos lo poco que se ha hecho por una historia de
las ideas sobre la salud mental y la locura en nuestro pais, el len-
guaje de Pirkko nos recuerda el lenguaje, las ambiciones, las uto-
pias y las organizaciones médicas y psicosociales puestas en mar-
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cha por el anarquismo vy el anarcosindicalismo espanol y cata-
lan. Por ejemplo, al anarcosindicalismo de los afos previos a la
proclamacion de la Segunda Republica Espaniola y el de la Revo-
lucién Espanola de 1931 a 1937, hasta el declive revoluciona-
rio oficializado abruptamente por los <hechos de mayo» en la
Barcelona de 1937. Es posible que la Dra. Turpeinen no lo sepa,
y al menos en esto libro no lo nombra, pero sus reflexiones y
su tono nos recuerdan textos y reflexiones del Mosct postre-
volucionario de 1917 a 1923 (por ejemplo, el «Hogar Infantil
experimental» del Mosct de esa época) o textos y realizaciones
de la Cataluna y el Aragdn revolucionarios de los anos treinta
y de los consejos y milicias anarcosindicalistas y poumistas del
alto Aragén.

Otros aspectos tedricos y practicos sorprenderan al lector
con diversa intensidad: me refiero por ejemplo a algunas de sus
reflexiones y practicas sobre el papel del padre, el rol de los pares
(amigos y allegados) desde la infancia temprana en el desarro-
llo del nifio, el peligro de tomar determinadas medicaciones
durante estas edades...

Pero se esté de acuerdo o no con sus reflexiones y propues-
tas, espero que a muchos de ustedes les resulte vivificante, como
para mi lo ha sido, la espontaneidad de la comunicaciéon que
Pirkko Turpeinen establece con nosotros a través de este libro;
la espontaneidad y sencillez que destila, maxime proviniendo
de una profesional con mas de cuarenta afios de trabajo en este
ambito y mas de veinte como directiva.

Les desearia que, como yo, en algin momento puedan sen-
tirse trasportados un poco por ese «aire fresco» que proviene del
frio del norte (actualmente, parte de los dias de Pirkko trascu-
rren a temperaturas de veinte y treinta grados bajo cero...). Pero
espero que coincidan conmigo en que, paraddjicamente, sus
paginas trasmiten una notable calidez: la de la utopia humana,
la de una solidaridad en marcha y potencialmente creciente. Se
trata de la solidaridad entre los pueblos, ese suefio de amistad
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popular que, como un antiguo pero esbelto bertgantin, surca,
solitario, los caminos del mar de la historia. Es el mismo velero
de la solidaridad con los marginados, oprimidos, sumergidos,
postergados... Una utopia que no tiene por qué estar en con-
flicto con la profesionalidad, sino que puede y debe infundirle
calor, aliento solidario y esperanza.

JORGE L. T1ZzON
El Puerto de Santa Maria y Barcelona, marzo de 2007
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