ALFREDO MOFFATT jHASTA LA EMANCIPACION!
UN RECUERDO DEL CONVERSATORIO EXPERIENCIAS
DESMANICOMIALIZADORAS DE ALFREDO MOFFATT EN RELACION CON LA
LEY DE SALUD MENTAL 26.657

Pefa, Candela Nahir 2
aFacultad de Psicologia, Universidad Nacional de Cérdoba

Navarro Cerigioni, Candela®
b Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de Cérdoba

Isorni, Alfredo ¢
¢ Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de C4rdoba

Klor, Juan Cruz ¢
d Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de Cérdoba

La salida es colectiva siempre; en este mundo injusto y desigual,

ninguna persona se salva sola

Alfredo Moffatt, autodenominado como psic6logo de los margenes, fue un hombre que
tomo a la psicologia social como algo mas que una profesion. Metido hasta los codos en el
trabajo comunitario, decidi6 implementar una terapéutica social y humanamente arraigada a

la realidad de la Argentina, y principalmente de los barrios y localidades bonaerenses que
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recorria. Con fuertes criticas hacia teoricistas que, segun él, plantean terapéuticas destinadas
a clases medianas y altas, Moffatt decidi6 aplicarse a una psicologia para los oprimidos.

Moffat, quien, como él mismo decia, llevaba de titulo accidental académico el de
arquitecto, de joven comenz6 a recorrer las villas miseria de la provincia de Buenos Aires con
el fin de ver de frente la realidad de su pais, y en ese recorrido se encontré con el gran Pichén
Riviére quien, hasta su muerte, seria su mentor. Sus experiencias con la psicologia social y
comunitaria continuaron: trabajé con el Dr. Fiasche —también discipulo de Rivére— en un
hospital en Nueva York, lo que le permitié aprender sobre terapias de intervencion en crisis.
Ademas, creb en el Hospital Borda la Pefia Carlos Gardel, donde distintos talleres de danza,
teatro, deporte y trabajos colaborativos funcionaban como espacios terapéuticos alternativos
para combatir la locura y el encierro, y el aislamiento que este conlleva. En el mismo hospital,
trabajé con la laborterapia con “veinte de los llamados locos”, en palabras de él. Replico esta
terapéutica del trabajo en los inicios del Bancadero, espacio que sigue funcionando, donde
junté gente que iba en busca de acompafamiento psicolégico con los profesionales vy
voluntarios dispuestos a ayudar, con el fin de construir un espacio donde se pudieran
reelaborar las formas que la ansiedad y la tristeza presentan por medio del folklore que se ve
representado en las cotidianidades de los grupos de personas. También, dentro de muchos
de los proyectos que llevé a cabo, Moffatt fundé el Bancapibes y Oyitas, espacios destinados
a nifieces vulneradas. Ademas, trabajé con el pedagogo Paulo Freire, e implement6 técnicas
de psicodrama de la mano de Eduardo Pavlovsky.

Alfredo Moffatt fue un psicélogo de los marginados, los oprimidos, los locos, los
pobres, los abandonados. Ni la burocracia ni la hegemonia médica fueron trabas para detener
el trabajo que él, junto con su escuela, profesionales y gente que comparte estas ideas, han
logrado hacer todos estos afios. Los escritos que nos dejé, tales como Psicoterapia del
oprimido; Terapia de crisis; En caso de angustia, rompa la tapa son manifiestos que nos
permiten entender que es posible hacer una psicologia situada, humana, construida
colectivamente con herramientas terapéuticas que escapan al consultorio; y principalmente,
entender que 0 nos curamos juntos, 0 N0 NOS curamos.

Lxs invitamos a visitar la pagina de la Escuela de Psicologia Social de Alfredo Moffatt,
donde pueden encontrar mas informacién sobre la vida de Moffatt y los proyectos que llevaron

y llevan a cabo desde ese espacio: http://www.moffatt.com.ar/
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Experiencias desmanicomializadoras de Alfredo Moffatt en relaciéon con
la Ley de Salud Mental 26.657

En noviembre del ano 2022, se dictd el conversatorio “Experiencias
desmanicomializadoras de Alfredo Moffatt en relacion con la Ley de Salud Mental 26.657”,
bajo la conduccién de la Comision de Salud Mental de la catedra “Problemas Epistemolégicos
de la Psicologia B” —espacio pensado para ayudantes alumnxs y adscriptxs de la catedra,
asi como para cualquiera que estuviera interesadx— para fomentar la produccién original y
colectiva. Uno de los propdésitos fue traer a conversacion y a discusién la vigente Ley de Salud
Mental, con el objetivo de poder leerla desde la mirada politica y epistemolégica que plantea
Alfredo Moffatt, para de este modo permitirnos reflexionar sobre nuestras posiciones como
agentes en el campo de la Salud Mental. El objetivo principal de este taller fue articular las
experiencias desmanicomializadoras, en este caso, especificamente aquellas propuestas por
Alfredo Moffatt, teniendo en cuenta sus elaboraciones criticas y polémicas en torno a la
psiquiatria, particularmente hacia la concepcién o nocién de enfermedades mentales y su
relaciéon con la epistemologia de las ciencias. A su vez, dialogar en torno a las modificaciones
y transformaciones de la Ley en torno a cuestiones de atencion, diagndstico y tratamiento. La
eleccion de trabajar con este autor se dio porque se consideré que su trabajo refleja una
posicién politica e histéricamente notable sobre el campo de la Salud Mental en Argentina.
En el conversatorio, se tuvo como expositor invitado a Alejandro Alonso, quien es integrante
de la Escuela de Psicologia Social de Moffatt y, ademas, se cont6é con la exposicion de
integrantes de la catedra organizadora. A continuacion, les acercamos escritos de los trabajos
expuestos por dos integrantes de la catedra, para que puedan conocer algunas de las
tematicas charladas en esa jornada, y lleven a reflexion las propuestas que se han intentado

plasmar en el taller.
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Lalocura entre creenciay creacion: sobre la redistribucion de la locura

y la conciencia de Salud Mental desde Alfredo Moffatt

Alfredo Isorni

La Ley Nacional de Salud Mental tiene planteos oportunos sobre la gestacion de
procesos de desmanicomializacion, aunque esta palabra sea inexistente en la misma. Las
medidas estudiadas e implementadas en los diferentes articulos de este bastion legal se
sostienen en practicas que buscan disolver estructuras de poder de épocas anteriores, como
la autoridad total del psiquiatra o los métodos invasivos y represivos de control terapéutico.
Para hacerlo, se valen de diferentes estrategias, tales como la salida progresiva de los
manicomios a otros dispositivos de contencidn, la intersectorialidad como superficie de
accion, la interdisciplina como espacio de intertextualidad tedrica y el necesario resguardo de
derechos humanos de los usuarios, como también la reafirmacion del caracter activo de los
mismos en los diferentes momentos del abordaje.

Ahora bien, el tratamiento hegeménico de la locura, o de los procesos de salud-
padecimiento mental, no tiene como eje la disolucién de este sistema, por motivos mas que
claros, ya que seria borrar su terreno de aplicabilidad. Sin estos elementos, los cuales la Ley
viene a cuestionar, la hegemonia psi se veria desprovista de sus garantias. Sin embargo, ya
pasaron 13 afios desde la sancién de nuestra ley y muchos mas de la problematizacion sobre
las instituciones asilares, de los cuales solo encontramos gestas intelectuales y avances que
se corresponden parcialmente a los objetivos criticos y legales ya mencionados. Alfredo
Moffatt en su obra Psicoterapia del oprimido desarrolla una serie de conceptos, practicas e
instrumentos para revertir la situacion actual y estimular la proyeccién positiva de la
desmanicomializacién. Para esto, tomaremos como punto de partida una idea que merece
ser trabajada, la cual Moffatt denomina como "redistribucion de la locura”. Esta nocion
sostenida por el autor nos anticipa la influencia marxista en sus planteos, influencia mediada
por quien, segun él, fue el culpable de sus pensamientos e ideas: Enrique Pichon-Riviere. Al
igual que sucede con la riqueza, la cual es acumulada en pequefios estratos de la burguesia
y gestada en los medios de produccion, la locura es acumulada en espacios necesarios para
gue la burguesia prosiga con sus quehaceres sin que la importune algin padeciente. Esto
contiene una operacion crucial para comprender la profundidad de la idea de redistribucion

de la locura. Para Marx, y no solo para Marx, la riqueza es creada en los medios de
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produccién. A su vez, en nuestra lectura de Moffatt, la locura es materializada y perpetrada
en sus medios de produccion: los manicomios. Al interior del asilo, se lleva a cabo lo que el
autor enuncia como “formas y procesos de degradacion mental’, idea que compara y
relaciona con la degradacion material sufrida en la pobreza. De esta manera, los procesos
degradativos de los sistemas mentales ejercitan la produccién de la locura. Es lo que el autor
denomina como “chivos emisarios”, es decir, sujetos en los que se depositan una serie de
miedos, ansiedades y fantasmas de los cuales la cordura no se hace cargo. Moffatt sostiene
gue "gran parte de la psiquiatria manicomial es ideologia y no ciencia" (Moffatt, 1974: 8) es
decir, un sistema que se basa en la accion represiva en base a supuestos que no provienen
de la ciencia, sino de la economia general del poder. De este modo, la accién de la psiquiatria
consiste en repetir una historia moral que se viene constituyendo desde la caza de brujas en
el Medioevo. En nuestra lectura, se puede leer que el tratamiento manicomial esta regido por
un conjunto de creencias y categorias valorativas propias de su ideologia. Asi, nos parece
necesario remarcar la creencia como acto psico-politico. La creencia es una actitud politica
que tiene sus consecuencias. En relacion a esto, Alfredo Moffatt nos dice lo siguiente: “lo que,
para nosotros, crea y mantiene la situacion del oprimido; es primero que el sometido se crea
inferior, es decir, que asuma la moral del amo” (1974: 47). Incluso si el usuario cree que esta
loco no es a causa de su padecimiento, sino de la economia del poder que actla
disciplinariamente sobre un sistema moral de creencias. En consecuencia, el autor nos
comenta: “Esto conduce a que la forma adaptativa mas comun sea el aceptar esta propuesta
del medio manicomial y comenzar comportarse “como un loco”, es decir, a cumplir las
expectativas de la institucion” (Moffatt, 1974: 6). No se es loco porque se es, sino porque se
cree. Y la creencia, en contextos represivos, es muy dificil de cuestionar, ya que cualquier
mensaje que se emita, como dice el autor, va a ser re-interpretado y descalificado por los
profesionales del manicomio, argumentando que lo que se dice es porque se esta enfermo.
Es lo que Alfredo Moffatt denomina como la amputacion mas dolorosa, es decir, la pérdida de
la dignidad. Ya la voz no tiene peso y todo lo que se piensa es tamizado por la categoria de
loco o amordazado por las técnicas farmacolégicas. Jacques Lacan en Acerca de la
causalidad psiquica dice lo siguiente: “Si un hombre cualquiera que se cree rey esta loco, no

lo estda menos un rey que se cree rey” (1946: 169). De esta manera, la responsabilidad de la
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distribucion desigual de la locura concierne en mayor medida al cuerdo que se cree cuerdo,
gue al loco que se cree loco. Sin embargo, la locura no es lo que el amo cree. En la locura,
también se manifiestan los pensamientos mas oportunos ante un mundo que no deja de
importunar al oprimido. Creer que la locura es inerte y solo irracional es sentenciar los
procesos creativos a la ruina. Por eso, como dice Moffatt (1975: 125): “Defendiendo una
redistribucion y elaboracion de los contenidos irracionales también estamos defendiendo
nuestro derecho a la creacién, a la imaginacion y a conocernos nosotros mismos, hacia
adentro, hacia nuestro inconsciente”. Sostener politicamente la redistribucion de la locura no
solo permite pensar nuevos mundos para los oprimidos, sino nuevos horizontes para los que
estan afuera del muro, horizontes colectivos de conciencia de Salud Mental, que configuren
una salida al cuerdismo y a la sobre-productividad obligada de la modernidad. Por eso, la
batalla de la locura esta entre la creenciay la creacién, entre la moral como brajula diagnéstica
y la posibilidad de colectivizar las invenciones personales. Ahora pasaremos a desarrollar una
nocién de Moffatt denominada como tacticas de contra-cultura, en donde podemos percibir
estrategias creativas y colectivas de subversion del poder asilar.

Alfredo Moffatt nos dice que, al interior del asilo, en los rincones mas profundos, donde
la locura se come a la propia locura, se configuran tacticas de contra-cultura. Algunos
usuarios, sin las consecuencias del chaleco quimico o de las técnicas represivas, consiguen
invertir el curso tipico del tratamiento hegemodnico con diversas y variadas modalidades de
accion. Una de ellas, por ejemplo, la astucia de lograr esconder el farmaco en algun lugar de
la boca impidiendo su administracion, acompafiando esta accién del gesto de tragar. Ahi se
manifiesta una experiencia microfisica de desmanicomializaciéon, ya que se percibe una
conciencia plena sobre el tratamiento farmacoldgico y sus efectos en el usuario. Decimos
microfisica, porque suponemos, en nuestra lectura de Moffat, la construccion disciplinar e
institucional de locura que, con minimas estrategias, como ser la dosificacion de una pastilla,
suprime no solo el sintoma, sino, como dice el autor, los rasgos mas esenciales del ser
humano: su identidad personal. De este modo, las tacticas de contra-cultura ejercitan la
desmanicomializacion en el momento en que se rompe con los procesos manicomiales mas
especificos. Son movimientos que participan de un orden més general, de lo que Moffatt
trabaja como cultura popular: un estilo de saber que se rige identitariamente a través del
devenir constante de astucias para destrabar la rigidez y las instancias represivas que
aquejan a la persona. Asi, estas estrategias microfisicas que configuran los usuarios de los

manicomios permiten pensar la desmanicomializacion desde dentro, como pequefios
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destellos de resistencia que logran hacer trastabillar al poder alienante del tratamiento asilar.
En palabras del autor: "Estas tacticas de contra-cultura existen en toda institucion que tenga
caracter represivo y en los hospicios son a veces verdaderas reservas de salud mental. Lo
decimos especialmente por los grupos informales de internados que logran formas de
socializacién con alta reintegracion de los vinculos personales, a escondidas del personal,
gue las combate pues le crean areas fuera de su control disciplinario" (Moffatt, 1974: 14). De
este modo, las tacticas de contra-cultura de los usuarios encuentran en la cultura popular, en
la forma que sea, un acervo potente para invertir el control represivo. Para lograr una
redistribucion de la locura, Moffatt propone una serie de movimientos necesarios: en primera
instancia, una movilizacién de las bases con los usuarios internados para ir conquistando
autonomia y autodeterminaciéon. Aqui se podria rescatar la potencia desalienante de las
tacticas de contra-cultura, mencionadas anteriormente, como focos de resistencia y
proyeccion de autonomia. Luego, en segunda instancia, el replanteo de la idea de comunidad
desde y a través de la cultura popular, para asi lograr la meta final que es la redistribucion de
la locura y, en consecuencia, de la cordura y la imaginacion.

De esta manera, teniendo en cuenta la propuesta del autor, creemos necesario
combatir con conciencia de Salud Mental, asi como Marx planteé la conciencia de clase como
el acto politico de reflexién activa ante el hecho irrefutable de la explotacion del proletariado
por la burguesia. Entonces, una conciencia de Salud Mental permitiria dar cuenta de nuestras
ansiedades, angustias, miedos, fantasias, deseos y creencias, que posibilita redistribuir la
locura y dejar de depositarla en los usuarios de Salud Mental. Es un esfuerzo insoslayable
para generar las condiciones de posibilidad de la desmanicomializacion. Proceso que debe
atender a las tacticas creativas de contra-cultura de los usuarios, de los cuales debemos
aprender y resituar en nuestros modos de pensamiento. Esta conciencia politica de los
procesos de Salud Mental nos acompafiaria a disolver la cordura como excusa burguesa y
normada ante el padecimiento mental. La conciencia de Salud Mental nos involucraria en un
esfuerzo de imaginacion de mundos diferentes, en donde la voz no sea descreida y la locura

no sea una cuestion moral.

Heterocronias. Feminismos y Epistemologias del Sur.
Vol. V-Num. 1

Esta obra esta bajo una licencia internacional Creative Commons Atribucion-NoComercial 4.0 @, Ole]

BY WO

79


https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/

Pefia, Navarro Cerigioni, Isorni, Klor

Bibliografia

Lacan, J. (1946): "Acerca de la causalidad psiquica". En Escritos 1. México: Siglo XXI, 1975
(1988).

Ley Nacional de Salud Mental N° 26657 (2010), Ministerio de Salud de la Nacién Argentina,
Buenos Aires.

Moffat, A. (1974). Psicoterapia del oprimido. Ideologia y técnica de la psiquiatria popular.
Buenos Aires: ECRO.

Heterocronias. Feminismos y Epistemologias del Sur.
Vol. V-Num. 1

Esta obra esta bajo una licencia internacional Creative Commons Atribucion-NoComercial 4.0 @

80


https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/

Alfredo Moffatt jHasta la emancipacién!
Un recuerdo del conversatorio Experiencias desmanicomializadoras de Alfredo Moffatt en
relacion con la ley de salud mental 26.657

Repolitizacidén de la salud mental a partir de Moffatt y Fisher

Juan Cruz Klor

Introduccion

La posible relacién que puede haber entre el argentino Alfredo Moffatt y el pensador
britAnico Mark Fisher no se encuentran en sus textos. Mas bien, se pueden encontrar temas,
intereses y problematicas similares. El aspecto principal que los relne, y el que atafie a los
fines de este trabajo, es la salud mental. Desde diferentes ambitos, ambos denunciaron la
manera en esta es abordada y entendida. Por medio de la filosofia y de la psicologia, Fisher
y Moffatt respectivamente propusieron maneras de repolitizar el ambito de la salud mental.

En este trabajo, intentamos producir una relacion entre ambos autores aunados por
Su vision critica y sus propuestas novedosas para con la salud mental. Para ello, en primer
lugar, detallamos las caracteristicas de los hospicios y sus mecanismos para ontologizar la
enfermedad mental, tal como lo expone Moffatt en Psicoterapia del oprimido. En este punto,
se desarrollan los elementos temporales, espaciales y cosificatorios que habilitan una
hermenéutica diagnéstica al interior de la institucion psiquiatrica. En segundo lugar,
desarrollamos la denuncia de Mark Fisher sobre el realismo capitalista y su despolitizacion
de la salud mental. El realismo capitalista se erige como una unidad sin contraposicion. Nada
hay por fuera de él, no hay posibilidad de pensar mas alla. Esta etapa del capitalismo tardio
aborda la salud mental desde una perspectiva individual, biolégica y farmacolégica. La
propuesta de Fisher es dar cuenta de que los padecimientos mentales tienen una causa
social, cultural y econdmica. Por dltimo, en tercer lugar, establecemos que la comunidad
popular como esquema referencial planteado por Moffatt como ejercicio profesional del
psicélogo social y la ley 26.657 son dos formas de repolitizar el malestar privado dando lugar

a pensar de otra forma el padecimiento subijetivo.

El hospicio como lugar de ontologizacion de la enfermedad mental a partir de la

segregacioén y el estigma
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Alfredo Moffatt, discipulo de Pichén-Riviere, es uno de los grandes referentes de la
critica a la psiquiatria opresiva. Gran parte de sus libros se sustentan en un rechazo a los
manicomios en tanto lugares iatrogénicos para las personas con padecimiento mental. Aqui
esbozaremos las principales caracteristicas que retoma Moffatt sobre dicha institucion, como
asi también sus consecuencias psicolégicas.

En su libro Psicoterapia del oprimido, el psiquiatra argentino hace un esbozo
minucioso de las caracteristicas de los centros de internamiento. En su aspecto espacial, el
hospicio se caracteriza fundamentalmente por ser un ambito hermético de encierro. Se
sustenta en la légica carcelaria. No hay afuera del asilo. Alli, el internado no tiene la posibilidad
de relacionarse con el mundo exterior. Vigilancia constante, monotonia y superpoblacién son
algunos de los elementos que destaca Moffatt.

La temporalidad del hospicio es muy idiosincratica: alli el tiempo no pasa. Es un
presente continuo, un letargo donde el vacio se hace presente. Para nuestro autor, esto se
debe a dos puntos. El primero de ellos es la falta de un proyecto de vida. Uno sabe cuando
se entra mas no se esta seguro cuando se sale. La internacién no tiene una fecha clara de
finalizacion. Quien esta encarcelado, nos ejemplifica Alfredo, puede contar los dias que faltan
para obtener libertad. Eso hace que el tiempo avance y se pueda planificar. Esta posibilidad
no se presenta en el internamiento. El segundo elemento que brinda este caracter temporal
en el hospicio es la falta de trabajo. Llevar a cabo una tarea permite estructurar el dia. Ahora
bien, cuando hay ausencia de cualquier actividad y el ocio es abundante, se produce una
desorganizacion yoica. En el internamiento, todos los dias son lo mismo porque no hay un
eje con el cual organizarse. No hay futuro, todo es incertidumbre. De manera precisa, Moffatt
nos dice que aquel que esta encerrado tiene enfermo el destino. El hospicio es el entierro
psicolégico del internado porque su destino es el encierro.

Habiendo expuesto de manera sucinta la espacialidad y temporalidad, toca desarrollar
la cosificacion del padeciente. De esta manera lo expone Moffatt: “Pues al ser considerado
“loco” ni siquiera uno mismo es testigo de lo que puedan hacer con uno, lo cual conduce a la
sensacion desesperante de que los demas no consideran que uno existe; y, en consecuencia,
uno no existe” (1974: 11). La cosificacion es el proceso psiquiatrico mediante el cual el
internado pierde su subjetividad y su identidad. El criterio de enfermedad, para el psicologo
argentino, es la amputacion de las funciones vitales que impide una relacion con el mundo, y
Su posterior reorganizacion. Esto tiene como consecuencia la ausencia de un sentido

personal alojado en la comunidad. La enfermedad mental se caracteriza por un hiato entre el
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individuo y los otros. De la misma manera, la salud va a ser considerada como la constitucién
de una identidad con proyecto de vida que dote de sentido individual y que habilite la relacion
activa con la comunidad. En este sentido, el hospicio es iatrogénico, ya que una de sus
funciones centrales es coartar, degradar y negar la identidad de cada paciente. El ya no es
alguien, es algo. Y en tanto algo, no necesita de los otros, es aislado.

A su vez, en la institucién asilar, surge una hermenéutica diagnéstica. Evidentemente,
una de las tareas del psiquiatra es determinar un cuadro clinico a partir de los sintomas que
ve en el paciente. Dentro del asilo, el paciente se convierte en un diagnéstico o, mejor dicho,
todo lo que haga el paciente va a ser leido en la clave de su diagndstico. En el asilo, se parte
de la base de que la persona internada esta loca. De alli que su accionar va a confirmar el
cuadro psicopatoldgico que le asignaron. El diagndstico funciona como etiqueta, como un
estigma marcado a fuego. En este punto, el internado es su diagnostico. La hermenéutica
psiquiatrica produce una ontologizacion de la enfermedad.

Siguiendo este argumento, entendemos al hospicio como un lugar de destruccién de
la identidad del internado como asi de su proyecto de vida para pasar a ser solamente un
diagnostico. Este Ultimo se caracteriza siempre por ser individual e irrevocable. Se es
psicotico o esquizofrénico. Partiendo de esta idea de persona, la psiquiatria represiva ha
justificado préacticas atroces de violencia sistematica —electroshock, bafios de agua helada,
etc.— Por otra parte, la psiquiatria organicista plantea que la enfermedad tiene un origen
meramente organico. Por ello, la cura es a través de psicofarmacos.

En resumen, la idea de locura que critica Moffatt tiene causas individuales, lecturas
esencialistas y métodos de curacién mas cercano a practicas de torturas. Queremos destacar
que para la ley N° 26.657, la salud mental es un proceso —por ende, no es fijo ni esencial—
determinado por componentes biolégicos y psicolégicos, pero también por elementos
sociales, histoéricos y culturales. Para profundizar en estos ultimos componentes, nos va a ser

de utilidad la nocion de Realismo Capitalista.

Realismo Capitalista y despolitizacién de la Salud mental.
Margaret Thatcher pronuncié la famosa frase “no hay alternativa”. Fisher, filosofo

britanico, analiza en esta frase su idea de realismo capitalista. El realismo capitalista, para él,
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es “una atmosfera general que condiciona no solo la produccion de cultura, sino también la
resolucion del trabajo y la educacion, y que actia como una barrera invisible que impide el
pensamiento y la accidn genuinos” (Fisher, 2016: 41). Este concepto da cuenta de un
fendmeno muy particular de nuestra época: a saber, es més facil imaginar el fin del mundo
que el fin del capitalismo. En este sentido, el capitalismo no es el sistema més viable y eficaz,
sino el Unico imaginable. El capitalismo se erige con peso ontolégico. Hay una imposibilidad
de pensar mas alla de sus limites. La ontologia empresarial es la que caracteriza a las
sociedades post-fordistas en las Ultimas 3 décadas. A partir de ella, todo ambito de la
sociedad debe ser administrada como una empresa.

Ahora bien, el realismo capitalista se ha instaurado como una obviedad naturalizada.
Bien sabemos, a partir de los aportes foucaultianos, que los procesos de naturalizacion se
producen a partir de relaciones de poder e ideologia determinadas politicamente. Para tener
la capacidad de responder a este nuevo marco ideoldgico, Fisher propone avanzar desde la
aporia. En otras palabras, la Unica manera de enfrentar al realismo capitalista es subrayando
sus contradicciones e incoherencias. El filésofo britanico propone dos: la salud mental y la
burocracia. Para nuestra exposicion solo vamos a destacar la primera.

La l6gica operacional del realismo capitalista frente a la salud mental fue por medio
de su despolitizacién. Para este sistema imperante, la salud mental es un hecho natural,
individual y del ambito privado. Se produjo una privatizacion del malestar psiquico. El realismo
capitalista descarta la posibilidad siquiera de una enfermedad mental que tuviese causas
sociales y politicas. El enfermo mental, en esta ontologia empresarial, es un sujeto aislado.
Su padecimiento le pertenece y sus causas no son mas que un desorden quimico-bioldgico.
Fisher destaca que, en la segunda mitad del siglo XX, varios autores han demaostrado que la
locura —en sus cuadros mas graves— es una categoria politica, no natural. Este mismo
movimiento debemos hacer, segun el filésofo, con los padecimientos mentales mas
“‘normales”. Su caracter de normalidad es lo que los hace mas sospechosos. Se pregunta la
causa de esta epidemia del estrés, la ansiedad y la depresion. La causalidad individual,
biologica y quimica es insuficiente. “Mas que ser el unico sistema social que funciona, el
capitalismo es inherentemente disfuncional, y que el costo que pagamos para que parezca
funcionar bien es en efecto alto” (Fisher, 2016: 45). Repolitizar la salud mental es incorporar

el determinante historico, social y politico denominado “realismo capitalista” dentro de su

causa.
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En su primer apéndice del libro Realismo Capitalista, Fisher propone un pequefio
desarrollo de la depresion y el estrés. En el punto central del padecimiento depresivo, la
persona no reconoce su pesimismo como una patologia sino una realidad factica. Toda accién
es inatil, no hay manera de modificar nada. La impotencia prima en este padecimiento. Para
Fisher, hay una relacion clara entre el realismo capitalista y el realismo depresivo: en ambos
casos, no hay alternativa y esa es la gran verdad descubierta. A su vez, la depresion eclosiona
a cualquier colectividad. Ella atomiza los cuerpos, de ahi la privatizacion de la enfermedad.
La depresién toma la forma individual. En lo que respecta al estrés, Fisher propone su relacion
con la vigilancia y la precariedad laboral. Como consecuencia de las nuevas tecnologias, el
trabajador nunca se despega de su ambito laboral. No hay un espacio ajeno al trabajo. En
este sentido, él tiene que estar siempre a disposicion. No obstante, el trabajo de la sociedad
post-fordista es precario en tanto que se constituye como descartable. Retomando a Bifo
Berardi, Fisher propone que se recluta a paquetes de tiempo, ya no a personas. Los trabajos
son inestables, de corta duracion. El estrés es el padecimiento en el que se expresan las
caracteristicas laborales del realismo capitalista. La planificacion al futuro, a causa de una
estabilidad econdémica, son ideas de antafio. Ahora, el individuo, como precario, debe estar
en constante alerta para poder acceder al primer trabajo que aparezca ya que este puede

finalizar en cualquier momento.

Respuesta publica y politica al malestar privado

¢, COmo entender esta epidemia psicopatolégica? ¢ Cémo abordarla desde nuestro rol
de psicologxs? En este sentido, Fisher nos brinda una advertencia. Para el fildsofo britanico,
el régimen psiquiatrico farmacolégico es un factor determinante para la privatizacion del
estrés. Ahora bien, no hay que pasar por alto que algunas practicas psicoterapéuticas pueden
llevar al mismo camino por otros medios. Resumir el padecimiento mental a un aspecto
psicologico es individualizar y privatizar el malestar. El edipo freudiano, el familiarismo, los
pensamientos erroneos, el significante, la conducta son conceptos que no abarcan el aspecto
social del padecimiento. Con esto no queremos descartar ningln concepto, en principio. De
eso se encargan las disputas al interior de cada corriente. Lo que queremos advertir,

sosteniéndonos en Fisher, es que las teorias psicoterapéuticas no son panaceas que todo lo
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explican. Tenemos que estar prevenidos de este aspecto. En caso contrario, podemos
contribuir a una interiorizacion del padecimiento de nuestro paciente.

También destacar que algunos aportes sociales a la salud mental, desde el &mbito del
psicoanalisis, son laterales y complementarios. Son meros anexos. Es decir, hay una primacia
de aspectos psi —edipo, inconsciente individual, goce, placer en el displacer, etc. — a los
gue se incorporan estudios sociologicos. Entre estos Ultimos, destacamos los trabajos
freudianos —Totém y tabu, y Malestar en la cultura— como asi también algunos trabajos
actuales —Aleman—. El problema que visualizo en estos trabajos es que la conclusion
deviene en la individualizacion. “Socialmente explico algo, pero en ultima instancia el
padecimiento es personal y privado”. En otras palabras, la salida a los problemas social o
culturalmente causados es el consultorio.

Fisher destaca un voluntarismo magico en esta sociedad neoliberal. Acudiendo a un
experto —psicologo—, uno puede cambiar su idea de mundo sufriente ya que este solo es
una creacion individual. Emprendedorismo psiquico es como nombra a la idea de que toda
traba para el éxito personal es interna. “Hazte cargo de tus propios escollos internos ya que
ellos no te permiten avanzar”. No debemos contribuir a esta idea despolitizada de la Salud
mental como algo individual y puramente psiquico.

En resumen, la privatizacién del padecimiento es el sistema de captura por medio del
cual se desvanece la visibilidad de las causas sociales y econémicas que enferman, para
individualizarse e interiorizarse en las personas. En esta linea, “la privatizacion del estrés ha
sido una parte central del proyecto cuya meta principal fue la destruccion del concepto de lo
publico, ese concepto del cual depende, fundamentalmente, el confort psiquico. Necesitamos
con urgencia una nueva politica de salud mental organizada en torno del problema del
espacio publico” (Fisher, 2016: 137). Debemos dar una respuesta politica a los malestares
individuales. La Ley de Salud Mental y Moffatt son dos formas de proporcionar esto.
Esbozaremos algunos puntos por los cuales tanto la ley como el autor argentino desarticulan
la despolitizacién de la salud mental.

La ley 26.657 parte de una nocion de salud en tanto proceso, por ende, no
sustancialista. En su caracter dinamico, la salud implica “una construccién social vinculada a
los derechos humanos y sociales de toda persona”. En su articulo 7 de la ley de salud mental,
las personas con padecimiento tienen el derecho a “recibir una atencion sanitaria y social
integral y humanizada” (inciso a), “promoviendo la integracién familiar, laboral y comunitaria”

(inciso d). Las personas con padecimiento mental ya no son consideradas objetos o cosas,
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sino fundamentalmente personas con derechos. A su vez, se busca mantener un contacto
con el otro. La persona gue esta sufriendo tiene que mantener un vinculo con la comunidad,
0 en Ultima instancia, este tiene que ser uno de los objetivos del tratamiento. No hay salud sin
un otro, no hay salud meramente individual.

Lo que hemos llamado la hermenéutica diagnéstica dentro del hospicio, se desvanece
con la dicha Ley. Para esta, no se puede hacer un diagnéstico tomando como base exclusiva
—entre otras cosas— a antecedentes de hospitalizacién ya que se parte del “derecho a que
el padecimiento mental no sea considerado un estado inmodificable” (articulo 7, n). El
abordaje y justificacion de las acciones de una persona con padecimiento —en cualquier
ambito de incumbencias psicolégicas— a causa de su diagnostico ya no es valido.

A partir de las nociones de salud, diagnostico y tratamiento que propone la Ley,
podemos sortear las lecturas cosificantes y esencialista de nuestra profesion.

Moffatt, en el libro Psicoterapia del oprimido, propone un esquema referencial que
sirve de apoyo para las técnicas de terapia comunitaria y grupal. Estas buscan rescatar las
formas populares de interaccion social y de proyecto de vida. Para que se dé inicio a este tipo
de terapia, es fundamental que el padeciente tenga deseo de cambiar y modificar su situacion.
Las formas de organizacién de la comunidad popular que plantea Moffatt se caracterizan por
Nno ser una estructura jerarquica sino, mas bien, que las decisiones se tomen desde la
mayoria. Una vez llevado a cabo esto, es necesaria la redistribucién de la locura. Para este
autor, es evidente que los denominados “locos” son chivos expiatorios de sistemas de los que
forman parte. Quién es denominado “loco” va a depender del nivel de sensibilidad social para
captar lo distinto o lo disruptivo. Con la idea de Pefia y comunidad popular, se rompen los
dualismos sano-enfermo. Los roles, en estos contextos, impiden identificar quién seria el
internado y quien no. Se lo considera un territorio neutral donde el padeciente puede producir
redes relacionales con un otro. Esto brinda la posibilidad de interaccion, de produccion de
identidad y de futuro. No hay salud que no sea social.

Nosotros intentamos extrapolar el concepto de redistribucion de la locura a una
politizacion de la locura. La propuesta de Moffatt con su comunidad popular y su nocién de
locura nos es util para pensar una salud mental politizada. Frente a un malestar privado y

publico, Moffatt nos propone una salida politica y social.
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