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Rubén Castro, es un Psicélogo Social Argentino, formado
en las areas de adicciones, psicoandlisis, psicooncologia
y deporte de alto rendimiento. En su trayectoria ha sido
parte de distintos proyectos de trabajo comunitario, en
Centros Integrales de Adicciones, Comunidades terapéu-
ticas, Hospitales de Dia, etc. Ha desempanado el rol de
coordinador de grupos terapéuticos, como asi también
le ha tocado estar a cargo de dispositivos en mencionada

area.

El abordaje grupal lo ha llevado a los distintos espacios
de trabajo en donde se ha desempefado, tanto en los
ambitos del futbol de alto rendimiento (Club Atlético San
Lorenzo de Almagro) como también en los espacios de
apoyo a pacientes coronarios del servicio de Cardiolo-
gia del Hospital de Clinicas de Buenos Aires, Argentina.
Coordinador de grupos terapéuticos para pacientes on-
coldgicos, terapeuta grupal de pacientes de Céncer de

Pulmdn

En la actualidad lleva a cabo el proyecto de acompafa-
miento a Pacientes Oncoldgicos pertenecientes a dife-
rentes Hospitales de la Argentina, tarea que exige la obligaciéon y el compromiso
permanente con el estudio y capacitacion sobre el avance de la ciencia para un mejor

desempeio del rol.

“Vivir muriendo o morir viviendo” es un trabajo que supera el tiempo y la forma de
preparacion, lleva afos en el recorrido de su autor a través de la observacion de vida,
en el campo de trabajo y en el transito de lo formativo. Es la primera sintesis de una
etapa de vida que confronta al autor con lo irreductible de la muerte y lo inefable de
la vida, e invita a sus lectores a realizar la pregunta inexorable de como se quiere vivir.
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En la busqueda constante de comprender el sentido de nuestra existencia, nos en-
contramos con reflexiones que nos llevan a explorar los fundamentos de la vida misma.
Este libro que propone nuestro amigo argentino Rubén Castro, no aspira a ser un
manual conclusivo, sino una provocacion a cuestionar y meditar sobre la esencia de
nuestro ser en el cosmos, inserto en la dinamica social que nos circunda. Inspirado en
las palabras de Enrique Pichdn Riviére, quien nos recordaba que somos el resultado de
la interaccion entre individuos, grupos y clases, este contenido le permitira al lector
adentrarse en un andlisis profundo sobre la salud humana, entendida no solo como
un estado fisico, sino también como un equilibrio mental y emocional.

La propuesta de Rubén se centra en la idea de "Vivir muriendo" o "Morir viviendo",
un juego de palabras que busca resaltar la importancia de ser conscientes y respon-
sables de nuestra salud integral. Reconocemos que la salud mental y fisica estén
intrinsecamente ligadas, y que para alcanzar un verdadero bienestar, debemos cul-
tivar ambas con igual dedicacion. Este libro es un llamado a la accién, una exhorta-
cién a tomar conciencia de nuestra existencia y a asumir la responsabilidad de cuidar
nuestra salud como un acto de amor hacia nosotros mismos y hacia los demas.

Explora el autor cobmo nuestras acciones, pensamientos y sentimientos son reflejo
de nuestra interaccion con el mundo, y cdmo estas interacciones modelan nuestra
percepcién de la vida. Se aborda la influencia de la cultura, la educacidn, la historia
familiar y las experiencias personales en la conformacién de nuestros estilos de vida,
y cdmo estos factores pueden conducirnos hacia elecciones saludables o, por el con-
trario, hacia comportamientos que ponen en riesgo nuestra salud.

Hacer consciente el hecho de vivir se refiere al proceso mediante el cual una persona
desarrolla una comprension profunda y deliberada de su existencia, reconociendo y
valorando cada momento de su vida como una oportunidad Unica para experimen-
tar, aprender y crecer. Este concepto implica una atencién plena y una conexiéon ge-
nuina con las experiencias cotidianas, las emociones, los pensamientos y las acciones,
promoviendo una vida mas auténtica, significativa y satisfactoria.



La conciencia para el buen vivir
se refiere al estado de ser plena-
mente consciente y reflexivo sobre
nuestras acciones, decisiones y su
impacto en nuestra vida, en la so-
ciedad y en el medio ambiente.
Implica una comprension profunda
de cémo nuestras elecciones dia-
rias influyen en nuestro bienestar
personal, en la justicia social y en la
sostenibilidad ambiental. Este con-
cepto promueve una vida basada
en principios éticos, responsabili-
dady respeto mutuo, buscando un
equilibrio entre el desarrollo per-
sonal, la cohesion social y la con-
servacién del planeta.

La conciencia para el buen vivir no
solo se limita a la auto-reflexion,
sino que también implica una
consideracién empética hacia los
demas y hacia el mundo natural.
Fomenta la toma de decisiones in-
formadas y conscientes que bene-
ficien tanto al individuo como a la
comunidad global, promoviendo
la paz, la equidad y la sostenibilidad.

Desde nuestra responsabilidad,
en el liderazgo de la Fundacidn
Colombiana del Corazdén, con la
propuesta del cuidado como es-
tilo de vida, invitamos al lector a
reflexionar sobre la importancia de
elegir vivir de manera consciente y
responsable, promoviendo un estilo
de vida que valore y preserve la
salud como el bien mas preciado.
Este libro es un recurso para aque-
llos que buscan entender mejor la
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relacién entre sus acciones y su salud, y para
aquellos que desean tomar un rol activo en la
mejora de su bienestar integral.

Carl Rogers y Abraham Maslow, figuras promi-
nentes de la psicologia humanista, enfatizaron
la importancia de la autorrealizacion y la au-
tenticidad en la vida. Segun Maslow, alcanzar
el autoconocimiento y la actualizacion de las
propias potencialidades es fundamental para
la salud mental y el bienestar (Maslow, 1968).

Viktor Frankl, sobreviviente del Holocausto y
fundador de la logoterapia, sostuvo que en-
contrar un propdsito y significado en la vida es
esencial para superar los desafios existenciales.
Frankl argumentd que incluso en las circunstan-
cias mas adversas, tenemos la libertad de elegir
nuestra actitud y encontrar significado en nuestras
experiencias (Frankl, 1946).

Tras leer este contenido sera inevitable que el
lector se pregunte: ;jEstoy dispuesto a asumir la
responsabilidad de mi salud, o continuaré de-
jando que el azar y las circunstancias externas
dicten mi destino? La respuesta a esta pregunta
es el primer paso hacia una vida méas saludable
y plena con el cuidado incorporado al estilo de
vida.

Referencias:

1. Pichdn-Riviére, E. (1985). Teoria del vinculo.

Buenos Aires: Nueva Vision.

2. World Health Organization. (1948). Constitution
of the World Health Organization. Geneva: WHO.

3. Bandura, A.(1977). Social Learning Theory. General
Learning Press.

4. Maslow, A. H. (1954). Motivation and Personality.
Harper & Row.

5. Seligman, M. E. P. (2011). Flourish: A Visionary
New Understanding of Happiness and Well-being.

Free Press.



[ =« Una perspectiva psicosocial sobre la salud del ser humano

,,..,__T_\./I\./lf omorir

IMFOAUCCION ... 7
CAPIUIO 1 LATAIZ. e 9
Capitulo 2. El GUAO OSCUID (tcoria). ..o 13
Capitulo 3. La {inica certezaque Se tiene ... 17
Capitulo 4. Vivir muriendo o morir viviendo............................... 21

Gallillllo 5. Padecientes vs. Pacientes ¢Cuadndo comienza todo?

(¢Cuando se comienza a padecer, cuando se comienza a enfermar,
a convertirse en pacientes? ;Se puede cambiar el paradigma?)......cccececvevievenincnnnnne. 25

Capitulo 6. La posicidn subjetiva del ser humano frente al dolor

(la enfermedad, la idea de [@ MUEIE). ..o 29
Capitulo 7. Padres, progenitores, tutores, encargados ... 33
Capitulo 8. ¢Me hago Bien? ... .. 35
Capitulo 9. ¢Queé es ser saludable? ... 39

Capitulo 10. Factores protectores/factores de Riesgo

(Mundo interNO/MUNAO EXEEINO c.ueiicciieieeceeeeeecteee ettt ee e e e e e eesrareeeesaneeeens 45

Gallillllo 11. Lesiones emocionales: Implicancia y protagonismo

en la salud y la vida deportiva. La antesala de una lesién fisica

o una enfermedad, [aboratorio de eMOCIONES......ccccuuueiiiieiiiiiieeeeceeeeeeeee e 49
Capitulo 12. Mejor nivel dptimo posible (MNOP) ... 57
Capitulo 13. Esquema de confianza, Sistema de coherencia. ... 61
Capitulo 14. ¢Como se logra alcanzar un sistema de confianza?....................... 65
Capitulo 15. ¢Por qué 0 Para QU&? Buscando el Sentido. ..o 69



¢ la salud del ser humano

muriendo

viviendo

]
-

NCroduccion

Hablar del sentido de la vida suena ambicioso. Se ha escrito mucho y méas acerca de

uno de los aspectos mas relevantes de la historia de la humanidad: la salud humana.
Estos escritos no pretenden ser una respuesta definitiva; mas bien plantean una pre-
gunta sobre el acontecer de la vida cotidiana, centrada en el ser humano en situacién,
también mencionado por Enrique Pichén Reviere como sujeto social: “No hay nada
en él que no sea la resultante de la interaccidn entre individuos, grupos y clases”. Es
aqui donde entran en juego los temas centrales de la vida: nacer, crecer, vivir, morir,
amary ser amado.

"Vivir muriendo" o "morir viviendo" es un intento sencillo y practico para invitar a ser
responsables de la salud mental y empezar a ser responsables de la salud fisica. Am-
bas son inseparables. Aunque pueda argumentarse la obviedad que propone este
libro en su titulo, es necesario mencionar lo obvio.

Entonces, para establecer un primer concepto, podemos afirmar que debemos ser
responsables tanto de la salud mental como de la fisica, pero con conciencia, ya que
una no puede concretarse sin la otra. Esta propuesta editorial abordaréa la necesidad
de hacer consciente el hecho de vivir.

La posibilidad de pensar desde un lugar de responsabilidad frente al modo de vivir,
aceptando que las personas son causa y consecuencia de sus actos, pensamientos y
sentimientos. Un pensar, un sentiry un hacer que propone la coherencia para alimen-
tar la fe en si mismos, asi como la creencia en cada uno por su propia decision.

Es aqui donde comienzan a acentuarse las conductas del vivir, donde las personas se
han formado y educado, desde la interaccion de lo cultural, lo social y lo psicolégico,
pero también con la influencia de la cultura emocional intrafamiliar, que entrelaza
el sentido de la historia, la descendencia y lo biolégico. Se trata de una herencia de
costumbres, referentes y cultura transmitida por cada generacién, dejando formas de

crianza y ejemplos a seguir.

iHablar del modo de vivir es hablar de cultura? Desde la casa, el hogar, la comida,
pasando por la educacion formal y no formal, los hébitos de encuentro, las costum-
bres y creencias, la comunicacién y el interés por el otro son parte de la cotidianei-
dad y construyen los modos de vivir. Son escenarios de aprendizaje donde nifos,
jévenes y adultos forman parte de una espiral socio cultural que puede influir en
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estilos de vida saludables en crianza,
educacién, afectos, emociones vy
en la construccion de relaciones.
La cultura construida desde la mul-
ticausalidad permite a una persona
elegir vivir bien, vivir sano y cons-
truir un mundo méas saludable, o al
contrario.

Hoy, las realidades que viven los
seres humanos en sus contextos y
entornos culturales parecen estar
empujando a la humanidad a vivir
de manera descuidada, a gastar
salud y a enfermarse. Elegir cui-
darse es elegir estar sano por mas
tiempo en la vida, pero se requie-
re una sociedad que impulse la
construccién de comportamientos
saludables que garanticen el bien-
estary el buen vivir, concebido por
la Fundacién Colombiana del Cora-
z6n como la construccidn de un es-
cenario que propicie implementar
el cuidado como estilo de vida, bus-
cando salir del modo descuidado
en los comportamientos para in-
corporar de manera consciente

conductas y comportamientos orientados al
cuidado.

El mas significativo cémplice del primer ase-
sino del mundo, que son las enfermeda-
des asociadas con los estilos de vida (en-
diabetes
y enfermedad respiratoria aguda), es el desco-

fermedad cardiovascular, cancer,

nocimiento. Los seres humanos, en sus entornos
de

cémo deben vivir y lamentablemente la so-

vida, tienen creencias firmes sobre
ciedad de consumo los ha empujado a
la compra indiscriminada, al consumo no cons-
ciente que cambia valores y crea condiciones
ficticias, sin tener en consideracién la impor-
tancia de alfabetizar para la salud. Se trata de
una alfabetizacion consumista que garantiza la
propagacion de creencias falsas que minan la

salud de las personas.

Existe en el constructo social una conciencia
ecoldgica emocional y natural, ademas de una
relacién con los alimentos y productos a través
de los cuales se cumple con los procesos de
la alimentacién. Diversas realidades del aqui'y
ahora de un acto consciente que conduce a la
creacion, impulso, desarrollo e implementacién
de una conciencia para el buen vivir, que es un

hecho en si mismo vital.
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n un principio, alli donde se necesita del cobijo, del cuidado, y del calor ma-

terno, no existen las preguntas acerca de la existencia del todo, y ni siquiera

cuando se plantea la pregunta de dénde viene el ser humano, se sabe que en
algin momento el cuerpo hablard, y lo haréd de un modo distinto, casi sin dar aviso,
como una nueva voz con autoridad desconocida de la cual no es posible escapary
que nace alimentada por la crianza, la ensefianza no formal, luego la escuela y las
influencias del mundo entero, éstas, dardn contexto al Ser, todo ese acontecer deter-
minarad cémo se vivira en el futuro.

La OMS define enfermedad como «Alteracién o desviacién del estado fisiolégico en
una o varias partes del cuerpo, por causas en general conocidas, manifestada por
sintomas y signos caracteristicos, y cuya evolucién es mas o menos previsible», al que
también se puede interpretar desde una concepcién psicoldgica y social como un
estado de vulnerabilidad de la persona que pone en juego su estado emocional, psi-
coldgico y contextual, comprendiendo por ello la disrupcién y malestar de la estruc-
tura psiquica, manifestando a su vez distintas reacciones conductuales que agudizan
un sintoma y actian estos como alimento para la enfermedad.

Es cierto que existen casos en donde la salud y la enfermedad hacen huella a tem-
prana edad y eso redunda en la vida de esas personas y familias con un altisimo nivel
de conciencia sobre la existencia del todo y sus consecuencias; es decir, hay quienes
por circunstancias inherentes a la vida y la salud viven muchas y variadas experiencias
a partir de la enfermedad, pasando seguramente por etapas de un alto nivel de vul-
nerabilidad, con quienes inexorablemente la madurez y la sensibilidad trabaron una
relacion profunda, convirtiéndose en personas con reales “aptitudes y capacidades
emocionales especiales” respecto de otros, cuyos procesos vitales carecen de estas
experiencias. Cuando se dice "especiales” se refiere al estricto y sencillo acto del
desarrollo de conductas del ser que posicionan a esa persona en un lugar y a una
distancia experimental distinta, con un camino mas allanado en relacién con otros,
que no deben calificarse como mejores o peores, solo distintos.

La salud y la enfermedad, lo sano o lo enfermo, son conceptos, términos, saberes,
pero por sobre todo son indicadores de realidad que ponen de frente a la incerti-
dumbre, a la pérdida o a la ganancia del control segin sea la respuesta de salud
psico-fisica de cada persona.

Esencialmente la salud y la enfermedad operan como alarmas que sugieren camin-
os, los que se transforman en decisiones, y éstas son a su vez las respuestas de una

adaptacion activa a la realidad, tal como lo afirmé Enrique Pichén Riviére.

La enfermedad tiene mala prensa, entendida como un malestar que aqueja a la vida,
pero qué sucederia si se entendieran las enfermedades cémo aquellas que mar-



can el camino, si hablan de cémo se estd vivi-
endo, de cdmo se estd pensando y sintien-
do, y a partir de alli se tenga la posibilidad de
adoptar nuevos estilos de vida. Qué sucederia
si se afirmara que eligiendo un estilo de vida
sano y saludable se pueda vivir mejor, y mas
aun, qué sucederia si se dijera que pensando
bien y sintiendo bien, no solo se obtiene un
estilo de vida con el cuidado como prioridad,
sino que se vive sin enfermedades, y eso es al
menos lo que reduciria al maximo el margen
de enfermarse.

Enfermarse es una accién a doble via; es decir,
mientras las personas se enferman por difer-
entes y multiples razones, también se enferma
el sistema de adaptacién, se interrumpe el
camino, se alteran los escenarios, de forma tal
que es una accién que al no poder ser previs-
ta, muestra un deterioro en varias direcciones y
sentidos. Se enferma la persona, pero también
se enferma su mundo interno y su mundo ex-
terno, una interaccion que termina afectando
el acontecer de la vida cotidiana.

Se propone un sencillo y pequeiio esquema,
que se denomina “Sistema de Coherencia”, el
cual intenta establecer tres conceptos basicos

del vivir: “lo que pienso, lo que siento, lo

que hago”, y tiene su igual a decir que, segun
“como se piensa y como se siente, se vive”.
Es plantear una coherencia del sistema vital.
Hablar de coherencia significa tener respons-
abilidad consciente sobre todas y cada una de
las cosas que se hacen a diario, desde levan-
tarse hasta acostarse. Es alli donde intervienen
las decisiones, las relaciones, los trabajos, el
uso del tiempo libre y en familia, con amigos
y en pareja, todas acciones que forman parte
de la emocionalidad que opera como brdju-
la, como orientadora hacia un mejor estilo de
vida, hacerle frente al vivir, asumiendo que el
compromiso con el disfrute, la palabray la ac-
cién son las razones mas potentes para llevar
adelante un modo coherente de vida: Es hablar
de sencillez, de simpleza, de vivir en un estado
de compromiso consigo mismo.

Se entiende que la simpleza de este relato
puede no acercarse a una reflexion que les
sumerja en profundidades despiadadas y des-
garradoras, pero no es alli donde se debe bus-
car las respuestas, es en las superficies de la
cotidianeidad donde se pierde el ser humano
y es alli donde la pregunta debe habitar para

dar lugar al cambio.
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magine una habitacién que se encuentra al fondo de un pasillo que conduce a

otros ambientes y al final se ve este cuarto, por alguna razén la puerta se ve distinta

a las demas, como derruida, bastante danada, con un picaporte de aspecto oxida-
do, y al escuchar que esa puerta se abre o se cierra hace un ruido realmente incé-
modo, estridente y en un sentido que provoca alarma y susto. Un chirrido incémodo
para el pensamiento que hace sentir como estar en una pelicula de terror, esa puerta
se abre poco, quiza para llevar algo que ya no se usa y que por mucho tiempo no se
va a buscar alli. Es el cuarto de lo usado, de lo roto, pero sobre lo cual no hay interés
de tirarlo porque por alguna razén ain no se estéd preparado para su desecho. Es el
cuarto de lo abandonado, lo irrecordable tantas veces, lo feo, lo pasado de moda, lo
manchado, lo impensable para tenerlo a la vista, aquello que incluso impide el paso.
Ese cuarto del fondo es hoy “el cuarto oscuro”.

La mente funcionatal cual como ese cuarto oscuro. El inconsciente permanentemente
se lleva alli situaciones, momentos, nombres, recuerdos, pensamientos, sentimientos
y emociones, hasta incluso objetos, personas o lugares que al verlos o toparse con
ellos dejan un registro emocional, una marca, una huella, y segiin ese monto emocio-
nal y lo que se decida hacer al respecto, es probablemente que no se pueda tolerar.
Es entonces cuando aparece el acto de represion que es enviado automaticamente
a ese cuarto oscuro jpara qué? Para al menos no verlo todo el tiempo, no padecerlo,
y vaya a saber cuando aflora o cuando se manifiesta aquello guardado.

El misterio no radica solamente en aquello que se envia al cuarto oscuro de un modo
repentino e inconsciente sino el por qué y para qué. Muchas veces incluso hay cierto
registro de esa accion, o mejor dicho sucede que el monto emocional es tan grande
que se vuelve complejo de tolerar. Es ahi donde se decide sacarlo de la mirada in-
ternay del acontecer cotidiano. En ocasiones es tal el impacto emocional que el aco-
modamiento del mundo interno puede llevar un tiempo, y en ese tiempo también
se produce una interaccion entre los ambientes internos y externos de la realidad.

La idea de pensar una figura como esta sirve para ubicar el sentir y el pensar acerca
del vivir, siendo que al momento de registrar que alli en ese fondo se encuentran los
secretos, los traumas, los silencios, se puede hallar la posibilidad de sanar.

El trabajo consciente y gradual de ir vaciandose; iluminando ese espacio, ni mas ni
menos que dandole la luz que necesita cada situacion; provoca limpiar ese reducto,
que es como ponerse manos a la obra, es mirar a la cara al miedo, al error, al trauma,
al dolor, tantas situaciones como se imagine puedan existir en un cuarto oscuro, o en
nuestra oscurecida mente.

El cuarto oscuro puede convertirse en un espacio aliado. Alli se sabe qué puede
haber; de hecho, algo se puede encontrar, algo de uno mismo que al identificarlo



ayude a mejorar y sanar. Alli se reconoce qué

se guardd, qué se archivd, qué se escondid, y
si aquello tiene algun peso en la cotidianeidad.
Sucede que el hecho de saber que se habita en
un espacio al que se llevan cosas para guardar,
y al que se le permite hacer el ejercicio de va-
ciarlo, otorgandole una caracteristica de espa-
cio iluminado, esa mera accién por si sola es
de sanacion. Un espacio que no serd oscuro
ni estaréd en el fondo, sino que significé para la
persona solo un lugar al que se ha llevado algo
que, por un tiempo o por un momento estuvo
alli alojado hasta que se pudo volver en busca
de su clarificacién.

Las miserias, los traumas, las pobrezas, los si-
lencios, los dolores, las tristezas, los miedos, las
angustias de cada ser humano, tal cual como se
menciond lineas atras son aspectos de la vida
cotidiana, no hay que espantarse sobre ello y
por ello. Culturalmente la costumbre de criti-
car-se, juzgar-se y sentir culpa por aquello que
a veces ni siquiera se puede resolver es muy
fuerte. Es como un mandato social a la hora de
pensar en cOmo se es, cOmo se vive y cOmo se
siente.

Vivir, en ocasiones, se convierte en un gran
cuarto oscuro...el trabajo sera darle toda la
luz posible.

Hacer dieta...

Una dieta emocional quizés pueda poner al
individuo de cara al sintoma, de manera que
pueda hacerse cargo de lo que se debe con-
sumir. Ingerir emociones, en tanto situaciones
no resueltas, no hardn mas que enfermar e in-
toxicar; mientras que masticarlas bien, diger-
irlas, es tal vez la forma en que se puede en-
contrar a la hora de gestionar las vicisitudes de
la vida cotidiana, una ingesta sana, o al menos

lo més sana posible. Dicho de otra manera, no
se puede tragar sin masticar, no debe tragarse
todo, es el mayor desafio en este acontecer.

Se vive en una época donde el consumo es la
felicidad, y si bien este es un término que se es-
cucha con frecuencia, no hay consciencia de lo
que realmente significa, ;que sabemos acerca
de lo que consumimos? ;El consumo es felici-
dad?, ja dénde conduce, jen dénde se ubica?,
jen quién se convierte el ser?, ;Es eso lo que se
quiere ser? ;Es acaso la forma de anestesiar, de
acallar los ruidos internos?

Se propone pensar en esa figura del cuarto os-
curo como ese espacio sin fondo, al que se lo
llena de cosas evidenciando quizéas que se lle-
na cada uno de marcas, de etiquetas, de obje-
tos, que ponen en un lugar de falsa seguridad
a la persona.

Existe un engafno al pensar que eso es protector,
y es asi cdmo ese cuarto oscuro se va llenando
de cosas vistas y al mismo tiempo negadas, que
poco a poco ocupan mas lugar, y luego como
en un profundo ataque de arrepentimiento se
lo quiere vaciar, cudndo en verdad lo que se
quiere sacar de encima es una carga traumatica
que impide el movimiento, el cambio.

Si se pensara asi, si se propusiera el trabajo de
cada vez que algo no debe ni puede ser incor-
porado, naturalizado en cada uno, no deberia
ser masticado, ni estar en el interior, no deberia
cruzar esa puerta, no tiene por qué quedarse en
la interioridad, y tal es la situacién que se lo in-
corpora casi naturalmente, aunque haga dafo.
Cuando se lo incorpora como un malestar es
en ese mecanismo inconsciente que pasa
al cuarto oscuro para convertirse en un acto
olvidado, un pensamiento o un sentimiento
reprimido que como tal lastima, traumatiza y
enferma.
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La propuesta de registrar este monto emocio-
nal, de incorporar la figura del cuarto oscuro,
es hacer consciente un acontecer cotidiano,
donde permanentemente esté latente la idea
de un atravesamiento emocional. Aun cuando
un evento es registrado como externo y ajeno,
algo de ello no pasa inadvertido por uno, no
pasa por un costado. Hacerle frente al mun-
do que se habita, es de alguna manera hacer-
le frente al pasado que ha dado contexto al
propio psiquismo, ese que fue moldeando la
personalidad. Se es el producto de una historia,

una crianza, una educacion.

Volver a la pregunta, casi de un modo filoséfi-

co, pero con la intencién consciente de querer

correrse de ese lugar sintomatico, alli donde se
registra dolor, la angustia, la repeticién, es alli
donde se debe hacer un alto para cambiar de
direccién.

Mirar la puerta del fondo es asumir de alguna
manera que el pasado y el presente conversan
permanentemente, en ocasiones puede gen-
erar dafio, en ocasiones puede reparar, sanar,
vivir mejor. En esa tensién de ataque y defensa
se van desarrollando diferentes escenarios que
alejan a la persona del objeto principal, que es
vivir con el menor costo posible de dolor.

La puerta del fondo ya no debe estar cerrada...

El cuarto ya no debe ser oscuro...



Capitulo 3

rﬁ_

B4

=

M) .:




muriendo
= | viviendo

e~

// onocimiento seguro y claro que se tiene de algo” Asi se define en el dic-
cionario cuando se pregunta sobre “qué es una certeza”. Es cierto que
los seres humanos tienen sélo dos certezas, que en realidad son las dos

Unicas grandes certezas. Una es que estd vivo, esa es en efecto la primera certeza; la

otra, es que la muerte es un hecho innegable. Algun dia, alguna vez o en algiin mo-

mento va a suceder. Se sabe que se esté vivo y esa es una primera certeza, pero no
necesariamente se sabe cdmo sera vivir, cudnto, dénde, etc.

iRealmente no se sabe como serd ese vivir y tampoco cdmo serad ese morir? Si por
un momento se pudiera pensar que seglin como se ha vivido serd como se ha de
morir. Imaginelo y es muy parecido a decir que segliin como se pisa es segin como
se camina. Dolerd més o menos luego de una larga caminata segiin cémo se haya
afectado el pie o como se ha realizado el apoyo del cuerpo sobre el suelo. Se deduce
por tanto, que los dias terminaran segin cémo se haya caminado, segun la pisada
elegida y los senderos escogidos en el transito de la vida.

Desde el nacimiento, la vida es la Unica certeza que se tiene, esa que genera tanto
tumulto emocional en cada persona, esa que es como una congestién de transito
pero de sentimientos, pensamientos, mandatos, cargas, y hasta en ocasiones traumas
que se chocan, se abollan en la mente y se convierten en transelntes emocionales
intentando circular por calles desconocidas de forma ordenada y sin dafios, pero que
suele resultar imposible entre tantos ruidos y bocinas internas, méas cuando recién se
llega a entender algo, es justo cuando aparecen calles sin salida, veredas rotas y un
trénsito imposible por el cual el andar se hace dificil y pedregoso. Alli es cuando se
hace inevitable el choque con la realidad o lo que se puede denominar el encuentro
con la verdad.

Pasa el tiempo, las personas crecen, y encuentran a cada uno, con vicios, esos que se
denominan posturales, es decir, una posicion subjetiva frente al vivir, e indican una
posicion frente al acontecer. Se trata de vicios emocionales; se aprende a pararse
de una forma especifica frente a la cotidianidad. Son posiciones subjetivas que van
dejando algunas huellas y heridas y es justo cuando se hace més dificil comprender
de qué se trata.

Y es que la muerte es un hecho, pero nunca una explicacién, nunca una ensehanza
sobre esa realidad como parte de un acontecer. ;Cémo va a suceder?, ;por qué va
a suceder?, jacaso cuando se podra saber? ;Es la muerte un castigo, una sentencia?
Claro, nadie pregunta, nadie responde, poco se cuestiona, mucho se silencia, porque
hablar de la muerte representa una carga que esté asociada a lo trdgico y dramético,
y por supuesto, a lo solamente doloroso.



Ciertamente estas preguntas que parecen tan
primarias, incluso hasta inocentes en estas
Iineas, permitirdn proponer un lugar alternativo
de reflexion que acerque a cada uno a un saber,
intentando pensar sobre las emociones que es-
tos interrogantes representan.

Es aqui donde se presenta la pregunta quizas
mas incomoda: ;si la muerte es un hecho, qué
sentido tiene vivir?. jvaya, qué existencialismo
tan pesimista! Un poco de eso puede parecer,
pero no hay que confundir, mas que existen-
cialismo es un intento de mirar a la verdad con
ojosy palabras sinceras. La verdad siempre esta
ahi, delante de los ojos, pero es tan grande, tan
inmensa y estd tan cerca de las narices que

cuesta registrarla.

De algin modo, entender de forma sana que
en el hecho de vivir, ser y existir, también cabe
la nocién de morir, y morir es parte del proceso
de lavidayno necesariamente un hecho tragico,
sin desconocer la realidad de que se interpreta
como tragica el dejar de vivir. Se trata entonces
de que cuando la tormenta del final se acerca

puede ser observada, advertida y aceptada.

iPara qué?, esta pregunta recuerda que hay
que vivir, se debe vivir, pero no como cualquier
dia, sino con la consciencia de que es la Unica

vida que se tiene, no hay mas.

Dicen por ahi “vive como si fuera tu dltimo dia”,
la vida merece ser vivida de una forma digna,
como si se debiera hacer un homenaje a cada
amanecer. “Ser ahi” decia Martin Heidegger,
“ser en el mundo”, lo que significa estar en
conexion con uno y el mundo en un equilibrio

constante.

Lo que con el tiempo se descubre y casi con
un porcentaje absoluto de error en el sery

el hacer del acontecer es que en general se

vive mal, con dolor, muchas veces con y en el
maltrato, lastimados, enfermos y padecientes.
Es alli donde la Unica certeza confirmada es
que se vive mal, con deudas hacia cada uno y
frecuentemente con un gran dolor emocional,

psiquico y fisico.

Al no cuidarse, al no tratarse bien, no se sabe
cémo hacer para que los otros cuiden de uno
mismo. Quiere decir que se hace dificil e incluso
imposible pedir ser cuidado, ser bien querido,
sencillamente porque al no haberlo sido con
uno mismo es imposible darle ese espacio para
que otros lo hagan. En palabras bien sencillas:
si se cuida, lo cuidan; si se quiere, lo quieren y
si se trata bien, lo tratan bien.

Para entonces ya habita en cada uno la idea,
se conversa casi diariamente sobre el malestar
fisico y la preocupacién, los fantasmas del pasa-
do, los parientes que ya no estédn o las fotos
de los recordados. Todo ello conecta con la
idea clara de que la muerte existe, de un modo
permanente. Hay quienes estan mas proximos
y es algo que hace parte de todos los dias: se
nace, se vive y se muere. Sucede que, en al-
gun momento va a tocarle a cada uno, llegara
inexorablemente en busca de cada quien,
golpeara la puerta y encontrard su objetivo en
algun dolor, en alguna enfermedad, en algin
tiempo que sin saber seré el final.

Pero ante la realidad de lo finito del ser hu-
mano, surge la pregunta de cémo se quiere
vivir, sin aun llegar al nivel del padecimiento,
dolores, malestares, enfermedades, crisis, que
de solo pensarlas erizan los pelos y producen
escalofrios con una sensacién emocional tan

potente que hasta paraliza.
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La muerte en simisma es un misterio, en verdad
lo que se transforma en un misterio es la
manera en que se elige vivir para que sea una
crdonica anunciada, se vive con el mismo cuer-
po toda una vida, descuidando, maltratando,
menospreciando, total siempre me lleva, hasta
que un dia presenta falla, y ese dia si, ese dia
la pregunta toma de rehén la propia mente al
grito de “porque a mi"l, es que se puede ser
obvio hasta en la enfermedad, en el dolor, en
el propio final.

La muerte en si misma es un misterio de aquellos
que llevan a lugares que de manera consciente
no se quieren recorrer, al punto que para algu-
nas culturas la muerte carece de esa carga emo-
cional y lo que ella representa. No se habla
del dolor por la pérdida, sino de lo que significa
pensar en morirse. No se trata de fanatizar,
sino de permitirse mirar ese aspecto de la

vida como un momento, un desenlace o una

consecuencia que se produce solo luego de
haber vivido, de haberse preguntado y hecho
honor al ;cémo elegi vivir?, respuesta que
puede encontrarse con la pregunta de jcoémo

se vivio?

Es por ello por lo cual se considera valioso
abordar la certeza de la muerte, no desde una
perspectiva temeraria, sino como parte de
la vida para lograr asumir esta como un acto
consciente que haga de la cotidianeidad un
estilo de vida comprometido con lo vital en el
pensar y en el sentir. Amar la vida podria sig-
nificar no morir, pero no como significado de
incondicionalidad meramente sino como un
hecho profundo que demuestre que por amor
a si mismo no se haréd dafno, aun sabiendo que
tenemos ese poder, esa es toda una decision, y
en si misma una posicion subjetiva frente a esto
que se llama vida. En este sentido, amar la vida

consiste en elegir cdmo vivirla.
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La conducta de una persona enferma sélo podra ser comprendida
en el contexto de la interaccién familiar y de la propia historia de la
persona. (Enrique Pichén Riviére. 1961)

11/ ivir muriendo o morir viviendo” propone una mirada reflexiva acerca de
la salud y la enfermedad, no solo aquello referido al bienestar fisico o al
malestar, sino que propone hacerse responsable de ese devenir de la

salud psicolégica y fisica, de los ruidos internos, de los sonidos incobmodos que du-

rante el tiempo no se han podido escuchar, o por alguna razén no se han querido
escuchar.

Hacerse cargo de los dolores emocionales, significa mirar la historia, el presente,
para fundamentalmente hacerlo con la conciencia de cuidar el futuro.

Vivir muriendo o morir viviendo supone un replanteo profundo hacia cada uno,
cuidando el presente y el futuro cercano, hacia una posicién que permita mirarse
desde un lugar histdrico, personal, familiar, social y cultural; es desde alli que se
construye un estilo de vida que determina una personalidad, dentro de una espiral
dialéctica, es decir, de ida y vuelta que se nutre con comportamientos que no siempre
son los mejores, con modos que no son sanos y que pueden incluso llegar a ser toxicos
cuando existe una mala alimentacion emocional, flaca en afectividad y llena, pero de
faltas y ausencias, lejos de la calma.

Esta no es una reflexién a favor o en contra de las estéticas fisicas cotidianas, no es
un tratado con desprecio hacia la figura humana, hacia la imagen de la mujer o el
hombre, es més bien una propuesta para replantear de un modo profundo la salud
emocional, fisica y psiquica, sobre cémo se vive, como se ensefia y se aprende a vivir
y finalmente como se ejecuta ese aprendizaje en el ejercicio de la vida. Es un llamado
a una reflexion interior que intenta poner signo de interrogacién al paradigma histéri-
co acerca de la salud y la enfermedad, con la simple y a la vez mas compleja propuesta
de ser protagonistas de si jquieres vivir? Y ;cémo quieres hacerlo?

Por supuesto que no se pretende en estas lineas resolver semejante paradigma, sino
que sugiere un espacio que conduzca al individuo a un lugar mas amable del vivir.

Vivir muriendo o morir viviendo representa ponerse de frente al sentido de la vida,
al ;para qué? y adentrarse con suma responsabilidad en el camino de la decision

madura de como se quiere vivir. ; Serd entonces morir viviendo?

Con el objeto de cada dia decidirse por el cuidado como estilo de vida, de optar
por aquello que nutre literalmente el espiritu, de ir en busca de un estilo de vida que
opere como protector y estructurador, incluso de contenedor, es que se propone



hacer un alto sobre lo preestablecido para
indagar sobre lo aprendido como Unica varia-
ble, entendiendo que hay mas de una opcidn,
y con esa conciencia plantear un registro de
cada uno, con una mirada que haga las veces
de abrazo, de observadora para que como tal
suavice la cotidianidad.

Cuidarse es hacerle frente al sintoma que da
respuesta a una dolencia mas profunda, aquella
que inicia con un vestido distinto al dolor fisi-
co, que no tiene nombre conocido, que habita
incémoda hasta encontrar su traje y transfor-
marse en “un dolor real”. Son tantas cosas como
se puedan imaginar. Hablar de cémo vivir es
hablar de cémo sentir, y de cémo querer, sin
importar el &mbito o el tiempo, o el vinculo o el
objeto con el cual se quiere ser.

El concepto de la idea de la muerte, como asi
de la enfermedad, no conversan con la vida y
con el acto de vivir. La salud segin como se ha
ensenado y como se ha aprendido quizés hasta
ahora, entran en tensién de modo permanente
y es alli donde se manifiestan los sintomas, es
como si fuera una lucha entre el bien y el mal,
entre el dolor y el alivio, entre la ira y la calma,
nada mas y nada menos que una lucha perma-
nente entre la pulsion de vida y la pulsién de
muerte.

Todos estos conceptos no son producto del
azar, estdn descritos a conciencia, con el afan

muriendo

de descubrir un sentido valioso y potente frente
al desafio de mirarse sin excusa. Se tiene miedo
a laidea de saber ;por qué duele? o ; para qué
duele?. ;Qué duele de verdad?, ;qué pasarad?
Aun cuando el cuerpo sangra, aun cuando la
respuesta es aquella que no se quiere oir, aun
cuando el dolor es perturbador, aun asi, vale
preguntarse ;para qué?.

La tarea de pensarse en primera persona no su-
giere responder de memoria si se siente bien o
mal, va mas alld de una cotidianidad de memoria,
de levantarse y acostarse cada dia sabiendo
que se hizo lo que la agenda tenia estipulado
para la fecha, pensarse en primera persona es
singular y plural, es con uno y con otros. Es en
un contexto inmerso de realidades diferentes
donde cada hacer es por un por qué y un para
qué. Encontrar el sentido significa entonces
hacer honor a un acto de vida que interpele el
paso a paso, para que no quede en la agenda
sino para que trascienda, al final lo que queda
no es el resultado obtenido sino la experiencia,

el proceso consciente de haber vivido.

Ese recorrido indicara no solo la velocidad con
la que se vive sino también con la conciencia

del cuidado de si mismo con la que se transita.

Vivir muriendo o morir viviendo es una pregunta
para cada paso y para ser respondida con cada
acto.
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¢Cuando se comienza a padecer?
¢Cuando se comienza a enfermar, a ser pacientes?

¢Se puede cambiar este paradigma?

a preocupacion frente a la posibilidad de un diagnéstico de enfermedad hace

que las personas se vuelvan especialistas en auto diagndsticos. Es cuando la

afeccién adopta un protagonismo que capta la realidad y toma como rehén al
individuo sin posibilidad de negociar un rescate de la salud.

Se puede afirmar sin ambages que la enfermedad es una condicién, un estado en el
proceso vital del acontecer cotidiano de la salud de las personas.

Pero, se puede sefalar que “es enfermo” o que “es una persona que padece” cuando
una persona ya ha sido diagnosticada. La pregunta es jquién es un individuo con una
enfermedad a cuestas? ;Quiza se convierte en la enfermedad? Otra vez es oportuno

preguntarse qué, por qué y para qué.

En ocasiones sucede que se sale corriendo en busca de ayuda médica profesional,
se busca un nombre, una etiqueta, una solucién, y casi siempre ocurre que uno no se
convierte en un diagndstico preciso y acertado, sino en todo lo contrario.

Los individuos suelen estar mas atentos a revisar e identificar posibles marcas en el
cuerpo, quiza el morado como consecuencia de un golpe, pero no se razona sobre
aquello que provocé el golpe. Es recurrente que a pesar de conocer de manera casi
precisa coOmo y por qué ocurrid, se elige buscar a un tercero que explique las razones
y cual es el diagndstico, cuando la clave pudiera ser que de manera previa se hayan
identificado cuéles fueron las decisiones que llevaron a una persona a lastimarse.
Porque hacerse o causarse dano y enfermar puede ser una decisién hacia el pade-

cimiento, una especie de autocastigo.

Parece oportuno, sobre la base de esta reflexién, tener una conversacién incémoda
con uno mismo como una imperiosa necesidad de verse frente al espejo y escucharse.
;Qué serd lo que se debe escuchar? La voz interior que dice lo que se quiere oir, o
los profundos ruidos internos que provienen de ese lugar que poco se visita, y mas

aun, pOCO se conoce.

Con el afan de proponer un lugar mas amable con uno mismo y a partir de él entablar
una relacién maés estable, se aborda la figura de un auto didlogo:

e ... "Yo te conozco, sé que estas ahi para decirme algo, para indicarme algo,
solo dame tiempo...
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e ... te pido que me des espacio, que me
entiendas...
e ... quiero que sepas que estoy trabajan-

do para estar mejor, para sentirme mejor...

® ... me comprometo a no distraerme con

otras dolencias...

e ... todo este tiempo intenté callarte con
otros pensamientos, incluso con otras
reacciones y con otras relaciones que
nada tenian que ver, pero de nada sirvié...

e ... Sé que tengo que mirarme y darte
atencién, darme atencion...

® ... esque aveces me es mas facil tomar
algo que calmar el momento sin tomar

nada...

Sucede que llegar al nivel de escucharse requi-
ere de un trabajo y una decisién, por cierto in-
coémoda, y a partir de ese momento nunca mas
serd igual. Encontrarse cara a cara con la reali-
dad de lo que se es, con esa interioridad, con
el mecanismo de defensa puro y a flor de piel
supone un acto de valentia. Cuando se explo-
ra ese escenario y se hace de manera acertada
nunca mas sera lo mismo.

Se esté dispuesto a dejar de ser el mismo de
siempre, a dejar de lado los mecanismos tipi-
cos, aquellos que se fueron construyendo para
lograr obtener algo a cambio como una mirada,
un gesto o un abrazo.

Todas y cada una de estas preguntas se alojan
en el més profundo rincén de la necedad y la
negacién. Al lado de la ignorancia y la falta de
confianza duermen todos esos interrogantes
compartiendo el mismo cuarto al lado de la
habitacion principal donde habitan los sen-
timientos primarios, la idea de ser queridos y la
mismisima constitucién del ser que es la forja-
dora? de la personalidad.

Es justamente desde la concepcién de la per-
sonalidad donde comienza a verse, pensarse
y sentirse padeciente, sin que ello quiera decir
que necesariamente se trate de un ser sufriente
per se, ya que el sintoma comienza a ocupar
un lugar de importancia en la cotidianeidad a
partir del momento en que se empieza a mirar

hacia si mismo.

No se habla aqui de los malestares, afecciones,
indisposiciones y dolencias que circulan por
el mundo, para lo cual se sabe también que
con buenas defensas se pueden evitar; aqui
se habla de aquello que la mente aloja como
posibilidad a la hora de sentirse mal, y es alli
donde comienzan a “gestarse” los dolores, las
molestias, los sintomas y las enfermedades; es
alli cuando se comienza a padecer. Se trata por
tanto de una posicion subjetiva frente al malestar
emocional, psiquico y posteriormente fisico,
pero también, del malestar vincular, afectivo,
familiar y social.

Esa posicion es la que determinara en qué lugar
se ubicard el ser humano a la hora de defen-
derse del mundo y si lo hard padeciendo o lo
hard viviendo consciente de ser, buscando estar
sano psiquicay fisicamente, siendo ese el Unico

remedio.

Alli donde el cuerpo duele, es alli donde esta
diciendo algo, por eso no se puede olvidar que
“lo obvio necesita ser dicho”.

Es por eso que se propone cuestionar desde su
raiz aquello que no se escucha y que convierte
a las personas, sin darse cuenta, en enfermos
y pacientes. Si esa raiz no se busca, los seres
humanos seguirdn un camino firme y seguro
a la manifestacidn de sintomas, cada vez mas
temprano en sus vidas, cumpliendo con el cami-
no de postas hospitalarias buscando etiquetas
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que resuelvan y que curen sintomas de manera
momentéanea hasta la proxima visita o hasta un
desenlace definitivo.

Surgen algunos interrogantes:

¢Cuando se comienza a ser paciente?
¢Cuando se comienza a enfermary a padecer?

¢Se esta enfermo cuando duele el cuerpo o
cuando se ha diagnosticado una enfermedad?

Que se lastima en cada uno, en cada psiquis y en
lasemociones antes de que el cuerpo comience
a quejarse, antes que esa herida interna se
haga visible frente al espejo. La lesién emocio-
nal es la mas exacta y clara senal de que se ha
empezado a padecer, justo antes de conver-
tirse en un “enfermo real”.

Tanto se ha hablado, dicho y escrito sobre
esta realidad. Han proliferado ensayos, libros y
articulos a la par de medicamentos y especia-
lidades médicas. Es cierto, el cuerpo duele, se
lastima, se lesiona, se enferma, pero también
el espiritu, la mente y la salud mental empieza
a resentirse con la amenaza de la enfermedad
desde los primeros dias.

El sistema de defensa no siempre sabe cémo
debe defenderse, suele estar ajeno a la esencia,
que se caracteriza por una posicion subjetiva e
inconsciente para ser, parecer o padecer.

iSe puede hacer frente a esta posicion? Se
propone una serie de preguntas y acciones
que impulsen a un estado de claridad que
puede ayudar a despejar algunas dudas sobre
esta posicion. Importante mencionar que
no se requieren preguntas complejas y de
extrema profundidad, como tampoco lo seran

las respuestas. Es desde la simpleza desde

donde se pueden plantear para encontrar las
respuestas y entenderlas.

Algunas sugerencias:

¢ Pregunta: ;Qué duele?

Se puede realizar un repaso consciente a través
de la accién de la conciencia plena: meditacidn,
respiracion consciente, relajacion.

¢ ;Habla sobre ello?

Se debe mantener un auto didlogo y encontrar
un interlocutor que ayude a pensarse. Trabajar
sobre la tolerancia, sobre la frustracién y sobre
los pensamientos negativos. ;De qué manera?
Poniéndolo en palabras. La bldsqueda de ayu-
da profesional terapéutica es un recurso que
promuve la palabra, y es alli donde se alojan
los miedos, las angustias y las frustraciones, en
el silencio que puede estereotipar y generar
paralisis. Movilizarse desde la palabra es lo que
permite darle lugar a la accién.

» La idea de que todo va a pasar es real, y
nunca un dia es igual al otro.

» Técnica de Visualizacién: Es un recurso
muy simple, dtil y efectivo.

» Realizar una actividad fisica es siempre
una opcién sana, enfocarse en una rutina
de ejercicio que colabore no solo con la
mejora de la capacidad fisica sino también
con la distracciéon como divertimento. Las
distracciones ayudan a pensar, a volverse
mas claros y ordenados. La cultura del
movimiento, de ser activos, es literalmente
un cambio de aire, salir de la situacidn, cor-
rerse de la escena que puede paralizar o
dejarinmovil el sentiry el pensar, de manera
que pueda tomar forma de un recurso de
sanidad.
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| nacer, a cada nifno se le recibe en diversos contextos, distintos escenarios

de vida, rodeados de pocas o muchas personas, con padres presentes, au-

sentes, separados, juntos pero peleados, etc. También con sélo mamas que
crian, educan, y acompainan como pueden, como saben o como les han ensenfado
por herencia, o con solo papas que se descubrieron con el rol, lo eligieron, o sim-
plemente la vida se los ha entregado por alguna razén. Ambos, mujeres y hombres;
hacen frente con errores y aciertos a la ardua tarea de maternar y paternar.

Cada vida es el producto, el resultado y la consecuencia no solo de un proceso de
embarazo, sino también de una respuesta a decisionesy elecciones, algunas de amor
y otras de dolor. Es tan complejo el inicio como el discurrir del acontecer de la vida.
Es bastante claro y evidente que los modos de vida, la forma de sery la alimentaciéon
estan intimamente relacionadas con la concepcidn, la gestacién y la crianza, incluso

la forma en que los nifios son arropados por el afecto y el amor.

La forma de vincularse es la respuesta a cada historia, para posiblemente, luego ser
la puerta de entrada a una nueva vida. Una de las frases mas icénicas de J.P. Sartre
dice que "cada hombre es lo que hace con lo que hicieron de él”, también escuchada
como “somos lo que hacemos con lo que hicieron de nosotros” Esta es una de las frases
mas potentes de la filosofia que ha trascendido todos los rincones de la cultura social.

Es tan tremendamente determinante este concepto como profundo y alentador. Se
trata de una idea en la que se hace necesario detenerse en perspectiva para pensar
para qué se esta en la vida. Buena parte de ella trabajando o sintiendo y en una gran
mayoria de los casos sufriendo y padeciendo lo que hicieron de cada uno. ;Y qué se
hace con lo que hicieron de nosotros? ;Desde qué lugar se elige pararse para ob-
servar semejante creacidon? Es en ese hacer que se ird siendo, tal cual lo dijo Pichén
Riviére: “libres en exactamente todo para hacer, pensar y sentir, por consecuencia
decidir acerca de lo que se presente en ese acontecer”.

La idea de hacer algo con “lo que hicieron de nosotros” propone asumirse en plena
libertad, eligiendo a cada paso si se camina mirando hacia atrés o se decide que en
ese andar el sol pegue en la cara. “Somos lo que hacemos”, “se es lo que se hace”.
Es ese "tal cual” nada més y nada menos que un vivir a plena vista o de lo contrario
simplemente negados a ver la realidad. Cuando la realidad demuestra que cada dia

se debe ser artifice y creador de un libreto propio.

Se da por sentado que “lo que hicieron de nosotros” responde a un acontecer que
precede, pero que al mismo tiempo determina. Es inevitable, viene dado, asi como
la vida. Eso que precede, incluso en ocasiones, se lo puede conocer desde un relato
o una foto, con la marca de la experiencia previa, y segun su profundidad seré el
alcance de ese sery hacer.



En otro sentido, dicho concepto se podré pensar

desde un lugar sin etiquetas; es decir, desde
un lugar donde solo se vea lo que se ha hecho
con cada uno, qué mas da si desde alli nada
se puede modificar, pero si, en adelante, hacer
consciente que se tiene la libertad de elegir
como se quiere ser y decidir, qué direccion
tomar para apartarse del mostrador de reclamos,
ubicarse en primera personay asumir la respon-
sabilidad de ser; nada méas y nada menos que
ser duefio de la puerta que abre paso a un
camino que hace posible aceptar lo que se
hace con cada uno.

Desde esa mirada existencialista que propone
Sartre se es permanentemente lo que se hace
y no solo con lo que se ha hecho de cada uno.
Es también con lo que se va siendo: Se es lo
que se hace, se dice lo que se piensa y se siente
y todo ello convive en una permanente inter-
accion modificandose (uno) y modificando al
otro. Atendiendo de un modo especial y dife-
renciado cada una de las vicisitudes de la vida
cotidiana, esas que ponen de cara a la realidad
lo ineludible, lo inevitable, siendo una carga
positiva o negativa. Lo que se ha hecho con
cada vida no es méas ni menos que el resultado
de historias que se entrelazan dentro de una
trama vincular contextualizada en el pasado, el
presente y el futuro.

Es largo, complejo y sinuoso el camino de vivir.
Se es mucho tiempo antes de haber nacido,
porque en los ancestros se aloja la génesis
de un modo de ser que da lugar a lo que han
hecho de cada uno, como asi también a lo que
hicieron con cada uno. Son bagajes y cargas
que conforman lo que se es en el presente.

No es al azar, no es casual, es inconsciente, mu-
chas veces involuntario como asi también, en

otros ejemplos, es consciente y voluntario ese
hacer y decir, ese pensar y ese sentir, porque
estd sesgado por un antes, que como tal es
inmodificable, pero que da la pauta para hacer
con ello lo que se quiera, y alli es entonces
donde se ubica la diferencia.

Nuevas preguntas:

¢ ;Cuando sera el momento de hacerse cargo?
¢ ;Qué es de uno y qué de los otros?

e ;Eso que hicieron dénde se aloja en cada
uno?

e ;Qué se esta dispuesto a hacer?

La posibilidad de asumirse libres, capaces de
decidir sobre cada uno, de elegirse conlo que a
cuestas se trepa, con lo que se va construyendo
entrelazados en un ida y vuelta, entre el mundo
interno y el mundo externo, en la vida que por
momentos se vuelve dilematica, entrometién-
dose de un modo intrusivo en el psiquismo, es
un gran desafio por quien en adelante se en-
cuentre creciendo, consciente, falible, aprendi-
do o en conflicto.

Suena a mucho, y puede haber mas, su monto
dependerd de ese dia a dia. Por ello el hecho
de trabajar-se y revisar-se de un modo activo
acerca a un estadio quizéd mas sano, queriendo
decir con esto que a mayor cercania con lo real
méas sanidad emocional. Dicho de otro modo,
no hacerse el distraido frente a los propios ru-
idos internos, frente a ese murmullo constante
que opera como malestar e indica que algo no
estd funcionando bien. Frente a ello, siempre
lo importante es la palabra; es decir, hay que
registrarlo, verbalizar y trabajarlo de una forma
activa, participativa y en primera persona.

En ocasiones, la idea de hacer visible ese dolor

emocional,tambiéndenominadodolorpsiquico,
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puede significar para la persona ponerse en
situacion de vulnerabilidad y exponerse de un
modo muy fuerte, pues se conecta con pensa-
mientos que pueden resultar fatalistas. Esa sola
idea se proyecta en un plano negativo, por ello
se insiste en el trabajo consciente con ayuda y
asistencia profesional, por ejemplo con espa-
cios grupales terapéuticos donde el objetivo es
la ayuda mutua, la orientacién y la contencion.

Todas estas herramientas deben estar al servicio
de la demanda emocional no como acciones
excepcionales sino como espacios de consulta
permanente.

A modo de guia y referencia se propone al-
gunos espacios de consulta y otras acciones
que tienden a mejorar de modo significativo el
monto de angustia y ansiedad que a la vez co-
laboran con la construccién de nuevos proyectos
personales y espacios de interaccion.

Acciones y actividades:
» Psicoterapia

» Grupos terapéuticos

» Ejercicio fisico, vida sana, habitos
saludables = Vitamina N

» Yoga
» Actividades de expresion corporal:
Teatro, canto, etc.

» Taller de Pintura
» Taller de escritura

» Baile: Danzas Urbanas, Clasicas,
contemporaneas

» Jardineria
» Carpinteria

» Espacios de recreacion y divertimento

Un arbol puede ser hermoso a los ojos del ser
humano, porque se pueden ver en él las mar-
cas del tiempo, los distintos colores de su na-
turaleza. Pero antes, en un inicio, hace mucho
tiempo atrés, fue brote, fue raizy desde su hon-
dura terrenal se fue erigiendo hasta alcanzar su
altura madura. Ese arbol que fue semilla, que
fue raiz, que sigue en tierra, que sigue creci-
endo, se mece solo con el viento, solo se cali-
enta con el sol, solo la lluvia lo moja, vive en el
tiempo, con el tiempo y a través de él solo es
arbol, es siempre arbol, pero serd por siempre
para haber llegado hasta alli, hasta su madurez,

primero, una semilla, un brote, una raiz.
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n ocasiones, ocurre que se observa con cierto recelo a aquellos que han sido

los “encargados de la crianza de un nifo”, aquellos que han tenido el rol de

educadores. Se mira a esos padres para preguntarles con una puntillosa necesi-
dad de liberacion qué hicieron, acercandoles el libro del debe y el haber, de emo-
ciones, sentimientos, traumas y mandatos.

Presenta cierto costo dejar a un costado, y tampoco se dice “esto es mio”. Casi nunca
se pregunta qué pasd antes en ellos: los padres de los padres, sus abuelos, su cultura,
sus lugares, sus posibilidades. Tanto por mirar y tanto por ignorar. “Somos lo que
hacemos con lo que hicieron de nosotros” no solo aplica a los padres sino a toda la
estructura familiar, su linaje, su entramado social, econémico y cultural. Mucho antes
de ellos, mucho antes de cada generacion, la historia venia andando y dejando huellas
jcausay consecuencia?

Se ha podido alguna vez salir de alli para perdonarlos o para proponerles una mirada
comprensiva o compasiva. Se ha podido alguna vez salir del lugar del “que me
" ou

hicieron” para ubicarse en el lugar del "qué estoy haciendo”, “que vine haciendo”, o
“qué haré de ahora en adelante”.

Ciertamente es una tarea dificil la de pararse frente al espejo y no encontrar el pare-
cido, negar la semejanza desde adentro hacia afuera. Es todo un desafio aceptar
que ya no se quiere tener la expresion de la mamé o los modos del papa; hacer los
chistes que no gustaban escuchar del padre o tener una actitud o forma poco aser-
tiva de la madre.

Es muy interesante pensar que cuando chicos, casi en la mayoria de las veces, todos
quieren parecerse a sus padres y los convierten en idolos, pero con el paso de los
anos, especialmente cuando la pubertad le abre la puerta a la adolescencia, casi al
mismo tiempo se empuja a los padres afuera de esas vidas, cuando hace poco eran
los modelos a seguir. Entonces, sin mas, casi que pasan a ser en un abrir y cerrar de

ojos unos moldes rotos que no se quieren voltear a mirar.

“Somos lo que hacemos con lo que hicieron de nosotros” significa la puerta de en-
trada a un descubrir, no sélo de quiénes han sido quienes nos criaron y educaron
como padres, sino de quiénes se quiere ser a partir de alli. Suele cuando se cuestio-
na el mandato, se patea el tablero o se salta la pared. No siempre como un acto de
rebeldia, sino como un derecho adquirido, una accién amorosa con el deber ser.
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alidar la pregunta, utilizarla como estrategia de auto didlogo, generar el espa-

cio de interaccién con el propio mundo interno, son algunas de las estrategias

utilizadas en el quehacer cotidiano para construir un espacio reparador con
uno mismo, que es cuando surge la pregunta ;te haces bien?. Cuéntas veces se le ha
dado espacio a ese interrogante.

Muchas veces la pregunta que se repite es “si estd bien” o “si estd mal”. Se transforma
en un mantra de alguna forma tramposo. Sumergidos en esa pregunta, se camina
con conviccién, esperando siempre una respuesta, donde los otros se convierten
en jueces de “lo que esté bien o lo que estd mal”. Se actia buscando la aprobacién
o la aceptacién y en funcion de aquello que dice o dicen se avanza o se retrocede.
Sucede cony para todo, con y para todos.

Se pierde de vista lo que es importante para uno, de aquello que se tiene ganas, del
propio deseo, que es donde se aloja el interés de cada uno.Y al no darle espacio,
entra en tensiéon lo necesario y lo impuesto.

Decir no, plantear un no es proponer algo distinto. Todas estas menciones son parte
de un mundo que solo se fija en un aspecto. Es desde la cultura y el mandato histérico
que se acostumbra a regirse por aquello que estéd bien o que estd mal en términos
de la mirada ajena, esa que aprueba o desaprueba. Pero no es un problema; de
hecho, es fundamental distinguir una cosa de la otra, lo bueno de lo malo, lo correcto
de lo incorrecto; la diferencia entre lo que estéd bien o lo que estd mal; pero jqué
pasa con aquello que hace bien o hace mal? Qué lugar se le otorga cuando se trata
de ponerse en primera persona y animarse a decir “esto me hace mal, no lo quiero,
no lo elijo, no me quedo, no sigo” ;Y si hace bien?, alli si comienzan otros problemas.
Y es que se vive escondiéndose detrds de la culpa y los mandatos para justificar el
disfrute, simplemente hacer algo que completa a uno mismo y poder afirmar: “lo
hago porque me hace bien”. La ardua tarea de desaprender lo aprendido para resig-
nificar un modo de vivir.

Me hago bien, significa también mirarse distinto, enfrentarse con lo viejo desde un
nuevo lugary decidir.

Me hago bien significa replantearse el modo en que se vive: cémo, dénde, por quéy
para qué. Cualquiera sea ese lugar donde ha nacido se puede lograr un acercamiento
a un vivir mas consciente.

Vale la pena la conversacién incémoda con uno mismo, amerita el espacio. Se observa
que hay una respuesta de moda o un accionar segun las tendencias. No es facil ser
amable con uno mismo. He aqui la propuesta, la amabilidad en el propio trato, ser
cuidadoso con uno mismo, tener una mirada célida de quien se es, convierte al ser

humano en un ser querido.



Es comun observar en el presente ciertas posi-

ciones que divulgan un estilo de vida simple y
profundo, contradictorio en si mismo, no hay
profundidad sin complejidad, es decir, no hay
manera que no emerjan de la historia en la
busqueda de su clarificacidén aspectos que no
causen trauma, dolor, angustia. Se escucha con
frecuencia que soltar es la palabra de moda,
pero es la accién mas compleja, que se suelta
sin antes no resolverlo o cerrarlo Es mas facil
ser profundos en los tatuajes, en aquello que
queda impreso en la piel para siempre, que im-
primir un estilo de vida coherente en el hacer
cotidiano. Cuanto mas llenos de modas, o de
tendencias de las redes sociales, menos se
encuentra con lo necesario para sanar. Es més
importante la foto del paisaje para que la vean
lo antes posible los otros que vivir ese “aqui'y
ahora”.

Se vive respondiendo historias de otros y pocas
veces se pregunta por la propia en verdad, lo
que no da tiempo a tener respuestas para uno
mismo. Se es més valiente cuando se opina so-
bre lasiméagenes de otros, lo que permite asum-
ir una posicién critica con supuestos saberes
gue no nacen de mirarse a si mismo, sino solo
de mirary juzgar a los otros. Para atreverse a mi-
rar a otros habria que preguntarse qué derecho
cabe en convertirse en juez u observador criti-
co de la vida ajena. Qué ocurre con la mirada
a uno mismo en la cotidianidad, y, desde una
actitud simple, preguntar, dar lugar al propio
interrogante, por ejemplo, “cémo me vinculo”,
“cémo me tratan” o hasta quizés, “cémo es mi
descanso”. En esta realidad es més facil inven-
tarse un estado de felicidad para una imagen
en una red social, que asumir la felicidad con-
sciente desde una busqueda personal para dis-
frutarla en el momento en que llegue, sabiendo

que puede durar poco, que en efecto, el objeto
de buscar la felicidad no radica en su obtencion
sino en el proceso que ello significa. Al final no es
ese ultimo paso el que otorga la felicidad, sino
hacer consciente el camino, es alli en el paso a
paso donde descubrirse permite el encuentro
con uno mismo, siendo ello en esencia lo que
completa y otorga la tan ansiada quimera.

Cuéntas veces aparece la pregunta ;me hago
bien? en la vida cotidiana. En este sentido es
interesante trabajar sobre la costumbre de la
pregunta, la cual aplica a cualquier &mbito del
acontecer y pasa desde las relaciones interper-
sonales a las familiares, de pareja, de amigos e

incluso laborales.

La pregunta ;me hago bien? alude a un lugar
de responsabilidad, a elegir no mirar a un costado,
a no seguir dando “me gusta” a lo irrelevante
que no interesa, ni siquiera agrada y ni tampoco
ofrece algo que nutra la interioridad, aquella
que es realmente profunda, pero que cons-
cientemente se oculta y que se puede manifestar

con sintomas fisicos y emocionales alterados.

Se sabe hoy que cuando las acciones no res-
ponden a un estatus de felicidad de red social
no se muestran, porque no suman “me gusta”,
aunque luego se sienta el encierro en los rin-
cones de la indiferencia. No importa qué tan
roto se quede, esos pedazos de uno se creen
recomponer con otras imagenes inventadas
de otros rotos que se retroalimentan en sus
necesidades insatisfechas y poco esenciales,
probablemente hasta un nuevo posteo, irreal, y
por ende lastimoso..

Que hacerse bien signifique hacerse de verdad,
para con ello ser quien se quiere y no quien se
espera.
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uando se aborda el tema de ser una persona saludable, de un modo au-

tomatico se hace referencia a la alimentacion equilibrada y a una rutina de

actividad fisica, dos determinantes de alto impacto, pero que de ninguna mane-
ra puede considerarse como los Unicos, pues el ser humano desde su integralidad
estd influenciado por otros determinantes que pueden tener un alto significado en la
condicidon de salud-enfermedad. Ser una persona saludable de un modo mas amplio
puede estar intimamente asociado con las relaciones, haciendo referencia a todas
las relaciones que se construyen con los demads, con el entorno, con los alimentos
y con las realidades. Tradicionalmente, ser saludable se asocia con viejos modelos
copiados, naturalizados y que han sido incorporados de una forma casi automética.
En la actualidad se sabe que “el ser saludable” estd emparentado con habitos que
trascienden la forma de alimentarse, que si bien son parte de esa pirdmide esencial,
van de la mano de forma necesaria a una serie de acciones, conductas y hébitos
psicosociales, psicobioldgicos y culturales que determinan el acontecer cotidiano
de cada persona, siendo a partir de alli, de ese estado de consciencia que se puede
alcanzar un estado de vida saludable.

Ser saludables con uno mismo es: en la vida en general, con la alimentacién, con
los habitos cotidianos, con el cuerpo, desde el cuerpo y para el cuerpo, pero ;jqué
ocurre cuando en las relaciones humanas, por ejemplo, de una pareja se advierte la

ausencia de un vinculo sano?

;Cuanto tiempo se puede permanecer en una relacién inadecuada, con otro, con
el entorno? ;Cuanto tiempo puede pasar para darse cuenta que se puede estar
viviendo gastando salud? ;Cuénto tiempo puede pasar en la vida de un individuo
para identificar comportamientos en modo descuidado que afecta su salud? ; Cuanto
tiempo se requiere para conocer si se trata de relaciones de amor o de desamor
consigo mismo? jDebe sucederse tanto tiempo como puede ser necesario para
desarrollar una expresion de enfermedad y sélo entonces hacer el recorrido interior
por las formas eventualmente equivocadas de relacionamiento? ;El momento de
empezar a actuar es apenas cuando se han logrado conocery comprobar las miserias
propiasy ajenas?

Cierta vez dos personas, una mujer y un hombre...

iPor qué al principio se comprometen con la promesa de ser simples y al poco
tiempo desaparece con la misma rapidez de lo prometido?. Es poco el afecto que
se tiene a si mismo cuando se asumen actuaciones que muestran no quererse, no
tolerarse e incluso agredirse. Aspecto importante a tener en cuenta: no se puede ser
saludable con alguien méas cuando no se es saludable consigo mismo.



Son las realidades de la vida cotidiana que

pueden conducir a una persona al hastio, incluso
a no querer verse a la cara, al no animarse a de-
cir basta, antes de que sea necesario un adids
definitivo con emociones dolorosas. Sin duda,
un mal evitable que da cuenta de la imposibi-
lidady las faltas.

e L a gestualidad de la verglienza por el error se
mezcla con la imposibilidad de reconocerlo y
se hace visible e inmodificable.

® La gestualidad en la violencia de la palabra.

e | a gestualidad en la ignorancia de lo cotidiano.

Todo ello convirtié a esas dos personas en ex-
pulsivos permanentes, en maltratadores del
uno con el otro sin distinguir ni importar quién
lo hizo primero. Mientras que uno queria ir para
la izquierda, el otro queria ir para la derecha.
Eso ya ocasionaba una eclosién, pues habitaba
en su interior la molestia, la incomodidad, el
desacuerdo y la distancia. Se habian acabado
los créditos de simpleza y se llega a la puerta
del dolor, el trauma vy la tristeza. Es desde alli
que se vincularon, sin dejar espacio para lo sa-

ludable.

En esas familias donde no hay un ejemplo
de trato amoroso, donde no hay afectividad,
donde las emociones no se expresan y se repri-
men, es justo alli donde la agresion se vuelve el
idioma de lo cotidiano y se impone el silencio.
Es muy dificil lograr un vinculo de amor cuando
los nifios crecen en un &mbito de dolory llegan
a adultos con la carga de esas lesiones.

Dicho en otras palabras, la experiencia vincular,
observada cuando nifios, en la dindmica de
pareja y de familia entre sus padres, es la que
se repetird en la vida de adultos, a menos que
sea posible trabajarla antes, de un modo cons-
ciente, sostenido y responsable. Para superar

esa primera infancia de faltas y traumas, y cu-
rar las heridas, se hace imprescindible que no
vuelvan a doler ni a sangrar, es preciso por ello
un hacer consciente, un hacer real, que opere
de vendaje emocional, y de esa manera buscar
la oportunidad de ser curadores de las propias
heridas, para dar paso al ser saludables.

Cuéntas violencias y agresiones pueden preexistir
entre dos personas que intentan construir un
vinculo, si esas formas se han convertido en un
modo aprendido, incorporado, cotidiano, casi
incrustado. Qué fallé ahi que no han podido
cortar con lo aprendido. Quizas es que no han
trabajado de un modo definitivo, poniéndose
en primera persona. La pregunta de si somos
saludables alguna vez no remite en este caso al
resultado de los anélisis clinicos, sino a reducir
al maximo el monto de toxicidad que se trae en
el cuerpo a partir del dolor emocional.

(El término que describe a las personas con la
incapacidad de expresar emociones y sentimien-
tos, la imposibilidad de poner en palabras lo
que sienten, esa pobreza en la expresién verbal,
mimica o gestual de las emociones o los sen-
timientos, esa condicidon se denomina alexiti-
mia).

Es muy dificil cuando entre dos habita esa
condicién, pone la balanza en un nivel muy
desparejo, si bien esa condicién es tratable y
modificable, es necesario considerar que frente
a ciertas personalidades dichas caracteristicas
aumentan el monto de tensién en una relacidn,
es decir, para una persona con alexitimia, por
ejemplo, es muy dificil ponerse en modo ex-
presivo y de un modo consciente reconocer
conductas, cambiar y no repetir, mientras que
para la otra persona le resulta muy complejo
correrse de ese modo que por cierto tiene
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similitudes con la agresividad, generando reac-
ciones de sefalamientos, y culpabilidades, con
una fuerte imposibilidad de aceptacion, como
resultado el mecanismo de defensa que se le-
vanta entre ambos no hace més que agudizar
el sintoma de malestar y tensién, horadando
el vinculo, lastimando la relacidn, achicando,
de alguna manera, el sentimiento por el cual
se comprometieron a cuidar, pero eso, al final,

solo fueron palabras y nada mas.

Por otra parte, si ambos fueran iguales, si
compartieran esa condicidén no seria algo tan
contrastante entre esos dos y, probablemente
continuarén su recorrido con menos sobre-
saltos ya que puede no existir una demanda
afectiva, a la vez que una demanda planteada
en las formas, es decir, la conducta de una per-
sona que propone un modo agresivo, poco
empatico, expulsivo y con muy poca tolerancia
a la frustracion no se ve reclamada por la otra
para que le demuestre un sentir distinto porque
quizds ambos comparten la condicién, de esa
manera su forma de relacionarse esté basada
en un silencio tacito, en un acuerdo de partes
comodo ante lo inexorable que seria aceptarse
en la imposibilidad, entonces el hacerse cargo
emocionalmente seria de una complejidad
muy angustiante que transparentaria la ver-
dadera identidad afectiva, emocional, segura-

mente social, y familiar.

Ser y estar saludables es evidente que tiene
muchos significados, en este caso no se hablara
de resultados médicos, ni de dietas, ni de bue-
nas conductas alimentarias, la historia de la que
se viene hablando ocurre mas a menudo y de
un modo mucho mas frecuente de lo que se
puede imaginar. Ser saludables inicia cuando de
bebés se esta en los brazos de mama y pap3,

de un modo contenedor, cuando preparan el
bafio, cuando se es llevado al colegio, cuan-
do dicen te quiero o te extraio; ser saluda-
bles es hablar, escuchar y responder, a veces
incluso es hacer silencio de un modo cons-
ciente, pero en conexién con el otroy el mundo
externo de ese otro.

Pero, ser saludable en ocasiones es también
una cuestion de conveniencias, a veces lo que
es saludable entre dos, para otros es muy tdxico,
porque en su idioma comprenden perfecta-
mente la manera en que deben vincularse, sin
pasar la linea de aquello que de otro modo
pondria en riesgo esa homeostasis alcanzada,
buena, mala, regular, solo ellos que viven en
ese modo saben de qué trata ;Es un modo
conveniente? Puede ser, todas las personas
buscan conveniencias, nadie dice, ni sabe, ni se
explica bien cudl es el camino para llegar a un
lugar de equilibrio, y, mientras que para unos lo
saludable es la comunicacidn, las emociones,
la expresion de los sentimientos y la ausencia
de la agresién, para otros, nada de esto forma
parte del vacio cotidiano del cual extraen sus
palabras para vivir su vinculo.

Lo dificil de tener una relacién no radica en la
constituciénde unaparejasinoenlaconstruccién
de un vinculo, el trabajo que exige vincularse
supone una tarea titdnica que lleva a sumer-
girse por profundidades poco conocidas vy
por tales enfrentan a temores, dolores, y cons-
tantes sentimientos de pérdida de control por
no saber ni conocer de qué va a tratar bucear
en lo desconocido.

Es aquello que no se conoce muchas veces lo que
expone y advierte alarma por el solo hecho de
no haberlo elegido, no haberlo experimentado
y por supuesto conlleva el miedo al sufrimiento.



Cuando se dice que el cambio es de un paso
a la vez, un dia a la vez, es cierto, no vale mi-
rar el final del camino como aquello que se
quierealcanzarsinantesponerlamiradaencada

paso. Si la angustia paraliza es que NO se esta

haciendo, solo opera el sintoma, en cambio

cuando la accién es concreta y visible, esa
movilizacidon provoca un corrimiento, es decir,
salirse del lugar, aprendiendo a ser paciente,
saber esperar.
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s frecuente escuchar acerca de estos conceptos, los factores protectores y los

factores de riesgo se pueden convertir en dos grandes aliados, aun cuando se

habla de los factores de riesgo como aquellos que si no se logran identificar
con cierta rapidez se impregnan, se adhieren, se pegan a la estructura cotidiana de
vivir impidiendo el espacio para mejorar, para cambiar, para avanzar.

Los llamados factores protectores y de riesgo son dos herramientas muy poderosas
que acercan al ser humano a una posicién subjetiva de mayor claridad frente al acon-
tecer diario, poder identificarlos, potenciar los protectores, disminuir los de riesgo
sera quizas de los desafios mas significativos en tanto una oportunidad para mejorar
la forma de ver y sentir el mundo interno, e interactuar con el mundo externo en
una relacion fluida, mas transparente y consciente. Pero, cuéles son estos factores. A
modo de orientacion...

Algunas preguntas:

A- ;Qué quiere decir que sean factores protectores?

B- ¢ Qué quiere decir que sean de riesgo?

C- ¢Cuando comienzan?

D- ¢Los factores comienzan a desarrollarse en algiin momento y crecen?
E- ;¢ Pueden los factores de riesgo convertirse en factores protectores?

F- ¢Los factores protectores, pueden convertirse en factores de riesgo?

A- ;Qué quiere decir que sean factores protectores?

Los factores protectores son todos aquellos aspectos, situaciones, lugares y acciones
que tienden a mejorar la cotidianidad de cada persona, identificarlos como positivos,
sanos, favorecedores de nuevos espacios que posibilite la retroalimentaciéon salud-
able, que es igual a decir que funciona como un circulo virtuoso, este posibilitara vivir
en un estado de conciencia plena que alude a la elecciéon de buenas préacticas.

Todos aquellos escenarios que colaboran con la proteccién y la potenciacién de la
persona en situacion, es decir, en ese ir haciéndose, son factores protectores, es en
esa misma practica de la vida cotidiana que se da la bidsqueda permanente de es-
cenarios sanos, de vinculos los més sanos posibles por ejemplo, de trabajos los mas
acordes al propio deseo de lo que cada persona quiere hacer, todos estos elemen-
tos, entre otros, son los que delinearan un contexto interno y externo que represente
lo sano, por tanto lo saludable, lo positivo, lo favorable, lo protector.

Factores protectores es igual a protegerse , preservar , no solo desearse bien sino
también hacerlo a uno mismo, es el trabajo permanente de buenas elecciones medi-

ante la accion de pensar dos veces antes de actuar, de elegir.
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B- ¢ Qué quieren decir que sean de
riesgo?

Incluso en esa busqueda muchas veces moverse
en direcciones diferentes a lo que realmente se
quiere porque se confunde lo que esté bien
o estd mal con lo que hace bien o hace mal,
alli operan quizas, otros mecanismos que estan
vinculados al boicot, a la falta de confianza, por
ejemplo, a ciertos mandatos, modos o modelos
aprendidos, naturalizados. En este caso en-
tonces se encuentran con los factores de ries-
go, que como menciona el término son todas
aquellas situaciones, acciones, escenarios de la
vida cotidiana, vinculos, relaciones, que ponen
en peligro, que exponen, generando como re-
sultado un malestar que no solo se caracteriza
por la angustia, o la tristeza, sino también que
puede encontrar anclados en un estado de
animo generalizado con riesgo de convertirse
en una caracteristica patoldgica. Ese estado
patologizante puede conducir a un escenario
aun mas complejo del cual se proviene sino se
hace algo a tiempo que signifique una mejora,
un cambio esencial, profundo.

C- ;(Cuando comienzan?

En cualquier momento de la vida, en general
tanto unos como otros se construyen a partir
de situaciones favorables conscientes, o desfa-
vorables conscientes e inconscientes. Los fac-
tores protectores se pueden identificar y elegir
para sostener un cambio en el estilo de vida
que arroje como resultado aspectos positivos
para la vida de las personas. Como ejemplo, se
pueden citar los habitos saludables, la buena
alimentacién, el ejercicio fisico, las actividades
recreativas y lUdicas al aire libre, la capacitacién
y laformacién, el arte, la meditacién, entre otros
ejemplos. La eleccién de cualquiera de estas

acciones producen endorfinas, y ello se detecta
a partirde laidentificacion del placer que provo-
ca realizar las actividades que inspiran bienes-
tar y proteccion. En tanto que los factores de
riesgo pueden comenzar en momentos donde la
conducta del ser humano se ve estereotipada,
es decir, fijada en situaciones de las que resul-
ta dificil correrse y ello da lugar a estados del
animo afectados, dando lugar al desarrollo de
posibles alteraciones de las conductas que pre-

senten caracteristicas mas complejas.

Cémo ejemplo se puede mencionar que el
desanimo, el estado de angustia generalizado,
la ansiedad, entre tantos aspectos internos son
predisponentes para dar lugar a encontrarse

expuestos a los factores de riesgo.

D- ;Los factores comienzan a
desarrollarse en algan
momento, y crecen?

Cuando se habla de estar en peligro se refiere,
por ejemplo, a conductas que sin darse cuenta
se llevan adelante de forma tal que no se sabe
cémo salir, porque nisiquiera hubo registro, de
alguna manera se llega a ese lugar, a primera
instancia no se sabe como se termina alli, mu-

chas veces conocidos.

Esos lugares estan intimamente ligados con lo
aprendido, con lo naturalizado. Incluso, en oca-
siones, resulta imposible considerar que exista
un lugar sano, “mas normal”, méas comun,
porque el solo hecho de estar acostumbrados
al malestar posiciona al ser de un modo es-
tereotipado, es decir, repetido.

Cuando no se producen acciones de corrimiento,
aprendizaje, elaboracién, se tiende a repetir a
encontrarse en los mismos lugares emocionales,

afectivos, de aquellas etapas de vulnerabilidad.



Este es uno de los aspectos mas relevantes de

la conducta del ser humano, ya que habla justa-
mente de estar bien o estar mal, y eso seréd en
funcidén del estilo de vida, de lo ensefiado, de lo
aprendido, porque alli siempre hubieron otros
antes que mostraron una forma, donde no solo
estuvo la palabra sino acciones, esas, las mas
importantes del acontecer de la vida de cada
persona, las que ensefan son las acciones; se
puede tener un buen discurso, pero sin la cohe-

rencia de la accién, la palabra cae en saco roto.

Alli hubo un contexto, un entorno, una casa o
un hogar, hubo enfermedades, pérdidas, tras-
tornos, etc. Todo ello en suma, conforma la
estructura psiquica, la constitucién psiquica de
cada uno de los que habitan en este planeta

El objeto de plantear estas conceptualizaciones
radica en advertir, para luego distinguir, los as-
pectos sanos de la vida cotidiana, las conductas,
las relaciones y también los espacios que habi-
tamos, cualesquiera sean ellos, todos colaboran
con un mejor estado de salud emocional y por
ende fisica.

Los factores protectores son recursos que se
encuentran en la vida cotidiana de cada uno,
el desafio serd entonces identificarlos para
apropiarse de un modo sano, consciente y ac-
tivo, es decir, la practica cotidiana de acciones
saludables que abarcan cada una de las areas
del vivir son fundamentales para llevarlos a

cabo y sostenerlos en el tiempo.

Participar de espacios de crecimiento educativo,
pedagdgico, cultural, deportivo, recreativo,

como asi también asistir a espacios en donde
la practica de la palabra, la reflexién, el auto-
conocimiento son factores protectores en si
mismo y son la realizacion de éstos los que operan
como tales.

En cambio, y como un opuesto a lo anterior
descrito el quedarse atascado en la imposibi-
lidad, en el no hacer, no desarrollar una conducta
de cuidado alimentario, ni de deporte por citar
algun ejemplo, o quedarse en relaciones que
solo ofrecen malestar, que causan dafo, es de
alguna manera seguiralimentando esa posicién
que alude a los factores de riesgo. Es decir, to-
das las acciones que tienden a lastimarnos, a al-
terar nuestra cotidianidad, a ponerse en riesgo
fisica o psiquicamente, son factores de riesgo
y como tal alimentan ese estado de malestar,
los que conllevan a encontrarse en un estado
repetido, sin corrimiento .

En ocasiones podemos registrar que los facto-
res de riesgo son hechos de la historia, traumas,
choques emocionales que dejaron una huella,
una marca, una lastimadura, y si bien se pueden
trabajar para estar en un mejor estado emocio-
nal, pueden quedar en las bases de cada estruc-
tura psiquica adherencias que son dificiles de
borrar, ante ello la accidn no es la renuncia al
cambio, sino la busqueda incesante de facto-
res protectores, de acciones positivas, sanas. A
un nivel determinado de factores de riesgo hay
que proporcionar un mayor nivel de factores
protectores. Aumentar el monto de acciones
sanas, N0 como una accién pasajera sino como
un estilo de vida.
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u implicancia y su protagonismo en la salud en general. La antesala de una

lesidn fisica o una enfermedad. El concepto de lesidn no se aplica solamente al
ambito del deporte, dado que, por ejemplo, el que entrena o realiza ejercicios
o compite de manera profesional estd expuesto a las lesiones fisicas, alcanza a todos
en general entendiendo el concepto de lesién emocional como una condicién pre-
existente originada en un principio a partir de un evento traumatico, una experiencia

en la vida de una persona que ha alterado el bienestar o equilibrio de si mismo.

Hablar de lesiones emocionales supone instalar un interrogante, una incomodidad
en aquello que se concibe como establecido, supone también introducir, para que
no sea un concepto olvidado, que el estado fisico de una persona estd compuesto
por mente-cuerpo-espiritu, y es desde alli que se expresan en un sinfin de mani-
festaciones psicofisicas las dolencias, los sintomas, y por consiguiente se desarrollan
enfermedades que por no haber podido detectar a tiempo convierten la vida de las
personas en “enfermas” buscando de un modo incansable muchas veces un diag-
néstico que mejor cuadre con la incomodidad y el dolor emocional.

Vale decir que la aparicién de una lesién fisica no excluye ni elimina la lesién emocional.
Es necesario comprender esta dindmica sintomética entre la mente y el cuerpo, en-
tender la lesién emocional como la antesala de un evento més complejo en términos
de salud fisica, es decir, para llegar a una lesion fisica tuvo que haber pasado no solo
mucho tiempo sino un gran monto de angustia, ansiedad, estrés y dolor psiquico,
entre otros sintomas y malestares para irrumpir luego una lesion fisica.

Cabeza y cuerpo en un solo “envase”, del cual no se puede esperar o pretender que
uno venga sin el otro, o se separen para cualquier destreza que se nos ocurra, tanto
fisica como emocional. Esperar eso es como pretender que los brazos o las piernas
vayan separadas del cuerpo, es un imposible como imposible es que no se sienta
cuando se piensay no se piense cuando se siente.

Quizas hablar de esto en esta ocasidn suena a obvio, quizés en esta época o a esta
altura del tiempo y con los avances de las ciencias y la educacién suene raro, se leerd
muchas veces en estas lineas que lo “obvio necesita ser dicho”, es por ello que aquel-
lo que parece una obviedad tendra lugar en este y los siguientes capitulos como
sentencia obligada.

Las lesiones emocionales ponen palabras sobre las lesiones fisicas, dicho de
otro modo, las palabras son las que deben escribir el cuerpo y no los sintomas
o las dolencias.

Que la palabra se haga presente en lugar del dolor psiquico quiere decir que se

pudo realizar una tarea consciente, que se trabajé en mejorar, que se pudo ver, sentir



y pensar en una accidon congruente que dio

paso a la prevencién, en términos bien sencil-
los es cuidarse, es escucharse en el mas profun-

do y estricto sentido de la palabra.

Si se dijera que una lesidon emocional se cura
hablando, quizas resulte dificil de creer. Si por
un momento se diera lugar a la palabra, a la
pregunta, hacer espacio para dejar entrar la luz;
la claridad suele traer la calma, asumir la moles-
tia, aceptar el dolor, preguntarse qué duele, y
a partir de alli vivir el malestar de tal modo que

acompaﬁe a crecery a creer.

Se que resulta complejo aceptar que una do-
lencia se puede curar con la palabra, y digo
dolencia y no enfermedad, claramente no es lo
mismo una cosa que la otra, la lesién emocional
denuncia un malestar que en la mayoria de los
casos se manifiesta con dolores y/o malestares
fisicos. Cuando en ocasiones se tiene la posibi-
lidad de hacer consciente dicho malestar/dolor,
cuando se le dalugar ala preguntay se lo pone
en palabras, se experimenta una sensacion de

alivio, de encuentro con el bienestar.

Lo que una lesién emocional dice es que algo
no estd funcionando bien, exige pensar de
modo activo sobre las propias conductas, acti-
tudes, pensamientos y sentimientos, donde se
pone el cuerpo, es alli donde hay que poner
la mirada, para que no ocurra que por ignorar
dicho sintoma éste luego se manifieste en niveles
de malestares fisicos con caracteristicas mas
complejas.

Si por un momento se hiciera el ejercicio de
registrar como las preocupaciones de la vida
cotidiana entran en tensién, y producto de
ello se experimentan sensaciones fisicas dis-

placenteras, acompafadas de sentimientos

y emociones como la angustia, la tristeza, la
frustracidon o la ira, estos son claros indicadores
que, de tener una lesién emocional, por caso
entonces se debe actuar de un modo consci-
ente y activo para interrumpir ese devenir neg-
ativo, ;jcémo? Con la palabra, con la busqueda
de acciones concretas que redunden en facto-
res protectores, acciones positivas, saludables
que indiquen que frente a la visibilidad de una
alteracion emocional que se traduce en un mal-
estar fisico la reaccion fue inmediata tratando
de sentirnos mejor, concretamente enfrentan-
do el problema o el sintoma.

Aqui lo novedoso, por decirlo de algiin modo,
no es que existen malestares emocionales que
generan malestares fisicos, aqui la novedad,
por llamarlo de algiin modo, tiene que ver con
ponerle un nombre, identificar de dénde provi-
enen, y entender que la soluciéon no depende
estrictamente de una intervencién médica o
farmacoldgica sino de una decision personal
que suponga ser protagonista de nuestra pro-
pia cura.

11.1 Lesiones emocionales
en el deporte de alto rendimiento:

A. El fitbol a modo de ejemplo

Proponer un profundo cuestionamiento al &m-
bito del futbol, hacia adentro del sujeto depor-
tista y su contexto, proponer una interaccion
obligada en las relaciones entre deportistas,
cuerpos técnicos, cuerpos médicos, dirigen-
tes, familiares, publico en general, sugiere un
modo distinto de ver al jugador en su mundo
interno y su mundo externo, observarlo como a
un sujeto integral, el que necesita ser evaluado
y considerado por un todo, desde un todo y
para un todo.



muriendo
viviendo

Para pensar

¢Alguien alguna vez escuché que el jugador
ntaln

porque esta angustiado? No

nimero 9 de equipo no puede jugar

¢O el arquero del equipo que pelea un lugar
en la final no juega porque se esta separando
y tiene la “cabeza en otra cosa”, o la pérdida
de la abuela para el central es tan importante o
mas que el partido con el clasico rival, y que el
DT lo deja viajar para que ese jugador pueda
estar junto a su padre? No

La noticia de que un jugador no jugara porque
estd deprimido, o tiene ansiedad, o no se si-
ente seguro, NO existe. Sencillamente porque
al no saber cémo tratar dichas probleméticas,
se las ignora al punto de desestimarlas como
realidades que modifican la estructura psiquica
del deportista.

¢Es frecuente escuchar que se anuncien las
ausencias de jugadores en sus equipos por
razones emocionales? No

¢ 0 "“carga con tristeza”? No

¢0 "perdié la regularidad en su juego porque
esta angustiado”? No

¢Tiene presiones econémicas y/o familiares y
eso le produce una fuerte preocupacién que lo
angustia? y lo saca de partido. No

;Son estas reflexiones recurrentes en el ambito
del fatbol? NO

Con mayusculas y bien claro, en la actualidad y
desde la historia, aunque con un poco de opti-
mismo, NO existe contemplar y menos conce-
bir al jugador en su totalidad psiquica y fisica,
insisto, al deportista de alto rendimiento como
una totalidad, mente-cuerpo-espiritu.

El jugador debe rendir fisica y técnicamente,
pero no se habla de su afectividad, de su his-
toria, de sus relaciones familiares, de su sen-
sibilidad, de su color de piel, de su etnia, de
su origen socio barrial, socio cultural, si tiene
familia de dinero o se la cree, si estd en ese lu-

gar por “acomodo dirigencial” o por su propio
talento, etc., solo se habla de si rinde técnica 'y

fisicamente.

Si bien en la actualidad existen entrenadores
que han dado un vuelco a la forma de gestionar
sus grupos, de entrenar a sus equipos desde
una vision integral donde incorporan nuevas
disciplinas y profesiones que colaboran con un
abordaje multidisciplinario que redunda en un
mejor rendimiento, es solo una foto de todo un
escenario al que todavia le falta mucho trabajo
por delante.

Dicho esto, entonces, se puede comenzar a
pensar la lesion emocional como una accién
psiquica que reacciona en respuesta a dife-
rentes eventos de la vida cotidiana y también
del pasado reciente, aunque la historia del su-
jeto, su infancia y trama familiar, todo ello impacta
de manera directa e indirecta, en otras palabras,
todo aquel sujeto que juega al futbol, es un su-
jeto integrado.

Cuéndo y como se iba a ocurrir que la angus-
tia, los nervios, la tristeza, las preocupaciones,
una mudanza, una pérdida, una separacion, y
tantas otras cosas que hacen a la vida cotidiana
de un sujeto, lo afectan de multiples manerasy
que durante mucho tiempo se considerd que a
un deportista de alto rendimiento nada de esto
pudiera ocurrirle, es decir, no se contemplaba
como una problemética ;puede pasarle tam-
bién?Ya es hora de dejar de lado laidea que un
deportista de alto rendimiento no es una per-



sona, es decir, en ese momento de rendimien-
to solo se ve a un sujeto que debe responder
fisica y técnicamente, no tiene ni le afectan los
problemas de la vida cotidiana, como si estu-
vieran divididos, separados o dicho de otro
més técnico, disociados.

En lineas generales se puede decir que un de-
portista es un sujeto atravesado por el contexto
con una multiplicidad de factores del mundo
interno y el mundo externo que lo atraviesa y
determina permanentemente, en una constante
espiral dialéctica y no estd exento de ser, hacer
y vivenciar todo aquello que al “comdn de la
gente” atraviesa, sencillamente porque ése al
que se llama “futbolista” es un “igual” en tanto
sujeto con su subjetividad, un hombre, una
mujer en situacién, aquella persona que lleva
adelante una profesion como tantas y debe
cumplir con las exigencias del medio en tan-
to objetivos a alcanzar. A mayor vision integral
deportiva, desde la interdisciplina, mayor ren-
dimiento del equipo, del grupo y de sus indi-
vidualidades.

Algunas preguntas a modo de reflexién

1- ;Qué es una lesiéon emocional?
2- Coémo se produce?

3- Cuando se produce?

4- Duele una Lesién Emocional?

5- Se da cuenta el sujeto que eso le
esta ocurriendo?

6- Impacta en su entrenamiento?
7- Cuéando se detecta?

8- Cémo se detecta?

9- ¢Quién la detecta?

10- Cual es la intervencidn para
“su tratamiento”?

En un trabajo realizado en el dmbito del fut-

bol y luego de haberse registrado mas de 150
casos mediante la herramienta de la entrevista
y la observacion “en campo” se ha encontrado
diferentes experiencias que han dado cuenta
que un gran porcentaje de las lesiones fisicas,
como asi también el déficit del rendimiento de
un futbolista tiene su argumento en los aspec-
tos emocionales, los cuales a su vez estan inti-
mamente ligados a las relaciones, vinculos que
el deportista establece con las personas de su
entorno, “su mundo”y con el contexto directo e
indirecto que lo constituye dia a dia.

Decir que un jugador de fatbol tiene, tuvo o
contrajo una lesién emocional y que por ello
no puede jugar, y que informen por ello, que si
llegara a jugar el publico no espere que rinda
a su maximo nivel, y mas adn que no le exijan,
no lo insulten, no lo agredan, es una utopia, es
realmente un imposible.

En el futbol actual si bien se propone avances
desde las nuevas tecnologias en favor de los
entrenamientos, y, propone nuevas estrategias
tacticas para las mejoras técnicas, a la vez que
nuevas estrategias de preparacién fisica en favor
del rendimiento, y si bien todo esto se ha dado
en las Ultimas décadas, y se ha evidenciado su
cambio y crecimiento, no se ha podido avanzar
en materia de un tratamiento al “Ser” humano
del deportista. Se menciona la disciplina de la
psicologia cuando es evidente la crisis, el mal-
estar, o lo que es peor, cuando su rendimiento
es tan deficitario, es alli donde se suele decir
que a ese jugador le pasa algo, "estd mal de
la cabeza”, entonces si, tiene que asistir con un
profesional, alli recobra entidad la figura de un
profesional de la salud mental.

Es muy complejo el futbol de hoy para contem-
plar que quien desempena la tarea de jugador



pueda ser visto como un ser humano que en-

trena, se prepara, pero por sobre todo antes de
eso es un ser completo con una cotidianidad,
una historia, una interioridad que lo acompana
en su desempeno y es con todo ello que lleva
adelante su rol.

Los conceptos y hasta muchas veces las inter-
venciones que en el futbol y sobre el futbol se
hacen estan intimamente ligadas a la condicion,
pero no a la caracteristica, tanto individuales
como grupales, y es el entrenador que con su
saber debe articular un sin fin de elementos
para alcanzar un objetivo que en general es el
mayory mejor rendimiento posible, ese que los
lleve al triunfo en todo sentido de la palabra.

Suena extrafio considerar en la actualidad
que un deportista de alto rendimiento tenga
problemas, acuse incomodidad de cualquier
tipo, y hasta impensado es que ese deportis-

"o

ta "que tiene todo”, “toda su vida resuelta”, su-
puestamente, tenga problemas y esos lo afect-

en para su desempefio.

(Coémo puede ser que aquel que entiende
de tactica y de técnica y que solo tiene que
responder a indicaciones de un entrenador
tenga problemas para ejecutarlas?

He aqui una cuestion elemental, jquién juega,
quién debe responder técnica y fisicamente
sino una persona? Solo con esta pregunta
quizés se pueda alcanzar de un modo simple la
idea que para toda accion que se lleva a cabo
(mas alld de la mecanizacidn, es decir, de un
modo aprendido por ende ejecutado de forma
sistematica) se requiere de una predisposicién
emocional, o, dicho de otra manera, quien esta
en esa accién es un sujeto con toda una serie

de pensamientos, sentimientos y emociones

que lo afectan, para bien o para mal, es decir,
lo determinan.

La intencidn de hablar de los deportistas es
solo para poner de manifiesto que aun en las
disciplinas especificas quienes estadn detras de
ellas seguimos siendo las personas, cualquiera
de nosotros. Las lesiones emocionales se ad-
vierten en todas y cada una de las personas, las
lesiones fisicas, malestares psiquicos las tene-
mos todos.

B. A cualquiera de nosotros

Comenzando por mencionar una breve lista de
problematicas de la vida cotidiana con la que
se propone hacer el ejercicio de pensar si algu-
nas de ellas alcanzan al comun de las personas.

Lista de lesiones emocionales de la vida
cotidiana:

e Falta de recursos econdmicos

e Falta de empleo

e Enfermedades

e Relaciones disfuncionales, de pareja,
familia, entre padres e hijos, amigos,
problemas laborales, etc.

e Déficit académico

e Pérdida de un ser querido

® Separaciones

e Mudanzas

e Ansiedad

e Estrés

e Estrés laboral

e Estrés postraumatico

® Bajo nivel de tolerancia a la frustracion

* Enojos frecuentes, miedos recurrentes,
sintoma de angustia recurrente.



A modo de ejemplo, estas son algunas de las

lesiones emocionales que se pueden registrar,
con el objeto de dejar en claro que cualquiera
de las situaciones de la vida cotidiana pueden
afectar de manera directa e indirecta, y éstas no
pasan inadvertidas.

En general, se suele presentar tolerancia a estas
reacciones emocionales, que no son ni mas ni
menos que mecanismos de defensa, y estén
dando aviso que algo no esta funcionando bien.

En ocasiones se suele tener cierto registro de
donde proviene ese estado o malestar, pero

aun asi se avanza.

Resulta dificil hacer un alto y dedicarle el
tiempo necesario para curar esa herida, porque
claramente es una herida, que se convertird
luego en una lesién emocional para posible-
mente convertirse en una dolencia fisica y/o

enfermedad.

El afan por dejar en claro que las lesiones emo-
cionales son afectaciones de la vida cotidiana
es urgente, que las mismas se presentan a partir
de cdmo se vive, es insoslayable, y que no habra
que olvidar que segin cémo se vive es como
se ird a transcurrir en adelante.

La relaciéon que existe entre como se quiere vi-
vir, si vivir muriendo o morir viviendo vy las le-
siones emocionales es intima ya que la posicién
subjetiva mas sana conscientemente que se
adopte frente al acontecer de la vida cotidiana
va a marcar el rumbo de la salud fisica.

Insistir en la practica de hébitos saludables,
tanto alimentarios como de actividad fisica, el
buen descanso, la vida al aire libre, la lectura, la
participacion en espacios recreativos, ludicos,
entre otros, pueden brindar bienestar emocional,
es decir, buscar de un modo permanente y
consciente, un mejor nivel 6ptimo posible de
vida sana.
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osible




muriendo
viviendo

| Mejor Nivel Optimo Posible remite a una posicién subjetiva del deportista,

o todo aquel que se proponga una conducta deportiva o preparacién fisica,

es decir ser consciente y hacer consciente el rendimiento, el entrenamiento
y la preparacion, traducido seria, hacer consciente la vida del deportista de alto
rendimiento en el sentido méas amplio de la palabra, sugiere una preparacién Psi-
colégica, Emocional, Afectiva y Social en tanto Mejor (nivel psicolégico) Nivel
(nivel emocional) éptimo (nivel afectivo) Posible (nivel social).

El concepto de MNOP fue a partir de una tarea de observacién en campo, literal-
mente en campo de juego, el trabajo entre otras actividades se alimentaban de una
serie de acciones y conductas observadas y observables que daban cuenta de las
diferentes vicisitudes por las que y en las que se encontraba el jugador de fdtbol de
alto rendimiento, el cual en su cotidianidad se veia inmerso en (muchas veces) un
circuito vicioso que no le permitia aplicar otras herramientas mas que las propuestas
e impuestas por un sistema de entrenamiento quizds obsoleto (“pero de alto ren-
dimiento”) que lo ubicaba frente a una posicion muchas veces de exigencia pero no
de potenciacidon o mejoramiento en tanto sistema integral de rendimiento.

El MNOP es la herramienta por la cual, el deportista de alto rendimiento puede ejercer
su propia evaluacién o mejor dicho a partir de aqui su “autoevaluacion” que le per-
mitird saber a través de la observacion en qué estado de entrenamiento se encuen-
tra, cuéles de los aspectos funcionales de su rendimiento se ven afectados por factores
externos y/o internos y ello incide en su nivel de rendimiento.

"on

Decir: "tu base es tu Ultimo partido”, “tu base es tu Ultimo entrenamiento” es poner
al deportista en el compromiso de reverse, revisarse para mejorar o como minimo,
igualar su Ultima performance, de manera que sirva incluso ello de evaluacién previa
permanente.

Brindarle herramientas al jugador es otorgarle el poder de la autonomia, la auto-
gestién, dando lugar por sobre todo a la generacién de confianza, el MNOP es una
herramienta psicoeducativa que habilita el autoconocimiento, la autoevaluacién
y la autorregulacion.

Dicho concepto propone correr de la mirada del sujeto los aspectos negativos,
muchas veces superficiales o periféricos de una jornada que puede determinar in-
cluso causas mas complejas que generan en ese deportista una persona con baja
autoestima, altos niveles de frustracién y hasta trastornos emocionales “invisibles”
que se solapan con entrenamientos pasivos, y por ende alimentan posiciones que se
acercan a las lesiones emocionales y/o fisicas.

Cuando el deportista puede poner la mirada sobre si y logra correr la mirada de
espacios obsoletos, inconducentes, de situaciones que no hacen mas que alimentar



(MNOP por R.C)

el "falso ego”, es cuando puede comenzar un
trabajo de revisién y autoconocimiento, es alli
donde se comienza a crecer en aquello que se
llama el sistema de coherencia para dar lugar al
concepto esencial llamado Mejor Nivel Optimo
Posible.

La base es tu ultimo entrenamiento...

“La base es tu ultimo entrenamiento” quiere
decir igualar y mejorar, potenciar el rendimiento
con relacién al desempeno anterior. Sea cual
fuere la actividad que el deportista lleva a cabo,
este debe profundizar la accién teniendo en
cuenta la identificacién de esas éareas en las
que observa cierto déficit o intencién de po-
tenciacién, de modo tal que al individualizar
la acciéon, performance o actitud se planteen
objetivos especificos, medibles, alcanzables y
cotejables.

Cabe sefalar que esta observacién es aplicable
para cualquier persona, es decir, poder ser lo
que se quiera, poder hacer lo que quiera y en
tal sentido encontrard realizando una acciéon

que mejore el rendimiento.

Si bien se menciona en estos capitulos el rol del
deportista de alto rendimiento, el concepto de
MNOP es aplicable para cualquiera de las per-
sonas que se proponen un avance en las areas
en las que se desempefian dia a dia.

Si bien la referencia es el deporte, ésta se utili-
za como el ejemplo para explicar que existen
herramientas, técnicas que segin como se
comprometa cada persona con el deseo de
mejora, de cambio, se podrd alcanzar avances
en el rendimiento. No se trata de ir de manera
desesperada en ser mejor sin ningln sentido,
sino de comprometerse con el para qué, recor-
dando ese concepto que convoca a buscar el
sentido.

Lograr alcanzar el mejor nivel éptimo posible
es importante, es necesario, es curativo, es pro-
tector, es terapéutico, es una herramienta que
exige pero que ensefa, ser mejor que ayer, su-
perarme sabiendo que todo depende de uno
mismo.
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muriendo
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(Lo que siento, lo que pienso, lo que hago: Confianza)
alcanzando el Mejor Nivel Optimo Posible (M.N.O.P. - R.C.)

Esquema de Confianza,
Sistema de Coherencia

Pienso

Coherencia

Siento

Fig. 1

En el momento en que se comenzd a construir un didlogo con los deportistas sobre
el sistema de coherencia en el alto rendimiento, alin no se tenia desarrollado el es-
quema que se representa aqui (ver fig. 1). En ese entonces los conceptos de un Mejor
Nivel Optimo Posible eran la herramienta que aln siendo muy importante le faltaba
un esquema conceptual que le diera otro sustento al “Jugador”, que le sirviera como
elemento de comprensidn, es asi que desde alli se comienza a mirar al concepto de
MNOP con una referencia que le brinda al deportista, literalmente, Confianza, esa
confianza que se argumenta en un sistema de Coherencia, lo que el Jugador piense,
lo que él sienta, dardn como resultado lo que él haga, es decir, esos tres conceptos,
esas tres patas, esos tres extremos deben tener una coherencia entre si, dado que si
una de ellas no funciona no existird entonces un sistema de coherencia basado en la
confianza que se alimenta justamente en un sentido circular a doble via en donde
si uno de estos aspectos emocionales no funciona, es deficitario o es atravesado por
diversos obstaculos del mundo interno o externo de la persona, es muy dificil que se
obtenga el resultado esperado, por ende no exista en ese caso la concrecién de ese
sistema tal como fue concebido.

Dicho de otro modo, quiere decir que si el jugador cumple en hacer lo que siente
y lo que piensa, es probable que esa coherencia le otorgue un mejor rendimiento, o

al menos alcance aquel nivel esperado.



- istema de coherencia

Del mismo modo que si el deportista cumple
en pensar en lo que hace, el resultado sera que
ha cumplido con lo que siente. Es necesario
reiterar como obvio que, si uno de estos tres
aspectos no funciona o se encuentra fuera del
sistema de coherencia, pues no existira sistema
de confianza alguno, en este sentido decir co-
herencia y decir confianza, deben entenderse
“como si fueran sinénimos”. La importancia de
un”pensar, sentir, hacer” obviamente aplica
para la vida.

Cuéntas veces hay un encuentro de postas
“obligadas” haciendo algo que no se siente,
habiendo pensado tantas otras cosas antes de
ir en esa direccion. El sistema de coherencia/
esquema de confianza propone una especie
de mantra al que se lo debe repetir de un modo
sistematico el cual estd pensado para cuidarse,
quererse, priorizarse, potenciarse.
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n primer lugar, es imprescindible entender que cualquier habilidad emocional

o capacidad intelectual debe trabajarse, siempre y de manera permanente,

que no existen obstaculos para ello, que existen diferentes métodos por los
cuales alcanzar el conocimiento y la practica de estas herramientas, pero aquel que
es mas importante se llama Voluntad, y es a partir de alli que todo inicia.

La concentracion, la préctica de las actividades, la visualizacién, la preparacion fisica,
el descanso, la buena alimentacidn entre otros son varios de los aspectos que con-
tribuyen en alcanzar un sistema de coherencia basado en la confianza, esto es
igual a decir un sistema de confianza basado en la coherencia.

No olvidar que ser coherente en la vida entre lo que se dice y lo que se hace es de los
desafios méas importantes del ser humano, es mas, son de los aspectos méas impor-
tantes que definen la vida cotidiana, la personalidad, es a partir de alli que se marcara
el rumbo de cada acontecer.

En otro sentido y méas especificamente importante, los aspectos psicosociales de
las personas son elementos fundamentales que van a determinar la concrecion y el

sostenimiento del Esquema de Confianza.

Cuando se habla de pensar es estar conectado/a con la actividad que se va a realizar,
es estudiar las propias condiciones y capacidades, es elegir cuédles de ellas se van
a utilizar para alcanzar ese nivel deseado, aplicado a todo, fundamentalmente esto
se puede manifestar en actividades como el trabajo, el estudio y obviamente en el
aspecto deportivo; asi también en las actividades artisticas y de expresion, cualquiera
sea, es que se plantea un pensar, un sentir y un hacer como método de concen-
tracion, de preparacién, de meditacion, es una forma de abordar las vicisitudes de lo
cotidiano.

Los aspectos psicosociales no son ni mas ni menos que los contenidos de la vida
diaria, lo inesperado, lo planificado, lo vivido con los otros, entre los otros, pory para
los otros.

Esa espiral dialéctica como bien decia E. Pichdn Riviére, determina y atraviesa cons-
tantemente al sujeto en una mutua modificacién. No se es la misma persona luego
de vivir cada dia, no hay agenda que confirme que segun lo acordado con los dias 'y
las horas al dia siguiente se encuentre a un igual.

La intencion de buscar alcanzar la mejora de un sistema de confianza es comenzar
a generar el propio combustible emocional, ese que estd compuesto por acciones
concretas, que se sostienen en la supervisién diaria, en la evaluacién de objetivos
alcanzados, en los ajustes necesarios de las practicas de la vida cotidiana, estos abar-
can todos los aspectos de la vida del ser humano, en este sentido no hay distinciones



un sistema de confianza?

para quienes realizan una actividad u otra espe-
cifica, solo requiere de la voluntad y el compro-

miso.

Como se dice, no se puede caminar para ade-
lante mirando para un costado. Significa que si
no se pone la mirada en los propios pasos es
muy probable que se chocardn permanente-
mente con los obstaculos que se presentan en
el camino por no estar con la mirada puesta en
su andar, es desde ahiy solo desde ahi que se
debe crecer, solo se puede recordar donde se
estuvo ayer para asegurarse que el dia de hoy
sera la antesala de la mejora del dia de mafana.

Hay un deseo profundo de que estas lineas no
suenen a triviales, pasatistas, o cursi. Aunque
no revisten de ninguna complejidad, como
bien se menciona texto atrds, no es en lo mas
complejo donde se haya el cambio, es en la
simpleza de la accidén donde se habita distin-
to, es decir, solo hay que hacer, emprender el

camino, comenzar a andar.

Es verdad que la voluntad, el trabajo, la accién
concreta pone de cara al desafio de equivo-

carse para aprender,y es alli donde se provoca
el cambio, es alli donde los pasos se verdn mas
firmesy adelantados. Y adelantados en relacion
a cada uno al dia anterior, esa debe ser la base,
lo que no quiere decir que sea la Unica vara,

ésta estard en el camino a su debido momento.

Por ello al pensar en alcanzar un sistema de
confianza no se podria mas que reforzar que
el desafio es buscar, darle espacio al deseo,
trabajar sobre la voluntad, profundizar en los
factores protectores, avanzar en la blsqueda
del sentido a través de la pregunta. ;Para qué
se quiere hacer esto? ;para qué sirve? Incluso
ipara que el enojo? O jpara qué frustracién?,
todas estas preguntas que parecen primarias,
infantiles, son en esencia las que han traido
hasta acé al ser humano, pero por no hacerlas a
su tiempo, quizas porque no han sido escucha-
das. Ahora es tiempo de darle lugar a aquello
que realmente habla, el deseo personal, y darle
la forma mediante el trabajo comprometido y
consciente de estar bien.

Para hacer hay que hacer.
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e habra leido a lo largo de este escrito la cantidad de veces que se ha propuesto

la pregunta, y en especial el para qué, ese que remite al sentido, al significa-

do, se entenderd que la posicion de la pregunta es necesaria mucho mas que
la obtencién de la respuesta, es casi como decir que la pregunta es el camino y la
respuesta es el cartel de llegada, una vez alli ya no hay camino al que seguir, y justa-
mente eso es lo que pretende el interrogante, habilitar otros caminos, ya no en busca
de sus carteles finales sino de nuevos recorridos que interpelen un como si, darle
espacio a la posibilidad de nuevas creaciones, incluso como aspecto mas importante
el hecho de que la pregunta se instale como una alarma, como un iluminador de sen-
tido, si, serd esa que se manifiesta en cada uno como la posibilidad de no quedarse
con lo establecido, lo heredado, lo impuesto, tanto por uno, como por los otros.

Se sabe que el por qué ofrece respuestas conocidas, de saberes comunes o faciles
de alcanzar, el para qué sin embargo, abre otros interrogantes, ese qué sentido tiene,
es ni mas ni menos que sacar de si mismo, de esa interioridad, el deseo, el mismo
que abre espacio a la busqueda desde un lugar activo, incluso descubriéndose, y es
alli donde se manifiesta un hecho interesante, porque la pregunta invita a descu-
brir-se , es para uno y para otro, es sobre uno y sobre otros, sobre el mundo y sobre
todos . El para qué propone un abrir la puerta hacia historias que se resuelven en el
futuro, con personajes que son de todos los tiempos porque habitan en cada uno
hasta que se le encuentra respuesta.

Recordar que el objeto de la pregunta es habitar el sentido, conocer nuevos caminos,
y al mirar atrés, se note la distancia recorrida, es alli donde se encontrara sin asombro
el resultado.

Ir andando en un presente, haciendo de cada paso consciente el deseo de un pensar,
de un hacery de un querer que no mire a los costados, solo buscando futuro, sin que-
dar alli atrapado.

Rubén Castro

Vivir muriendo o morir viviendo

Fin






