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la intervencién de Bermann queda mejor iluminado si se atiende a esa
coyuntura de cambio en las politicas culturales del grupo comunista y
de crisis en la relacién con los intelectuales. Por tltimo, Bermann, que
venia de la experiencia frentista de la AIAPE,__QarcLLa como un ade-
lantado del estalinismo en la cultura. ;:€émo interpretarlo? Si hay que
leer su intervencioén a la luz de lo que viene después, la creacién de la

~ Revista Latinoamericana de Psiquiatria'y los topicos que impulsa en ella van

claramente en el sentido de acentuar el partidismo, en torno del estereo-
tipo de las dos ciencias. Junto con la entronizacion del pavlovismo como
fundamento de las ciencias. Glinieas, y-los-ataques a la fenomenologia y
al discurso de la salud mental, el is quedaba en la mira de la
batalla contra el subjetivismo g}’ el 1deahsmo.xEn esa linea puede enten-
derse la decisién de volver a pu‘l:_:hear todo el dossier sobre el psicoanalisis
en la revista. No s6lo daba cuenta de la importancia queé Te asignabaa’la
cuestién, sino que, en la nueva publicacién y en el circulo que la soste-
nia, buscaba construir bases teéricas mas s6lidas para situar ese combate
en el marco de una concepcién unificada que ahora procurabit?xﬁfiiﬁn—
tarse en el terreno de la psiquiatria. Cuando la querella contra el psicoa-
ndlisis iba perdiendo actualidad en la escena francesa, el dogmatismo
estrechaba sus miras al mismo tiempo que se endurecia en el trasplante.
Bermann se mostraba en una posicion paradéjica: como director de la

| revista aparecia a la cabeza de un circulo de psiquiatras afirmados en el
“espiritu de partido” aunque no era miembro de la organizacién comu-

nista, pero en sus trabajos, en la propuesta “sociopsiquidtrica”, estaba
lejos de la ortodoxia pavloviana representada por Jorge Thénon, con
quien no dejaba de debatir.

[ S -

2. Interludio
Londres, 1948

La critica politica e ideolégica de los comunistas no se limita-
ba a discutir las tesis tedricas del psicoanilisis, sino i aba el
papel que podia cumplir en el nuevo ﬂmdlmue
se habia mostrado en el Congreso de Londres, en enel que no participa-
ron psiquiatras soviéticos y casi ninguno de los comunistas franceses. El

III Congreso Internacional de Salud Mental, organizado por la British
National Association for Mental Hygiene, que se reuni6 en agosto de

1948, reemplazaba y continuaba los anteriores congresos sobre higie-

ne mental; luego del evento, el International Committee on Mental
Hygiene fue reemplazado _por_,__World Federation for Mental Health.*
El congreso reunia tres coloquios consecutivos, sobre psiquiatria in-
fantil, psicoterapia y, el mds importante y prolongado, higiene mental.
En este ambito existia un Comité Internacional que habia organizado
ya dos congresos, en Washington (1930) y en Paris (1937). El tercero,
inicialmente previsto para 1942 en Brasil , debi6é postergarse por la
guerra (ICMH, 1948, vol. I: 33-34). En 1948 las condiciones eran otras
y la decision de hacer la reunién en Londres obedecia a un doble pro-
posito: por un lado, recuperar los lazos con colegas pertenecientes a
naciones que habian sido enemigas durante la guerra; peor otro, incluir
la cuestién de la salud mental en un proyecto basicamente europeo de

.

40 Véase ICMH (1948). La némina de los inscriptos por pais puede verse en

el vol. I, pp. 129-148. Serge Lebovici, uno de los comunistas firmantes de la
“autocritica” el ano siguiente, estd en la lista junto con algunos psicoanalis-
tas franceses: Ange]o Hesnard y Jenny Roudinesco. Por Argentina figuran

! Grcgt)nu Bermz omo miembro correspondiente), Gonzalo Bosch, Raiil
Matera, Telma Reca (también mlcmbro correspondlbme), Marcos Victoria
N Mlggmlre otros. Si bien que estuvieran inscriptos no asegura
\que hayan estado en Londres (de hecho, Bermann no asistiG), formar parte
de la lista parece indicar que cuando se lanz6 la iniciativa del congreso no
habia todavia una posicién definida por parte de los psiquiatras comunistas .
argentinos.
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reparacién y de edificacién de la paz. En el curso del mismo congreso
se institufa un cambio significativo en el vocabulario: el término “hi-
giene” era reemplazado por “salud mental”, La reciente creacién de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la definiciéon ampliada de
la salud ofrecian el sustento para un cambio que ya se habia produci-
do en algunos de los paises participantes. La higiene, por otra parte,

arrastraba todavia sentidos asociados a la tradicién eugenésica, ahora

relegada.”

La guerra se habia convertido en un gigantesco laboratorio de prue-
bas para las disciplinas psi, aplicadas en el frente y también en clinicas y
centros de tratamiento y rehabilitacién y en la sociedad civil. Un cambio
de f)aradigmas_en la disciplina psiquiatrica habfa nacido en gran medi-
da de esas experiencias y de la incorporacion de otros especialistas: psi-
célogos y psicoanalistas, sociélogos, trabajadores sociales, antropélogos,
es decir, los mismos convocados por el Congreso. Uno de los objetivos
mayores era precisamente aplicar las ensefianzas que la psiquiatria y la
psicologia habian recogido en forma directa durante la guerra. Mental
Health and World Citizenship era el titulo del documento preparatorio
que exponia el propésito de contribuir a una cultura de la paz y el en-
tendimiento entre los pueblos y las naciones, en un sentido que coin-
cidia con los fines que en ese mismo ano llevaron a la creacién de la
Unesco. La psiquiatria y la psicologia de guerra, por otra parte, habian
llevado a un creciente reconocimiento de la importancia de los vinculos
humanos y de las condiciones grupales en el origen de los trastornos

- subjetivos y en las acciones de prcvenc:on .En consecuencia, la medici-

na tendia a perder su posu:mn ‘dominante. El reducto tradicional de la
vieja psiquiatria terminaba asediado desde dos flancos: el psicoandlisis y
las ciencias sociales.

LA HIGIENE MENTAL Y EL PSICOANALISIS

:Cémo llegaba la psiquiatria a ocuparse de las cuestiones de la paz y la
“ciudadanfa mundial”? Los cruces de la medicina mental con las politi-
cas sociales y los proyectos de reforma de la sociedad no comenzaron en

41 Para un abordaje del pasaje de Ja higiene mental a la salud mental, véase
Dagfal (2009: cap. 1).
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esos anos. En ese sentido, la impugnacién de los comunistas al discurso
de la salud mental preferia desconocer una experiencia previa en torno
de la higiene mental que se habia desplegade en-los Estados Unidos por
lo menos desde los anos veinte y habia tenido un impacto significativo
en las visiones sobre la crisis de los afos treinta y sus consecuencias en
los trastornos de la subjetividad. En los Estados Unidos el derrumbe eco-
némico y social habia tenido un papel semejante al que tendria la guerra
quince anos después. Para algunos profesionales al menos, integrados
al movimiento de la higiene mental, el diagnéstico se proyectaba mas
alla del cuerpo, de la medicina y de la psiquiatria, hacia un programa
social de reformas. Con ello recuperaba algo que estaba presente en los
comienzos de la hlg'lene como “medicina social”, en la constitucién mo-
derna de las disciplinas de la enfermedad y la salud. Foucault ha pro-
puesto entender esa larga historia de las relaciones entre los saberes de
la medicina y las politicas de gobierno a partir de la hipétesis de una
medlcahzacmn indefinida” de la socxedad y de una autondad refo;:zada

(véase Fou(_:au_l_t,_l 994.-4&50}.

Pero también es posible sefialar que en esos cruces con las politicas™
dirigidas a la sociedad, en una perspectiva ampliada de la prevencién
que coincidia con un programa de ingenieria humana colectiva, lalogica -
médica quedaba trastocada y requeria de otros saberes. Esto es notorio
'§Obl'€ todo enel proceso de modemlzacmn acelerada de los dispositivos

Si algo ;ﬁﬁéstra la historia de la h1g1ene mental es qne esa transfo?-"'"
macion nace a la vez en el Estado y en la soc1edad incluso que desde la
sociedad surgen las iniciativas de renovacién que luego llegan a las prac-
tcas estatales. Y se aleja tanto mds de los modelos médicos cuanto mas
deja de lado las primeras versiones es de una p;dﬁ_l;}ii;"éapturada por los
temas de la herencia y la degeneracion. El abandono o directamente el
rechazo de los dogmas de la eugenesia, sobre todo después de las practi-
cas estatales de esterilizacion compulsiva de presuntos alienados (en Ale-
mania, pero también en los Estados Unidos y algunos paises de Europa
central), estd en la base del reemplazo de “higiene” por “salud” en el dis-
curso de la nueva psiquiatria. Son los tiempos de una redefinicién de la
significacién de la salud, que pasa a ser considerada como algo mads que
la ausencia de enfermedad. En momentos en que n os de los paises
de Occidente promueven una Idea ampllada del’wegﬂsm, la salud encarna /

estado de completo bienestar fisico, mental y so malI‘..y.np_sel_a.m,cumla ,J




82 PSIQUIATRIA, PSICOANALISIS Y CULTURA COMUNISTA
ausencia de afecciones o enfermedades”.* Esa reorientacion que habili-
taba la asociacién con politicas sociales y de intervencién psicosocial en
la familia y en la vida colectiva tiene una historia previa que se despliega,

en el periodo de entreguerras, desde los Estados Unidos a Europa occi

dental y América Latina.

En sus comienzos, la higiene mental se concentraba en la reforma de los
manicomios y combinaba la accién de grupos privados con la de algunos
psiquiatras. La cruzada que inauguré Clifford Beers desde la sociedad
encontraba su apoyo mds sustantivo en filintropos acaudalados y en fun-
daciones privadas.* La Primera Guerra Mundial va a producir, de ma-
nera limitada, un primer encuentro de la medicina psiquidtrica con las
ideas provenientes de la higiene mental. Los servicios neuropsiquidtricos
norteamericanos fueron organizados siguiendo las directivas del comité
fundado por Beers, lo que cambiaba no sélo sus objetivos y la escala de
suaccion, sino que convertia a la entidad en el nicleo de un movimiento
dirigido por médicos y ligado al Estado. La psiquiatria de guerra durante

la primera contienda descubria numerosos casos afectados de lo que co-

menzaba a llamarse “neurosis de combate” (shell shock), y esa experiencia
ofrecia un primer laboratorio para la reorientacion de la psiquiatria, en
un camino que incorporaba las tesis sobre las neurosis, y buscaba herra-
mientas psicoterapéuticas y modelos preventivos. Los Estados Unidos,
que ingresaron a la guerra recién en 1917, pudieron aprovechar las en-
sefianzas recogidas por los psiquiatras aliados, franceses e ingleses sobre
todo. Al mismo tiempo, en esas condiciones excepcionales, se fortalecia
una organizacién nacional de la disciplina que articulaba al Estado con
las iniciativas nacidas de.fundacionesy asociaciones privadas bajo las ban-
deras de ia higiene mental. La combinacién del movimiento nacido para
la reforma de los manicomios con las exigencias de la guerra, entonces,
abria un nuevo horizonte ¢ impulsaba otras biisquedas para la disciplina
psiquidtrica. En los servicios asociados a la guerra, en la gestién de los
trastornos surgidos en situaciones de combate, una psiquiatria reorienta-

42 La cita procede del Predambulo de la Constitucion de la Organizacion
Mundial de la Salud, adoptada por la Conferencia Sanitaria Internacional
celebrada en Nueva York en junio y julio de 1946, que entré en vigor en abril
de 1948, La definicién no ha sido modificada desde entonces. Official Records
of the World Health Organization, n°® 2, p. 100, disponible en <whglibdoc.who.
int/hist/official_records/2¢.pdf>.

4% Para una breve historia del nacimiento de la higicne mental en los Estados
Unidos, véase Gray y Deutsch (2013).
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da hacia los tratamientos psicoterapéuticos encontraba una mision y una
nueva legitimidad y demostraba que era capaz de enfrentar y resolver
patologias que habian hecho fracasar a la vieja disciplina. Nacian asi las
condiciones para una psiquiatria separada del reducto manicomial, en
un proceso que va a desplegarse a lo largo de tres décadas. Y los alienis-
tas, reconvertidos en especialistas de consultorio, encontrarin un reco-
nocimiento inesperado.

La clinica psiquidtrica se habia construido desde sus origenes de un
modo peculiar, encerrada en el reducto manicomial y separada del es-
pacio del hospital general, el lugar legitimo de la formacién y la prictica
meédica autorizada. El alienista, especialista sospechado, que recibia de
sus colegas médicos algo de la marginacién tradicional que recaia sobre

sus locos, encontraba en la situacién plantea S CAsos de guerra
el impulso hacia la nueva figura, moderna, de peura De modo

que la primera declinacién de la psiquiatria orgamasta, apegada a las -

tesis de la herencia y la degeneracién, comenzé en las situaciones ex-
cepcionales de la guerra, frente a centenares de miles de afectados por
conductas de descontrol psfquico y emocional. Los sintomas aparecfan

cnﬂcas, de modo que no puede extranar que hayan TQSUM&
los de ¢ dm.gnosuco y ! tratamnento msplrados en la neuro‘m_mnla.ugl
Esa fue la experiencia que aportaron los franceses siguiendo los trabajos
de Charcot Ki}'abmskx Y abrieron las condiciones para una recepcién
amplia y ecléctica del psicoanilisis.en los Estados Unidos. De un modo
analogo a los comienzos del freudismo en la investigacion de las histerias
traumaticas, las ideas del psicoanilisis se incorporaban a la psiquiatria
de guerra a partir del modelo de una psicoterapia catartica, y progre-
sivamente llegaron a hacer reconocer el papel de las representaciones
inconscientes y la historia infantil (Hale, 1995: 13-18).

Desde esos comienzos, la historia de la salud mental se cruza con la
recepcion y la circulacion del psicoanalisis en los Estados Unidos, donde,
como es sabido, se ha desplegado en estrecha relacién con la medicina
psiquidtrica. A diferencia de lo que sucedia en Europa, donde la psi-
quiatria era una especialidad médica establecida desde el siglo XIX, en
los Estados Unidos apenas comenzaba a organizarse en los anos en que
se producia la primera recepcion del freudismo. Del trabajo minucioso
de Nathan Hale, que da cuenta de esa recepcién en la medicina yen la
cultura intelectual y popular, me interesa destacar sobre todo lo que se
refiere a la higiene mental: la implantacién del psicoanalisis fue deter-

minante en la formacion de una especialidad moderna, distanciada del
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- sino del papel cumphdo enla conformacmn del nuevo discursoy el nue-
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modelo asilar y centrada en la consulta ambulatoria. Alli va a nacer el
personaje del psicoterapeuta como un especialista en trastornos subjeti-
vos y desajustes menores; y en ese espacio se va a formar correlativamente
una nueva figura de paciente, separado del manicomio. Esa fue la prime-
ra operacién necesaria para el giro reformador que desembocari en el
movimiento de la salud mental. Es claro que en esta historia no se trata
de la fidelidad a la herencia freudiana o de la defensa de una ortodoxia
cientifica o profesional (que es el punto de vista que ha predominado
en algunas investigaciones sobre el psicoandlisis en los Estados Unidos),

vo programa de la salud | mental. Ese i Ese impacto y ese encuentro con la
pmqulama (que era mucho mis dificil en Europa} fue una de las vias

Y fue una condicién necesaria e importante de las expenenaas renova-

doras de la psiquiatria, la psncologl_y el psicoanalisis ¢ ‘desarrolladas en la

segunda posguerra.
Lo que emerge de manera decisiva en la aventura norteamericana del
freudismo es, sobre todo, la impugnacién de lo que Hale llama el “esti-

lo somatico” en el estudio y el tratamiento de los desérdenes nerviosos

y mentales. Freud disuelve la hegemonia de la herencia-degeneracion

aunque no puede evitar las versiones eclécticas que incorporan el psicoa-
nalisis a las teorias de la “constitucion” psicoorgénica. Si bien el recono-
cimiento de los factores “emocionales” (un enfoque que va a dominar la
medicina psicosomatica) y de la importancia de las relaciones familiares
en diversas patologias es anterior, es por la via de una apropiacién del
psicoandlisis como va a emerger una psicologia médica que excede el el
campo psiquidtrico. En lo que se refiere al impacto sobre la salud mental,

esa apropiacion norteamericana del freudismo imponia algunas nove-
dades Ante todo, se impregnaba de una visién optimista sobre el trata-
del método psmoanahtm(; al zmbito de las psicosis y destacaba el factor
ambiental, lo que se relacionaba con el predominio de un pensamiento
psicolégico cercano a los modelos del aprendizaje. En ese suelo comin
de ideas, las lecturas del freudismo destacaban lo que proviene de la so-
cializacién y la cultura y tendian a concebir el sintoma como reaccién a
situaciones conflictivas. Esa reorientacién aparecia ya en las experiencias
psiquidtricas de la primera guerra, pero puede decirse que encontraba
una exposicién mds sistemdtica en la psiquiatria dinimica que proponia
Franz Alexander. En general, los nuevos enfoques relegaban no sélo. el
papel de la herencia, sino el peso de eso que Freud llamaba la “disposi-
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cién” conformada a partir de las experiencias infantiles como una “serie”
determinante sobre la vida adulta,

Vale la pena detenerse en las figuras mayores de ese “trasvasamiento”
del psicoanilisis a la nueva formacién de la higiene y la salud mental,
de Karl Menninger a Franz Alexander. El psicoanilisis aportaba alli un
dispositivo de précticas antes que un cuerpo de conceptos nuevos para
la tradicién psiquidtrica; lo que alli se consumaba era una transforma-
cion sin rupturas, en la que el psicoandlisis proporcionaba, ante todo,
la matriz de una psicoterapia para pacientes ambulatorios y el modelo
del entrenamiento correspondiente. El marco de recepcién (que reunia
a Freud con Alfred Adler y Otto Rank) postulaba el papel reactivo de
los conflictos y reducia el peso de la herencia y la constitucién de un
modo que desembocaba en un prog’rama psmoterapeuuco y preventivo
asimilado a una suerte de pedagogia psiquica. En 1925, Charles Frede—
rick Menninger y sus hijos Karl it W'll fundaron la chmca Menninger
los centros de la renovacién de la psiquiatria en los Estados Unidos y
en uno de los espacios mas influyentes de formacién psicoanalitica (fue
admitida como Instituto de Psicoandlisis en 1942). En los afios en que
la clinica comienza sus actividades, las practicas psiquidtricas habituales
eran el encierro y la custodia. Lo que la nueva clinica ofrecia era un
tratamiento que se presentaba de modo explicito como una alternativa
al modelo manicomial, al ofrecer formas terapéuticas que mantenian
la internacién pero cambiaban los objetivos. El propésito era crear un
“ambiéhté” Lefapéutii:o total, orientado porun abordaje multidisciplinar
La alternativa al modelo asnlar buscaba hacer intervenir el conjunto clel
espacio, las actividades y el personal, incluyendo enfermeros y otros asis-
tentes que debian ser entrenados para ello. Alli nacieron algunos de los
rasgos mas permanentes de la renovacién psiquidtrica y la ampliacién
hacia el psicoandlisis y las ciencias sociales que van a fundar el moderno
dispositivo de la salud mental,

Por otra parte, la reforma en la asistencia se acompanaba de la divul-
gacion de las nuevas ideas hacia un publico al que se trataba de educar
para enfrentar los viejos prejuicios contra la locura. Karl Menninger fue

.__J

44 El impacto de Alexander sobre los comienzos del psicoandlisis argentino v,
en particular, sobre Enrique Pichon-Riviére, merece un capitulo aparte. Las

ideas de Alexander, en particular sus trabajos sobre psicosomitica, fueron
ampliamente traducidos en Buenos Aires.
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uno de los mayores difusores de una versién ecléctica de la psiquiatria
y el psicoandlisis, una visién optimista sobre las capacidades humanas
para enfrentar trastornos subjetivos que pasaban a concebirse, en ge-
neral, como dificultades con el ambiente. Publicé en 1930 The Human
Mind (el primero de sus catorce libros), antes de iniciar una formacién
en psicoandlisis con Franz:Alexander én Chicago. Por otra parte, man-
tuvo un interés de largo alcance por las relaciones entre psiquiatria y
religién, tema en torno al cual organizé diversas reuniones en las que
participaban médicos, telogos y pastores; y establecié, a comienzos de
los cincuenta, programas de formacién conjuntos para graduados en psi-

‘quiatria y teologia en temas de counselingy asistencia “pastoral”.®

Hacia los afios cuarenta, con las exigencias de la asistencia y la forma-
cién psiquidtrica para la guerra, esa experiencia se desarrollard en una
relacién muy estrecha con el aparato estatal. William Menninger, res-
ponsable de los servicios psiquidtricos durante la Segunda Guerra Mun-
dial, se propuso en la posguerra extraer las ensefianzas que el conflicto

_bélico podia dejar para la organizacién de una psiquiatria social exten~

dida. Los enfoques nacidos en su clinica trataron de aplicarse, con éxito
dispar, a los hospitales piiblicos. Ese nuevo clima se manifestaba ya en los
cambios del discurso de la higiene mental, un movimiento en el que Karl
Menninger se involucré muy activamente en su papel de propagandista

__de una nueva ciencia psiquidtrica, psicolégica y social. Concebida como

una pastoral laica, capaz de promover reformas en los habitos en lasocie-

' dad, quedaba desplazado (aunque no desaparecia) el eje de la reforma

del asilo, que habfa sido el objetivo inicial de la nueva disciplina. Integra-
ba a los psicélogos y los asistentes sociales y se proponia de manera mas o

~ menos explicita reemplazar la autoridad de la familia en los temas de la

salud, la crianza y la educacién infantiles” (Hale, 1995: 84-85). La accién
“de los higienistas mentales ampliaba su arco de intereses e inclufa cues-
tiones centrales en la construccién del orden piblico y estatal: crimina-
lidad y justicia, educacién sexual, asistencia infantil, higiene esco}ar. El
objetivo mayor era la prevencién de las alteraciones mentales y la delin-

cuencia por medio de una accién focalizada en la infancia. Y el Comité

para la Higiene Mental se convirti6 en una organizacion importante €
influyente, receptora de fondos provenientes de fundaciones privadas.

45 Hale (1995: 82-83). Sobre la Clinica Menninger, véase <www.menningerclinic.
com/about/history. html>.
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Frankwood Williams, director del Comité Nacional para la Higiene Men-
tal desde 1922 hasta 1931, fue el promotor de una nueva visién en ese
campo. Inicialmente, en los afios veinte, proponia un compuesto eclécti-
co que combinaba las doctrinas de Adolf Meyer con algo dé conductismo.
y la recepcion creciente del €l psicoanalisis. Ese compuesto heterogéneo se
condensaba en una serie de proposiciones generales: la importancia del
ambiente en la determinacién del “cardcter”, la influencia de los padres
y de las experiencias infantiles en la formacién de patrones de compor-
tamiento adulto y el origen en su mayor parte psicolégico de problemas
como la neurosis, la delincuencia o los conflictos domésticos y sociales
(Hale, 1995: 85). Después de la crisis social de 1929, el pensamiento de
Williams emprende un giro radical, inspirado en las experiencias de la
Union SoviétigaLLo destacable es que, en un plazo relativamente breve,

se destacard la i meurtancxa dela _egl_g@ggr_l temprana y se promovera un
esfuerzo preventivo que comenzara por reunir a los psiquiatras con otros
profesionales no médicos, psicélogos sobre todo, asi como con maestros
y trabajadores sociales. En verdad, era la psiquiatria misma como disci-
plina y como campo la que quedaba transformada con menfoque;qhé
buscaba integrar a psicélogos y psicoanalistas en una tarea que se despla-
zaba de la institucion hpspltalana al centro de la vida social _x_abordaba
temas como la educacion diferencial, la orientacién familiar y escolar y [
las relaciones humanas en la empresa.

Por supuesto, ese programa establecia, desde el comienzo, relaciones
conflictivas con la psiquiatria tradicional. No faltaron tensiones y debates
en torno de los objetivos y las bases de la gestion y el tratamiento de los
trastornos mentales, pero lo que estaba en juego, en verdad, era la rela-
cién del movimiento con el campo médico. Durante aios, los psiquiatras
habian defendido una perspe_ctfva_ estrictamente médica y habian pro-
curado mantener el hospital como €l espacio institucional fundamental
en el tratamiento de los pacientes y en la formacién de los especialistas.
En esa direccién, promovian la investigacién en estrecha relacién con
la disciplina neurolégica, los tratamientos con medlcamcnr.os_y,_hacm
los cuarenta, las pricticas novedosas de la neurocirugfa. Los higienistas
mentales, por su parte, se reorientaban hacia los temas de la prevencién, —
la salud puiblica, los tratamientos precoces (incluyendo las psicoterapias)
y la asistencia social, focalizados en los grupos “en riesgo”, en particular
en la infancia y la adolescencia. Ese niicleo, como se senialé, encontraba
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sus gestores en nuevas figuras psiquidtricas que expandian la causa de la
prevencién y el tratamiento precoz, participaban en forma activa en la
creacién de clinicas y centros de atencién ambulatorios y buscaban cam-
biar las viejas representaciones de la locura en el manicomio a través de
una amplia literatura de divulgacion (véase Pols, 2001).

Fue ese impulso, que provenia desde fuera del reducto médico, el que
finalmente i impuso una transformacién duradera del campo, que, como
dijimos, comenzé con la incorporacién de profesionales no médicos, .
psicélogos y asistentes sociales. Pese a las diferencias, los dos grupos, los
psiquiatras somdticos y los higienistas, coexistieron en el Comité Nacio-
nal para la Higiene Mental y aun en la Asociacién Psiquidtrica, durante
los anos veinte. Hans Pols expone las condiciones extramédicas que con-

“dujeron a una ruptura franca, alrededor de las interpretaciones opues-_

" | tas que ofrecian sobre la relacién entre factores sociales y desequilibrios

| mentales en el comienzo de los afios treinta, Para los higienistas, el in-
| cremento de suicidios y de diversas formas de desajuste mental y social
" era una prueba en favor de la correlacion estrecha entre los factores
sociales y el equilibrio mental. Algunos llegaron mas lejos y abrazaron
una visién de iz_ql_l_ig_rj:lg-_(__f_‘radica ”, en los términos del mapa ideolégico
norteamericano) que proclamaba que un programa efectivo en materia
de higiene mental exigia una profunda reconstruccion. de la sociedad.-
Los somatistas, por su parte, no estaban dispuestos a cambiar sus bases
doctrinarias y rechazaban que la in¢idencia de enfermedades mentales,
de etiologia organica, pudieran modificarse por causas sociales. Seguian
sosteniendo, por lo tanto, el l_ugar central del hospital psiqlﬁéu_'ico como
_ espacio de investigacion, tratamiento y formacién. Y en el terreno de la

| investigacion de las causas destacaban la herencia, los factores endocri—_‘

| nos y los cambios en el metabolismo, asi como los nuevos tratamientos: el

 choque insulinico, la malarioterapia, el sueno prolongado y las practicas
‘de la psicocirugia (Pols, 2001: 374).

| El derrumbe econémico y social iniciado en 1929 produjo un impacto

profundo en el discurso de la higiene mental. Las ideas predominantes

en la década anterior consideraban a los trastornos sobre todo como

“desa:justes” ambientales. Para el enfoque ecléctico de Adolf Meyer,

| pricticamente todas las manifestaciones del desorden social (de la delin-

.| cuencia al alcoholismo.yla yagancia) podian abordarse con la idea psico-

biolégica de la “adaptacién”;yde modo que el comportamiento social era

/| considerado sobre todo como el plano de expresién de la patologia. En

2,7 " principio, los higienistas mentales se habian apoyado en esas ideas para

7 desplazar su programa mds alld del asilo, hacia la sociedad. Su objetivo

INTERLUDIO 8¢

eran individuos o grupos “en riesgo”, seialados a partir de indicadores
de una conducta perturbada, que incluia suicidios, crimenes, crisis per-
sonales y fracturas familiares. El incremento de tales indicadores durante |
la “Depresion” venia a confirmar la importancia de una caracterizacién |
preventiva y positiva de la L salud mental. Se trataba de favorecer indivi- | '
duos capaces de enfrentar los conflictos en el medio social y familiar ™
con la idea de una “salud mental positiva”, impulsada por Frankwood E.
Wm ambién, scﬂépuntiba a una intervencién preventiva sobre los
factores sociales que participan en los desajustes emocionales. Esa reo-
rientacion del diagnéstico hacia la sociedad necesariamente traia apa- )
rejado un desplazamlento del foco del tratamiento del sujeto individual ( /
a una propuesta de gestion colecnvﬁ’ el deslizamiento a ia politica (en |
particular a las pohuu::a.s socmles) -era inevitable. __.
Clarence Hincks sucedi6 a Williams en la presidencia del Comité y si-
guid con la linea de la salud mental positiva. Veia la crisis abierta en 1929
como €l desaﬁo mas importante v, a la vez, como una confirmacién de

equlhbrlo emocmnal, considerado la base del ajuste interpersonal y social.

Para algunos, la crisis demostraba Ia necesidad de una expansién progra-
mada de la higiene mental, integrada a las politicas ptiblicas en materia de
educacion, salud, bienestar y asistencia social. Nacia una conviccién, que

era la base de una proyeccién de la higiene sobre una visién politica de

la sociedad: las reformas sociales podian ser mucho mds efectivas que los | /
esfuerzos focalizados en la ampliacion de la asistencia individual o grupal,

Y la experiencia de la crisis agregaba un sentido de urgencia al repenonp__
del programa de reformas sociales necesarias. En ultima instancia, las prb—
puestas no se sep pios de una accidn social y promovian

s

la escuela continua, la creacion y ampliacién de espacios piiblicos y de
centros recreativos y deportivos, y la organizacién de conciertos publicos,
proyecciones de cine, espacios de reunién, etc.; es decir, una bateria de
iniciativas destinadas a favorecer la vida asociativa comunitaria,

En ese marco, cambiaban las ideas sobre los resortes de la salud y de ]
la patologia en el orden mental: el énfasis se trasladaba de la dimensién
de la “desadaptacién” a las condiciones y beneficios de lo que comen- |~
zaba a llamarse “seguridad emocional”. Las nociones que en los veinte |
se inspiraban en Adolf Meyer para definir la salud mental en términos~
de adaptacién social ya no eran sostenibles: en el escenario de la crisis
era claro que el desempleo no podia postularse como expresién de una
alteracion individual. En todo caso, abordar las consecuencias psiquicas
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de la pérdida laboral (que reclamaba politicas sociales y econémicas) lle-
vaba a reconocer lo que el trabajo significa para la economia psiquicay
lo que su pérdida produce en términos de un ajuste que no es social, sino
interno y “emocional”. Las ideas freudianas sobre la funcién del trabajo

en el equilibrio libidinal promovian un enfoque diferente: el empleo no
es por si mismo un indicador de una vida mental equilibrada y ada_P___
da”, sino una ocasi6n basica para expresar emociones e impulsos (véase
Freud, 1979 [1930]: 80) Se entendia, entonces, que la crisis s6lo sacaba
a la luz una dindmica subyacente, ampliamente extendida, cronica, de

problemas colectivos, de un malestar psiquico que, en otras condiciones,
podria mantenerse en un plano no manifiesto. Y en todo caso revelaba
el caricter general, epidémico, de los trastornos asociados a la condicién

laboral. El programa de la higiene mental se deberia ampliar hacia pro-

puestas de reorganizacién social, hacia el sostén de esa seguridad que
debia apuntalarse en el interior de cada sujeto. Esa perspectiva social
reformista ya no era compatible con las concepciones de la psiquiatria
clasica, cuyos marcos resultaban demasiado estrechos para un programa

¥ - ampliado de higiene mental; el ¢je conceptual, se decia de manera expli-

ols, 2001: 380).

| cita, ya no era el de psxqulatn

N

LY

HIGIENE MENTAL DE IZQUIERDA

Un grupo de higienistas norteamericanos radicalizaban su compromiso
con la causa de una nueva sociedad que encontraba su modelo en los
cambios producidos en la URSS. Vale la pena recordar que era la época
de los frentes populares y que la simpatia con la causa del comunismo y
la revolucién soviética no era infrecuente entre los intelectuales de Oc-
cidente. Frankwood Williams, el primer director del Comité Nacional
para la Higiene Mental, estuvo entre ellos y viajé a la URSS varias veces
a comienzos de los anos treinta. Habia renunciado al comité en 1931,
decepcionado con lo que consideraba una accién ineficaz, y se dedicaba
a la prictica privada del psicoanilisis, al mismo tiempo que mantenia
contactos con psiquiatras soviéticos que habia conocido en el I Congre-
so Internacional de Higiene Mental, en Washington, en 1930. A partir
de esos contactos y de sus viajes se embarcé en una prédica publica de
apoyo a las medidas adoptadas por el nuevo poder: la reorganizacién de

la sociedad habria hecho desaparecer los problemas bésicos de la higie- i

ne mental. Segiin una pintura idealizada de la nueva sociedad soviética,

INTERLUDIO Q1

que se ocupaba de promover a través de escritos y conferencias, en la
URSS habrian disminuido los indicadores que se consideraban clave en

el cuadro de los problemas mentales colectivos de la sociedad norteame-

ricana, “tales como el divorcio, la delincuencia juvenil, la prostitucion,
los fracasos o la desercién escolar, etc. De ello deducia que la raiz de los
problemas estaba en la organizacién capitalista de la sociedad y que las
soluciones estaban en el proyecto de un cambio social radical. Su prédica
convocaba a la “responsabilidad social” de los médicos y psiquiatras en la
promocmn de una nueva conciencia politica sobre la cuestién. A diferen-
cia de quienes todavia destacaban la i importancia de la salud mental en la
escala del individuo, Williams abogaba por medidas estructurales como
las que habia impuesto la revolucién bolchevique. Y no estaba solo en esa
cruzada, en la medida en que un numero significativo de trabajadores so-
ciales (y su revista Social Work Today) adoptaron en esos anos posiciones
de izquierda. En 1934 Williams publicé un libro en el que exponia que
en la URSS se habia plasmado un nuevo concepto de higiene mental,
en una relacion estrecha con una nueva educacién y con los cambios en
las relaciones de trabajo. La accién en la escuela y en la fabrica era mas
importante para el psiquiatra que el esfuerzo dedicado al tratamiento in-

dividual de los trastornos. Pero la visién que proporcionaba permanecia..

apegada al estado de la psiquiatria y la psicologia soviéticas a comienzos
de los anos treinta. Desconocia (o preferia lgnormé-rfﬂsd os drasticos
que sobrevinieron en esa formacién con el afianzamiento del poder esta-
linista que culminé con las sangrientas purgas iniciadas en 1936.

En los anos veinte y hacia los treinta, en la URSS se desarrollé el movi-
miento de la “psicohigiene”, un término con el cual se hacia referencia
a una orientacion reformista de la psiquiatria que perseguia objetivos
similares a los de la higiene mental en los Estados Unidos y Europa. En

pocos afios desapareci6, aplastado por el proceso de bolchevizacion que.

cay6 sobre los intelectuales y los cientificos. Paralelamente, el pavlovismo
iba dominando el campo de [a neurologia y la medicina, hasta su definiti-
va entronizacién por parte del poder soviético. Todas las demads escuelas
de psicologia y de psiquiatria cayeron bajo la calificacién de burguesas.
Vale la pena repasar las razones por las que fracasé el movimiento
de la salud mental en la URSS.* Hacia los afos treinta se afianzaba el

46 Véase Joravsky (1989, parte IV); sobre la psicohigiene en la URSS, véanse
pPp- 336-342.
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poder de Stalin y se imponia el “espiritu de partido” como criterio 1l-
timo de verdad y compromiso con la causa de la revolucién. El circulo
psiquidtrico, al igual que las sociedades cientificas y literarias, perdia la
relativa autonomia que habia mantenido durante los primeros anos del
nuevo régimen. Durante un tiempo los psiquiatras favorables al comu-
nismo apoyaron las ideas de la salud mental como un modo practico de
colaborar en la construccion del socialismo. Los objetivos, al igual que
en Occidente, eran la prevencion y el tratamiento ambulatorio, en las
duras circunstancias de una sociedad que sufria las consecuencias de la
guerra civil, el colapso econémico y la penuria material. Al igual que en
los Estados Unidos durante la crisis y la Depresion, los trastornos subje-

tivos encontraban un claro correlato en las condiciones sociales de vida.

Crecia la masa de los afectados por diversos malestares reactivos y con
ellos se hacian escuchar los psiquiatras que promovian una estrategia
asistencial que proponia abandonar los hospitales para ocuparse de la
atencién ambulatoria en dispensarios y centros de salud. Los miembros
del partido y los activistas eran objeto de un interés especial, por cuan-
to se sobreexigian y sufrian de afecciones diversas, diagnosticadas como
“nerviosas”. Las intervenciones de los especialistas, que incluian articulos
en la"prensa y panfletos basados en el sentido comiin, reproducian los
consejos preventivos de la higiene mental y llamaban a la moderacién y
la vida ordenada. Insistian en que no criticaban el proceso revoluciona-
rio, sino que s6lo advertian sobre sus costos en términos de salud fisica y
psiquica, en un intento por atenuarlos. Pero esa pintura de los malesta-
res colectivos no era compatible con la visién heroica de una gesta soli-
daria de obreros y campesinos dirigidos por el Partido en la construccién
de una nueva sociedad. Chocaba, ademads, con la propaganda sovi€tica
sobre la superioridad del socialismo frente a las evidencias de la crisis
social en Occidente.

Pronto irrumpieron las criticas que acusaban a los especialistas de
acentuar los costos y desconocer que tanto el trabajo en general como
la militancia, bajo el socialismo, suponfan logros favorables a la salud
mental colectiva (Joravsky, 1989: 337-339). Para esas criticas, s6lo una
mirada éé_sg_ada. basicamente burguesa, podia desconocer que las condi-
ciones de vida y de trabajo en el nuevo régimen social constituian la me-
jor prevencién contra las enfermedades mentales que proliferaban en el
mundo capitalista. Se hacia evidente que para la direccion del Partido,
en los tiempos de la implantacién definitiva de la dictadura estalinista, el
tema no podia discutirse con libertad. Los psiquiatras favorables al nuevo
paradigma de la salud mental se llamaron a silencio o se acomodaron a

INTERLUDIO 3

una reorientacion que volvia a poner en el centro del sistema de asisten-
cia y formacién a los hospitales psiquiatricos. Se sucedian los rituales de
autocritica y autopunicién, como el de un psiquiatra que confesaba el
pecado de haber escrito que el compromiso con el socialismo reducia,
en los trabajadores, el “sentimiento de fatiga”; ahora, decia en su autocri- |
tica, podia asegurar que lo que se reducia era la fatiga misma (Joravsky,
1989: 340).

En la medida en que los cuadros partidarios tomaron el control de las
asociaciones y las revistas, hacia 1931, terminé el movimiento de la salud
mental en la URSS. El freudismo habia sido exgi_x_&alio antes, desde los
anos veinte, junto con un incipiente movimiento psicoanalitico que en
los primeros anos de la revolucion se habia mostrado activo y bien conec-
tado con los grupos europeos (véanse Etkind, 1997 y Miller, 2005). De
modo que, en el mismo momento en que en los Estados Unidos y Euro-
pa la reorientacion de la disciplina fuera de los hospicios se ocupaba de
las neurosis y los trastornos reactivos, el interés mayor de los cspecnahstas
soviéticos se volcaba a las patologias mentales mas severas, los trastornos
organicos o neurolégicos. En este marco, los problemas mas 1mp6rtantes
eran los criterios nosolégicos que debian aplicarse a la esquizofrenia (el
diagnostico mas frecuente en la poblacion internada) y el manejo de
la sobrepoblacién de los asilos. Si puede hablarse de una “psiquiatria
estalinista”, en un sentido metaférico, que se mantiene por dos décadas,

la orientaci6n serd decididamente neuropatolégica, apegada a la clinica | . G

de los grandes hospitales y, después de los cuarenta, en la posguerra, |
genéricamente pavloviana. En la gestién de los hospltales pmqumtncosfﬂ;
se afianzaban las viejas practicas del alienismo, y la autoridad del médico
ejercia un poder casi absoluto sobre los pacientes. El poder psiquidtrico,
que privilegiaba la practica y la gestién administrativa, encarnaba una
suerte de “autoritarismo pragmatico” que sintonizaba bien con el mo-
mento estalinista en el Estado y la sociedad (Joravsky, 1989: 421-422).
En 1950, Pavlov y el p'avlovismo eran entronizados como base de las
ciencias del sistema nervioso y de las disciplinas psicolégicas y psiquid-
tricas. Después de la “Gran guerra patri6tica” contra el nazismo renacia
el nacionalismo ruso. La campana contra el cosmopolitismo pesaba mas
que los motivos del internacionalismo socialista en el propésito de insti-
tuir, desde arriba, una “unidad monolitica” de las ciencias, arraigada en
las tradiciones de la cultura rusa (Joravsky, 1989: 404-406). Eran los afios
en que el zhdanovismo se descargaba sobre la literatura y las artes. En
verdad, en el terreno de las disciplinas psi, lo que se instauraba de modo
férreo era la unidad en las consignas, mientras prevalecia una notoria
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vaguedad e imprecisiéon-en los contenidos de una ciencia del hombre
distintivamente proletaria. Sobre un tema tan vasto como es la psicologia
y la psiquiatria en la URSS, que excede en mucho los objetivos de esta in-
vestigacion, s6lo caben dos observaciones. La primera concierne al papel
del psicoanilisis como un ingrediente discursivo bésico en el movimien-
to reformista de la psiquiatria. La relacién estrecha entre el freudismo
y el impulso de la higiene mental social se pone también en ewd’enaa
en la URSS, pero bajo la forma del rechazo y la negacion. En efecto, el
cuestionamiento del psicoanilisis, denunciado como “ciencia burguesa”,

coincidia con la defenestracién del discurso y el movimiento de la higie-
ne mental. La segunda observacion se refiere a un rasgo bastante caracte-
ristico de la burocracia psiquidtrica que, asociada tempranamente al Es-

tado, se mostraba casi siempre décil y obediente ante los requerimientos

del poder, que en el caso soviético terminé mostrando sus derivaciones
mas inhumanas, por ejemplo, en el uso de la psiquiatria como castigo y
control de la disidencia politica. Lo cierto es que frente a la ofensiva del
estalinismo, y a diferencia de los artistas y los cientificos que buscaron,

| en las peores condiciones, defender cierta autonomia en sus campos, el

grupo psiquidtrico estuvo en su mayoria entre los primeros que enarbos
laron las nuevas directivas del dogmatismo y el partidismo.

En el frente externo, la salud en general y la salud mental en particu-
lar se constituyeron en temas centrales de la propaganda en la confron-
tacién ideolégica con el capitalismo. En la posguerra, la impugnacién
ideolégica de los comunistas franceses a la salud mental occidental, ex-
plorada en el capitulo 1, recogia esa herencia y proclamaba la supe-
rioridad del socialismo en materia de asistencia y prevencion, aunque

la falta de informacién confiable sobre la URSS hacia imposible cual-

quier comparacién.” Mds alld de la realidad efectiva, la sola existencia
de una “patria del socialismo™ promovia en Occidente, en los psiquia-
tras comunistas y en algunos compaiieros de ruta, un discurso critico
sobre la salud mental bajo el capitalismo. Lo vimos en las conclusiones
que Frankwood Williams, en los Estados Unidos, extraia de su visita a
la URSS, donde encontraba que lo mds importante era el experimento
de una transformacién que asimilaba a una “higiene de la sociedad”
(Pols, 2001: 382; Williams, 1934). Desde ese punto de vista, el proceso

47 Las tasas de incidencia de enfermedades mentales, el volumen de la pobla-
ci6n internada y toda otra informacion sobre el estado de la salud mental
pasaron a ser un secreto de Estado, y recién pudieron conocerse mucho
después, en el periodo de la glasnost. Véase Joravsky (1989: 432-433).
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mismo de una revolucién que proclamaba objetivos de transformacién

radical del mundo del del trabajo, de las relaciones sociales y la participa-
cién colecuvg en el sistema de poder parecia mas efectivo para la salud
mental de lg_poblac:on que las iniciativas del higienismo volcadas sobre

el mdmduo y la familia.

HACIA LA SALUD MENTAL: LA FAMILIA COMO PROBLEMA

Después de los aios treinta la higiene mental se afirmé como un mo-
vimiento que sélo se desarrollaba en el Occidente capitalista. Esa es la
tradicion que domina en el pasaje hacia el discurso de la salud mental
en el Congreso de Londres aunque, como se vera, las experiencias de
la guerra y los temores y esperanzas de la posguerra imponen nuevos
desafios. En Inglaterra, el movimiento de la higiene mental nacia de
la conjuncién de varias organizaciones. La mas antigua, la Central As-
sociation for Mental Welfare, creada en 1913 ‘con apoyo estatal, esta-
ba destinada a intervenir en las disposiciones de la Ley de Deficiencia
Mental, que buscaba determinar la poblacién de deficientes mentales y
proporcionarles supervision y asistencia. E1 National Council for Mental
Hygiene, creado en 1922, seguia los lineamientos de la organizacién
fundada por Chfford Beers en los Estados Unidos, al igual que la Child
Guidance Clinic, que nace en 1927. Finalmente, la Tavistock Clinic,
desde 1920 recogla la expenencna del tratamiento psmoterapeuﬂco de

poblac:on civil.* En €s0s antecedentes se conjugaban la cuestién de la
deficiencia mental, un tépico dominante de la preocupacién eugené-
sica, con la orientacién infantil 'y familiar y con los tratamientos psi-
coterapéuticos nacidos de la experiencia de la guerra. En el rubro de
la asistencia y prevenci,én de los trastornos mentales se incluian tanto
patologias consideradas hereditarias como los desérdenes fronterizos y
diversas disfunciones sociales. En la medida en que el objetivo se orien-
taba cada vez a la deteccién y prevencion de los trastornos en el conjun-

48 Toms (2012: 94). Sobre la Tavistock, véanse <www.tavistockandportman.
nhs.uk/about-us/what-foundation-trust/ history> y Dicks (1970). En 1929 se
cred el Diploma en Salud Mental en la London School of Economics (LSE),
i;scrg:ido financieramente por el Commonwealth Fund. Véase Stewart

5).
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to de la poblacién, la familia se convertia en el objeto y blanco mayor
del programa higienista mental. En la definicién de sus objetivos y sus
estrategias, la familia aparecia a la vez como una institucién y como un
grupo primario, y en ella se jugaban las condiciones y capacidades de
una adaptacién mental y social satisfactoria. De la deficiencia infantil a
los desérdenes en la familia y las reacciones alteradas en la experiencia
de la guerra, el discurso de la higiene mental iba dibujando, a ambos
lados del Atlantico, un mapa heterogéneo de problemas agrupados
bajo el rétulo de la “desadaptacion”. Las relaciones profesionales y el
sentido general del programa se armonizaron y se fortalecieron por la
alianza militar durante las dos guerras, pero ademads porque fundacio-
nes norteamericanas, como la Rockefeller Foundation, subvencionaron
indistintamente iniciativas en los dos paises. Como es sabido, las expe-
riencias inglesas nacidas en la Tavistock, con la obra de Michael Balint,
Wilfred Bion y Elliot Jacques, se convertirdn en un foco muy influyente
de difusién de modelos psicoterapéuticos, experiencias con gruposy co-
munidades terapéuticas que incorporaban el psicoandlisis y las ciencias
sociales (Dicks, 1970). En las nuevas condiciones, el movimiento de la

" higiene mental ampliaba y en parte modificaba sus olg]euwo

Uempo que construfa una red mtemacnonal de rela(:lones e intercam-

| los motivos humanistas de la entidad convocaban a médicos clinicos j Jun-

g e
to con intelectuales y profesmnales de las ciencias sociales. En Paris, en

11937, los objetivos se ampliaban e incluian “los problemas mentales en

educacién, investigacién, industria, desempleo, delincuencia, crimen,
dependencia, prostitucién, adicciones”.*

La familia emergia como un problema mayor en esa constelacion dis-
_cursiva. La familia biolégica, determinada por las leyes ineluctables de
la herencia, de la que se ocupaba la eugenesia, convivia con la familia
de la higiene mental, refugio emocional y agente educativo basico en
la formacién de sujetos equilibrados y adaptados a las exigencias de la

vida social. Esa familia se dibujaba en gran medida a partir del desplie-
gue de un psicoandlisis que se ocupaba de los vinculos primarios como

fundamento de la salud mental colectiva. En esos anos, el britdnico John

Carl Fliigel escribié una suerte de manual de psicoandlisis de la fami- ]

49 Véanse <www.psych.org/pnews/98-01-19/hx.html> y <www.wfmh.org/
bigtent.htm>. Véase también Nina Ridenour, Mental Health in the United Sta-
tes: A Fifty-Year History, Cambridge, Mass., Harvard University Press, 1961.
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lia, un libro muy influyente, considerado una “biblia” para el circulo
reunido en la Tavistock Clinic.” Se trata de una presentacion sintética
de los principios freudianos aplicados a la psicologia de la familia. La
primera guerra habia terminado poco antes y un objetivo explicito era
construir la paz después de la catastrofe. Procuraba, dice el autor, favo-
recer la “reorganizacion” de “instituciones, costumbres y creencias”, es
decir, en ultima instancia, “reconstruir la sociedad humana sobre una
base satisfactoria de paz” (Flugel, 1961 [1921]: 11). Las ensefianzas de
la psiquiatria de guerra, sintetizadas en los nuevos cuadros de las “neu-
rosis de combate”, mostraban que los derrumbes nerviosos sobrevenian
como consecueucia de la presion de situaciones m'és 0 Menos extremas

qué depende? De cond_lgone___s_ de “integracion”, de cierta coordmaaén
y equilibrio de instintos y emociones, que se forjan en las etapas inicia-
les, en la vida familiar y en las experiencias infantiles. En ese sentido, la
experiencia familiar anticiparia y determinaria el destino del sujeto en
la vida social.

Algo cambiaba respecto del punto de vista de freudiano, focalizado
en la trama edipica y sus consecuencias subjetivas En la familia omo

"
Tésmayor de esta extension del psicoanilisis que pasaba rapidamente

de la pcmonalldad W las E)_ulsmnes ala mﬂuenma de la familia en (cito

el mdlce) los sustitutos - paternos, la vida amorosa,_ el desarrollo s soc1al

la religién, la actitud de los padres hacia los hijos...; y concluia con

“aplicaciones €éticas y practicas” en relacién con el amor, el odio y la ]

dependencia. Flugel se libraba en rigor a una verdadera pSICOIOgla po— :

litica, concebida sobre todo como un anilisis del desplazamlento ola | '

transferencia al Estado de pulsiones y emociones originadas en la trama

edlpxca (véase Flugel 1961 [1921]: cap. XII, “Inﬂuencm der.!a\famﬂla |
en el desarrollo social”, esp pp- 162-1 73) Sobre eL Estado, déc.ta, se/

proteccion, pero también emociones activas derivadas de la equipara-
cion de la tierra con una madre “que engendra, alimenta y protege”. La
traduccién al vocabulario psicoanalitico de la reciente experiencia de la
guerra era transparente:

50 Fliigel (1961 [1921]). Sobre su condicién de “biblia”, véase Toms (2012; 96).
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Buena parte del horror y disgusto que inspira la idea de una
invasién de la patria por ejércitos hostiles se debe a la tendencia
inconsciente a considerar tal invasién como una profanacién y
violacién de la madre (Flugel, 1961 [1921]: 165).

También el complejo de deseos y emociones relativos al padre termina-
ban penetrando en la relacion con el Estado y determinaban relaciones
de “respeto, obediencia y lealtad a la autoridad”. Lo mas significativo en
este ejercicio de psicoanilisis del Estado es que esbozaba una tipologia
de las comunidades nacionales de acuerdo con el predominio relativo
del elemento materno o paterno. De manera somera, indicaba quc - los
fantasmas maternos dominaban en Inglaterra, Francia y los Estados Uni-

dos (cuya imagen condensaba en la “colosal estatua femenina dela Li-

bertad”), mientras que Alemania ( Vaterland, la nacién del padre) y Rusia
(todavia pensada bajo el prisma del zarismo) serian naciones dominadas
por una configuracion paterna, es decir, impulsadas inconscientemente
a “una lealtad y obediencia ciegas”. Si el resultado conducia a separar de
ese modo a quienes habfan ganado de quienes habian perdido la gue-
rra, la arbitrariedad se extendia al plano conceptual cuando terminaba
proponiendo una suerte de teoria psicoanalitica de la democracia que

sin duda habria repugnado a Freud. A la obediencia ciega propia de los
paises patriarcales, derrotados en la guerra, oponia

el afecto mds o menos libre y sin obligaciones de los ciudadanos
de los primeros Estados [es decir, Inglaterra, Francia y los Esta-
dos Unidos] hacia su tierra nativa sugiere la existencia de una
correspondencia bastante estrecha entre el concepto materno_
del Estado y el desarrollo de las instituciones democriticas y de

la independencia individual, por una parte, y entre el concepto
paterno y el desarrollo y conservacion de la autocracia (Flugel,
1961 [1921]: 165-167).

-

El libro es anterior al ascenso del nazismo y a los fantasmas de la nueva
guerra y puede considerdrselo como un indicador de que ese nicleo
de un pensamiento psicoanalitico de la politica modelado por la matriz
familiar es bastante anterior. Por otra parte, el sesgo ideolégico era muy
explicito. Se mostraba, por ejemplo, en su andlisis de las motivaciones

inconscientes en las huelgas y las “formas violentas de rebelién contra la

autoridad en la industria”, atribuidas a un desplazamiento del “odio al
padre”. Senalaba como un descubrimiento que esto sucedia principal-
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mente en la clase trabajadora, “donde la tirania del padre es a menudo
de un tipo primitivo y represivo”, para proponer a renglén seguido que

el mayor nimero de delincuentes procederian de esa extraccién social, \

por las mismas razones (Flugel, 1961 [1921]: 157, nota). —

El problema de las relaciones entre la familia y la vida social era, en esos
anos, en Alemania, objeto de indagacién de una psicologia social politica
que incorporaba sus lecturas del freudismo. El ensayo politico originado
en la escuela de Francfort era un resultado directo de la experiencia del
nazismo. No era esa la tinica ni la principal diferencia con el abordaje de

Flugel. La critica filoséfica y sociolégica enfocada al papel de la familia

en el sistema de poder no nacia del circulo psicoanalitico, sino de una

tradicién intelectual marxista que habia surgido en los afios treinta en
Alemania y se habia desplazado al suelo norteamericano en los afios de

la guerra. Comenzé con los trabajos de Erich Fromm y Max Horkhei- /

mer y terminé plasmédndose en las investigaciones sobre la personahdad
autoritaria” desarrolladas por Theodor Adorno y otros en los “Berkeley

Studies”.?! )

No puedo extenderme en un estudio de los modos en que la cuestién
de la familia se constituia como un problema para los autores del circulo
de Francfort, que proponian una psicologia social aplicada sostenida en
un cruce original e influyente entre el marxismo y el psicoanilisis. En

un articulo temprano, Erich Fromm (1972 [1932]) postulaba la familia

como el espacio de contacto entre las-condiciones socioeconémicas y
la formaci6n pulsional subjetiva. Ya en el exilio se publicaron en Paris
los Studien iiber Autoritit und Familie, dirigidos por Max Horkheimer en
1936, en los que escribian Horkheimer y Fromm. La familia pasaba a
convertirse en el problema mayor en un anilisis de las relaciones de do-
minacién social que tenia en la mira las experiencias de los regimenes
que llamaban “autoritarios”.*? Horkheimer llegaba a los problemas de
la familia a partir de un extenso anilisis de las condiciones de la domi-

nacién capitalista que encontraba su clave en el régimen de trabajo; o ] e

51 Adorno, Frenkel-Brunswik, Levinson y Sanford (1950). Para una historia y
evaluacién de los debates que suscito la obra, véase Meloen (1994). Erich
Fromm habia publicado durante la guerra, en los Estados Unidos, Escape from
Freedom (1941), wraducido al espanol como El miedo a la libertad, con prefacio
de Gino Germani, en 1947,

52 Horkheimer (1974 [1936]); Fromm (1972 [1986]). La calificacién habitual
en esa literatura alude a regimenes autoritarios; la nocién de “totalitarismo”
es posterior. Véase Traverso (2001).

.
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sea, llegaba a la familia desde la fibrica. Y en la medida en que busc

indagar en los procesos de formacion de las relaciones de poder y auto~

ridad en la sociedad y en la cultura, encontraba en el psicoanilisis herra-
mientas para comprender las formas de un “moldeamiento psiquico” en:
la familia, que apuntaria a “la reproduccién de los caracteres humanos

tal como los reclama la vida social” (Horkheimer, 1974 [1936]: 123-124),
Horkheimer retomara el tema cuando ya resida en los Estados Unidas'sf,
(véase Horkheimer, 1970 [1949]). El trabajo, breve, prescindia de las

referencias a Marx y a Freud y remitia directamente a las investigaciones

empiricas sobre la * personahdad autoritaria” desarrolladas en Berkeley,
ya citadas.

El conocido trabajo de Wilhelm Reich sobre el fascismo (1972 [1933]) '

también abordaba la cuestion familiar..-Libro de combate, trataba de res-
ponder a la derrota del proletariado aleman y al ascenso del nazismo
y a la vez de promover el trabajo “sexolégico-politico” que Reich venia

desarrollando desde hacia anos en Berlin (Reich 1972 [1933]} En prin-s '

revisado y renovado que ponia el foco en una- dimensién. “material’ I” del

poder y de la ideologia, que descansaria en las condiciones de la vida |
sexual. Lo que bautizaba como “economia sexual” daba cuenta de una

dimension de la represion ejercida sobre las masas l:mbq;adoras que seria

anadloga a la explotacion econémica capitalista y la reforzaria. Y abordaba
la cuestion de la familia en la medida en que servia al propésito mayor de
una “sociologia de la vida sexual”. Admitida la tesis de la represién social

~ de la sexualidad, su lectura de Marx le permitia plantear las preguntas

omitidas por el freudismo sobre las relaciones entre vida sexual y orden
social: la represién seria un “resorte” de la dominacién econémica. Y la

| familia, la institucién que “armoniza los intereses sexuales y los econémi-

cos” (Reich, 1972 [1933]: 42-43 y 44-45).

LONDRES, 1948

El congreso realizado en Londres se proponia como un acontecimien-
to internacional destacado y, acorde con esta expectativa, fue precedi-
do por reuniones preparatorias, comisiones e informes que, segiin los
organizadores, abarcaron veintisiete paises. El objetivo explicito era
no sélo retomar contactos e intercambios interrumpidos por la guerra,
sino “desarrollar algunos conceptos nuevos en el ambito de las relacio-
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nes humanas”. No estaba pensado siguiendo el modelo de un congreso
cientifico, tampoco como una reunién dedicada sélo a la psiquiatria o
la psicopatologia, sino que apuntaba a un conjunto de disciplinas y pro-

fesiones consideradas relevantes para los problemas de la salud mental

en una perspectiva global (ICMH, 1948, vol. I: 35-37). La psiquiatria, |

la psicologia y el trabajo social eran las profesiones mds representadas,

pero también participaron en el congreso y en las reuniones previas es-

pecialistas de la sociologia y la antropologia, el derecho, la educacién, la |

filosofia y las ciencias politicas, la teologia y la administracién (ICMH,__
1948 vol. I: 56) El modelo de la reunion c1ent1ﬁca se veia alterado tam-

publlgas y hso:gm:aemeadehmedadru na comisién mternacmnal

luridisciplinar fue la enc a de preparar una extensa declaracién a—
P P prep

partir de una encuesta y de los informes recogidos del trabajo de - grupos
en unos veinte paises, con un predominio abrumador de los Estados Uni-
domw 5 Por otra parte, la organizacién de las discusiones, en
pequenos grupos, procuraba que la propia actividad del congreso cons-
tituyera una intervencién que fuera mas alla del conocimiento, hacia la
conciencia y las motivaciones de los participantes.

En el giro que destacaba la importancia de los grupos y las relaciones
humanas se condensaba la mayor ensefianza de la guerra. Y era eviden-
te el esfuerzo por desbordar y trastocar las formas cldsicas del discurso
médico-psiquidtrico. Mds atin, en los documentos preparatorios del Con-
greso se encaraba la guerra como un problema que revelaba una “crisis
de las relaciones humanas” que perduraba como desafio en la posguerra.
Por consiguiente, el diagndstico y la prevencién debian extenderse a la
vida social en fibricas y agencias de gobierno, pero también a la politica
internacional (véase Goldberg, en ICMH, 1948, vol. I: 51). De modo que
la ampliacién de la mirada sobre los gruposjq los vinculos sociales no se
limitaba a la familia; el trabajo o la educacién, que habfan sido temas
clasicos de la higiene mental desde los ahos treinta. Surgia un objeto
nuevo y mas ambicioso: las relaciones humanas en la escala de la situacién
mundial. En esa perspectiva, las amenazas de la guerra, y por-tanto la

edificacién dc la paz, dependian mayormente de factores psicosociales. _'

De alli el pr0p051to sito de estudiar y discutir tépicos que emergian como

53 La Comisién preparatoria recibi6 informes del trabajo de unos 350 grupos:
Estados Unidos encabezaba la lista con 205 grupos, seguido por Inglaterra
con 67; Suiza con 13, Francia y Holanda con 11; de América Latina enviaron
informes Brasil y Puerto Rico, uno cada uno (ICMH, 1948, vol. I: 53).

L
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centrales en este proyecto de una psicologia y psicopatologia social apli-

cadas a la guerra y la paz: la agresion, el prejuicio. el ccmﬂicto grupal el
Aa familia como-agente f espacio de construccién de es

de salud mental: s s, uno de los pamcxpantes (un psxqulat.ra infan

norteamcncano) proponia la figura de una “familia de naciones” como

una representacién de los objetivos que el Congreso promovia en su pro-

yeccién mundial (véase Frederik Allen, en ICMH, 1948, vol. II: 11).

La composicién pluridisciplinar y multinacional de la Comision In-
ternacional daba cuenta de la amplitud de miras. En ella los psiquiatras
estaban en minoria, Y varios eran psicoanalistas o incorporaban el psi-
coanalisis en su vision de la salud mental, como el norteamericano Harry

S. Sullivan o el britanico Henry V. Dicks, de la Tavistock Clinic. Habia

un buen nimero de psicélogos, como John C. Eliigel, psicoanalista bri-
tanico, no médico; Otto Klineberg, canadiense especialista en psicologia

social; Jean Stoetzel, socidlogo y psicélogo social francés, y Nina Ride-

nour, psicéloga con actuacién en el movimiento de la salud mental en

los Estados Unidos. Otros miembros pertenecian a las ciencias sociales,

como la antropéloga norteamericana Margaret Mead, muy conocida por

su libro sobre sexo y adolescencia en Samoa; Lawrence K. Frank, cien-

tista social con una amplia actuacién en temas de infancia, educacion
'y orientacién familiar en los Estados Unidos y ligado a la Rockefeller
Foundation; y Torgny Segerstedt, filésofo y sociélogo sueco. También
integraba la comisién David Mitrany, un académico rumano naturaliza-
do britdnico, especialista en historia y teoria politica. El grupo se com-
pletaba con varias profesionales del trabajo social y un par de teélogos,
entre ellos un sacerdote catélico, el reverendo E. F. O'Doherty, que era

ademds profesor de psicologia. “Mental Health and World Cluzenshlp

era el titulo del documento que habia preparado la comisién y que sirvio
de base para la convocatoria del congreso.>* Alli se afirmaba que el obje-
- tivo tltimo de la salud mental era ayudar a la gente a “vivir con otros en
' el mismo mundo” y “promover en los pueblos y naciones el mayor nivel
| posible de salud mental en la dimensién mas amplia, médica y biolégica,
educacional y social”.”

54 “Mental Health and World Citizenship” (ICMH, 1948, vol. I), disponible en
<www.americandeception.com>. La composicién completa de la comisién

puede verse en las pp. 1-3.
55 <www.wfmh.org/aboutus/annualreports/annualreport2001/about.html>.
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Claramente, predominaban las orientaciones provenientes de Inglate-
rra y los Estados Unidos, representadas por las figuras més importantes
de la gestion priblica de la disciplina en esos paises, muchas de las cuales
habian estado a cargo de servicios psiquidtricos durante la guerra. El
presidente del Congreso fue John R. Rees; psiquiatra britinico, miembro
de la Tavistock Clinic (de la que fue director de 1934 a 1947)% y oficial
del ejército britanico durante la guerra, se convirtié en el primer presi- i

dente de la Federacién Mundial para la Salud Mental, creada durante |-

el Congreso. La otra figura importante era el canadiense George Brock
Chisholm. Nacido en 1896 y veterano de la Primera Guerra, fue direc-
tor general de los servicios médicos del ejército de su pais durante la
Segunda Guerra Mundial con el grado de general —el primer psiquiatra

en alcanzar ese rango en el escaﬁafgﬁ militar en Canaday, al parecer, en |

debi6 abandonar el ¢ cargo por sus posiciones criticas sobre la religion y
la educacién. Ese mismo ano era designado secretario ejecutivo de la

comisién interina para la creacion de la OMS y fue su primer director en

el mundo-. En 1944 fue nombrado Ministro de Salud en su pais, pero ~

1946. A €l se debe la ambiciosa definicién de salud, ya c:tada, como un ( 7
“estado de ¢ completo blmﬁmg.mmlaumml” 5 El circulo de las -

ﬁguras mas influyentes en la nueva configuracién de la salud mental se
completaba con el psiquiatra y psicoanalista norteamericano Harry Stack
Sullivan_,_cfi]ien como Chisholm y Rees, formaba parte de los psiquiatras
que se habian desplazado fuera de los hospitales y consultorios a causa
de la’ guerra (Vande Kcmp, 2004) Habia actuado en el Comité de Mo-
vilizacién Militar de la American Psychiatric Society y fue consultor del
Servicio de Seleccién del Ejército.

En la némina de los inscriptos en el congreso predominaban los in-
gleses (1110 miembros) y norteamericanos (333), dentro de un espectro
muy amplio de participantes que incluia a franceses (75), holandeses
(81), belgas (24), italianos (20) y austriacos (19). Habia algunos pro-
fesionales de Alemania (18) y Espana (3) y no participaban represen-
tantes de la URSS, pero si de algunos paises de la 6rbita soviética, como

56 Véase Tavistock Clinic, “Our history”, en <www.tavistockandportman.nhs.uk/
about-us/what-foundation-trust/history>. Junto con Henry Dicks, otro miem-
bro de la Tavistock que integraba la comisién, habian sido los encargados de
tratar a Rudolf Hess, el jefe nazi prisionero de los britdnicos desde 1941.

57 Véase “Chisholm, George Brock”, The Canadian Encyclopedia, <www.the-
canadizx;encytlnpedia.ca/en /article/brock-chisholm>; Okpaku y Biswas
(2014: 4).
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Polonia, Hungria y Checoslovaquia (ICMH, 1948, vol. I: 121-122). En la
preparacién y los objetivos generales, la tendencia psiquidtrica mas prag-
matica proveniente del movimiento de la higiene mental terminaba ce-
diendo frente a una orientacién politica que proyectaba la salud mental
a una dimensién global, asociada a las condiciones de una “ciudadania”
extendida, de un modo que se entroncaba directamente con la cuestion
de la construccién subjetiva de la democracia y las libertades.

Ese foco del congreso dependia de la catastrofe de la guerra, una con-
dicién cercana que instaba a promover la paz y la concordia entre las
naciones. El fantasma de una nueva guerra alimentaba por contraste la
fuerza de una cp&wldé_r_a | reformista que dominaba en el diagnéstico de
las respectivas sociedades. En esas condiciones, durante un periodo bre-
ve, predominé en el nuevo movimiento de la salud mental un propésito
general que se pmyectaba mas alld de la asistencia y la prevencion, h: hac;a
un programa de transformaci6n de la vida social que incluia a la fam ilia,
la educacion y el trabajo, y sonaba con intervenir en la p politica en el
plano de las relaciones internacionales. El impulso de cambio y la sobre-
valoracion de la salud mental, figura de la felicidad individual y colectiva,
sostenian una suerte de utopia wcnggglcaaemgo de los expertos en re-
laciones humanas, un rubro pluridisciplinar que desbordaba la psiquia-
trfa. Las “relaciones humanas” eran mds que un nuevo objeto disciplinar
y se constituian en el suelo de un orden, una configuracion psicosocial,
que debia abarcar la totalidad de los grupos y las instituciones, afirmado
en la materialidad de las actitudes y las motivaciones.

El sentido politico global consolidaba una red y un discurso que se
conformaban segin el nuevo orden mundial regido por los Estados Uni-
dos. Pero lo hacian en nombre de valores necesariamente controversia-
les desde el punto de vista ideolégico, tales como la democracia y la paz.
Y si bien apuntaban a repudiar las experiencias politicas de los fascismos
en Europa y cuestionaban el experimento soviético, no dejaban de habi-
litar miradas criticas sobre las condiciones de la vida social y politica en
los paises occidentales, incluso en los Estados Unidos. También recogian
un corpus de trabajos previos, investigaciones y ensayos que habian re-
unido a psiquiatras y psicoanalistas con cientistas sociales y filésofos. En
esa configuracién discursiva, atravesada por ilusiones y promesas, con-
flufan diversos tiempos, entre las urgencias de la reconstruccion después
de la catdstrofe y las ideas disimiles sobre la edificacion subjetiva de un
orden en la vida social que venian del movimiento de la higiene mental.

| - N
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A menudo, como se vera iticas a las condiciones existentes en la
sociedad arrastraban m'sobre todo conservador, de restaurar
modahdades tradicionales. Pero las sociedades occidentales salian de la
gg_gm_tmnsfnmadas,.eu_pamcular en el orden de las relaciones hu-
manas en la familia, el amor y el trabajo, tépicos de los que se habia
ocupado la higiene mental. En consecuencia, en el discurso de la salud
mental y en su proyecto de mtervcnmon sobre la famllla convivian dwer—
dad, la familia se habia consntuldo en objeto de visiones encontradas y
a Ihm las ilusiones imposibles de restauracién de

versos proyectos de tlansfonnacmn ; dicho brevemente, entre 1os vincu- -

los*dt‘:‘sangrt-y-la-zmxtmtm‘y contractual. En el tiempo corto .'
de la posguerra y en los temas abarcados | por un discurso de la salud |

mental ampliado al conjunto de la vida humana y social se conjugaban 'I

diversas tradiciones, historias cruzadas, glferenCIas en los conceptos y | los s

modelos clinicos. Esa complejidad atravesada por dlscrepan(:las y malen- |

iy /
tendidos no podia resumirse, como sancionaban los comunistas, a una " -/
expresién ideologica homo&enea Tampoco servia de mucho el intento '.—_; F:
> ol

de reducirla a la figura foucaultiana de un poder _glil)f_qlamenmllmdo i
como se lo propuso Nikolas Rose (1990). KU OTEgeg & 1

El rodeo por los ensayos que abordaban la cuestién de la familia en el
pensamiento social alemdn de los afnos treinta ilumina por contraste el
alcance y el sentido de las ideas que dominaban el discurso de la higie-
ne mental tal como llega al Congreso de 1948. Si bien, como se vio, en
el movimiento norteamericano no faltaron derivaciones de izquierda,

'la familia de la que se ocupaba la higiene mental no era la que.trataban

de pensar y transformar los intelectuales de la Escuela de Francfort.
Por otra parte, las experiencias de la psiquiatria de guerra conmEu-
yeron a desplazar y en cierto sentido trastocar el foco sobre el grupo
primario familiar en el discurso de 1a higiene mental. O mas bien obli-
garon a contrastar y afinar un modelo familiar aplicado a mtuac;ones
conflictivas de interaccién ' que nunca antes habian sido oﬁjeto de und
lnvestlgat:lon clinica. EI programa  de Ta salud mental rescataba una en-
sefianza determinante de las experiencias de la psiquiatria de guerra:

los tratamlentos tradlcmna]es fracasaban frente a los desequlhbnos

afirmaba la_s_!m_c:anyas reformistas de la pmq.ulama y los debates sobre

oy
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el perfil de la disciplina. S |
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La psiquiatria de guerra consolidé los cambios en el paurén de las
practicas psiquidtricas en la medida en que respondia a la exigencia d.e.
intervenir sobre los trastornos alli donde se originaban, es decir, fuera |
del asilo y el hospital. A partir de ello se hizo posible una doble transfor-
macién en el campo de la medicina mental. Por una parte, la insistencia

r"
en la @a como (reac“cr\J a situaciones ambientales intolerables

descubria la importancia a de los vinculos y de la proteccién del grupo -
*1?a 11Thtuc10n, por esa via se mcorporaban conceptos y técnicas pro-
enientes de los modelos de las ciencias sociales, como la comunidad

‘\derada por los Estados Unidos tendia a profundizar una revision de sus

relaciones con el campo de la medicina, algo que, si bien venia plan-
teindose desde antes, encontraba en esos anos importantes soportes
programaticos e institucionales. En las proposiciones de los especialistas
involucrados en esa etapa surgia la idea novedosa de una disciplina que
debia situarse en un espacio intermedio entre la medicina y las ciencias

sociales, Lo decia William Menninger: “la psiquiairia es una ciencia mé-

dica pero a la vez es necesariamente una ciencia social” (Menninger,

1994 [1947]). El proponia, en 1947, un balance de las enseianzas de
la psiquiatria de guerra que, ante todo, habia llevado a abandonar una

practica hasta entonces recluida en el hospital.y, a continuacién, a to- "

mar en consideracion factores sociales y grupales en el surgimiento de
los trastornos. La guerra habla hecho posible una glgan esca_experi-

pmqu;cos de mlllones__de mdmduos que fueron objeto de dmgn tico y

tra mmummameepcmnal dos millones fueron
lmt:la]menl:e descanados De modo paraddjico, fue la guerra la primera

* gran ocasién de apllcar recursos psiquidtricos en gran escala a una po-

| blacién de SUJCI.OS comunea y corrientes, bien distintos de los asistidos

e

" en los hospltales pmqmatncos Sobre todo, la guerra ponia en crisis la

idea misma de “normalidad” mental. En la vida civil, decia Menninger,
el trabajo del psiquiatra busca estudiar y tratar “las reacciones anormales_
de las personas ante situaciones normales”; en la situacién de guerra,
debe ocuparse de “reacciones normales ante una situacién anormal”

—————

(Menninger, 1994 [1947] 76) Esa transferencia de las ensenanzas de la

| guerra se fundaba en una conviccién que era a la vez un diagnéstico del
_mundo contemporaneo: las reacciones a las situaciones traumaticas de
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la guerra no diferian demasiado de las que emergian en las condiciones
inhéspitas del mundo social. Un saber sobre los conflictos subjetivos, in-
tensificados en las condiciones de la guerra, seria capaz de iluminar los
conflictos en la vida social corriente.Y-la presentacion de los “desajustes”
en la dimension colectiva ofrecia un cuadro de época, una enumeracién
de los problemas de un “mundo turbulento”, que no dejaba nada afuera:
cambios en la estructura y la dindmica de la familia, situaciones.de crisis
y desintegracion familiar, desajustes en la crianza y la educacién infantil,
crecimiento de la violencia y la criminalidad, alcoholismo y trastornos
asociados con la sexualidad, incluyendo las altas tasas de divorcio y el
crecimiento de las relaciones extramaritales, pl’C_]LllClOS y “actitudes de
discriminacion, en fin, desempleo y déficit habitacional. Todo entraba
en el catalogo de items sociales que tenian efectos sobre la salud mental.
Y ante ese fresco de los males sociales y la infelicidad subjetiva, frente a

un mundo que pondria a los integrantes de una sociedad ante tantas /

situaciones criticas, se preguntaba “;qué es una reaccién normal?”. Ese
solo razonamiento estaba en la base de una redefinicién radical de la|
psiquiatria (Menninger, 1994 [1947]: 75-77). -
Cuando se referia a las lecciones que la guerra dejaba para el progra-
ma de una psicologia preventiva, Menninger no mencionaba el psicoa-

_nalisis, pero algo recogia de la mirada freudiana sobre los grupos. La

“cualidad de liderazgo” debia trasladarse de las unidades militares al gru-
po familiar y la institucién laboral pero también, segtin €I, a la comuni-

“dad y lanacién. Y acentuaba el papel de la motivacién y la identificacién

con el grupo, algo que sélo se aprendia, decia, en la familia. El psicoana-
lisis, cnl‘.onces, ‘entraba en la nueva psiquiatria no sélo por el tépico de

lanntanqag la i 1mpormnma de las pumeras cxpencncm.y_l&atcncmn a
aphcaban a la psicologia de los grupos y las organizaciones. Esto iltimo
habilitaba ias combmac;ones con la dinamica de grupos de Kurt Lewin,
el interaccionismo social y el pensamiento “culturalista”,

Abandonadas las tesis psicopatolégicas que ponian el acento en la
constitucién individual, senaladas las manifestaciones de un desorden
que se localizaba en la sociedad, se ampliaban los objetos de la discipli-
na psiquidtrica en direccién a un programa de ingenieria social. Casi
nada quedaba fuera de su alcance: no sélo los viejos temas de la higie-
ne social y mental (alcohol, venéreas, carencias maternas y familiares,
déficit del “medio”), sino los temas nuevos: prejuicios, intolerancia,
discriminacién racial o religiosa, 1 malestares derivados del dEsempleo _
o el déficit habitacional. Como los higienistas del siglo XIX, los psi-

_—l‘l




\

/ trabajadores sociales. Lo que alli se ‘tomaba del psicoanalisis, , por otro
lado, ya formab delmainstream d di An
) ado, ya formaba parte de mamstream c(la Eanu:gula man;n:z te
“todo, porque el psncoa.na!h;ls habia servido para relegar _deﬁmg&gxr_l_em_.
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quiatras de nuevo tipo, proyectados al futuro, dibujaban el programa
de una extensa intervencion social reformista que incorporaba otros
saberes y otros practicantes, en particular los psic6logos clinicos y los

te las tesis organieistas, en particular en la relectura norteamericana
que ponia el acento en el ambiente y la interaccién social. Esa con-
vergencia del psicoanilisis con el nuevo campo de la salud mental se
edificaba también en Londres. En 1947 se cred el Tavistock Institute
of Human Relations, asociado a la Clinica que, como se dijo, se habia .
creado después de la Primera Guerra Mundial.*® Nacia en relacién di-
recta con el movimiento norteamericano, como una organizaciéon in-
dependiente, sin fines de lucro, subsidiada por la Fundacién Rockefe-
ller, con el fin de “explorar si el npo de psiquiatria social qncj:_b.a.bla_
desarrollado durante la Segunda Guerra Mundial podia aplicarse a la_
sociedad civil”.*

Esa traducci6n de los malestares subjetivos en términos de conflictos
ambientales hacia reaparecer y a la vez transformaba eLmep-ﬁem-pesl—
tivista de l@adaptacmn ¥y el\.papel del medio. Ahora era la 1 antropologia I
social, no la blologi__Lla ‘que ofrecia los modelos dommanggs,_ﬁgra el
enfoque culturalista, la adaptacmn ya no era una penpmd_lvm
cxallzacmwo j\lprendmaje cultural. De alli se derivaba la importan-
cia deda infancia, de las primeras experiencias y de la historia de la
socializacién familiar temprana, temas que habilitaban la convergencia
con el freudismo. Por otra parte, los antropologos culturalistas com-
partian con los psicoanalistas-de-nuevo.tipo el ejercicio de una mirada
critica sobre la sociedad contemporinea. Un andlisis mds extenso  de
las corrientes culturalistas provenientes de las ciencias sociales excede

3

los limites de este capitulo, pero cabe destacar que en esos anos, en'la_

particular sensibilidad de la posguerra, a la vez que se consolidaba el

nuevo discurso de la salud mental nacian, en los Estados l_.l}udosz las
investigaciones ya citadas sobre prejuicio y autoritarismo de Adorno y

Horkheimer y los trabajos del “nuevo psicoanailisis”™ de Erich Fromm y

58 Véase <www.tavinstitute.org/who-we-are>.
59 Véanse <www.crossroad.to/Excerpts/chronologies/mind-control.htms y
<education.guardian.co.uk/obituary/story/0,12212,934548,00.html>,
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Karen Horney. Esa inclinacién a poner de relieve los factores culturales

en el origen de las afecciones y 1os malestares subjetivos convergla con

la “psiquiatria dindmica”™ y los desarrollos de la psiquiatria “ mterperso—

nal” de Harry S. Sullivan (Horney, 1945 [1937]; Fromm, 1947 [1941];
Adorno y otros, 1965 [1950]).

LA GUERRA, LA PAZ Y LA FAMILIA

Las peripecias de la familia y los trastornos y las ensefnanzas de la gue-

rra sintetizaban;-entonces, dos tépicos mayores de la nueva formacién

de saberes que confluian en el paradigma de la salud mental. En un
caso, el foco eran las relaciones mads _privadas, intimas, la comunidad
primaria en la que, para el discurso de la higiene mental, se consuma-
ba el aprendizaje que edificaria las bases subjetivas del ajuste social.
A partir de la situacién infantil en la familia se establecia el destino
pﬁblico del sujeto en las insti_t_u_cio_r_l_g fundamentales de la sociedad:

les dn;&a’repmduccngn—'socnal y cultural. En el otro caso, el foco era la
anormalidad de la guerra, que ponia en juego tanto las exigencias que
llevaban hasta el limite las capacidades y resistencias del sujeto, en el
interjuego entre las pulsiones destructivas, el miedo y el contacto con la
muerte, como lo que esa experiencia habia impulsado en la renovacién
de los conceptos y las nuevas técnicas en la gestion de los trastornos
de la subjetividad. Las consecuencias no iban en un sentido tinico. Un
tema mayor era la importancia de las relaciones humanas como un
objetivo estratégico en la prevencién y, sobre todo, en la promocién de
un ideal ampliado de salud. Para |. C. Fliigel, presidente del congreso
de 1948, la salud mental “es la condicién que permite un 6ptimo de-
sarrollo, fisico, intelectual y emocional, del individuo, en la medida en
que es compatible con el de otros individuos” (cit. en Bertolote, 2008).
Era la definicion de salud de la OMS, con el agregado significativo de
los “otros individuos”. No hay salud mental posible para un individuo
aislado. La redefinicién coincidia con el momento econémico y social
particular en Occidente, en el que las ideas cldsicas del liberalismo se
renovaban en el objetivo del “bienestar” y se integraban a él. Vivir feliz-
mente con otros podia interpretarse o conjugarse de maneras diversas.
Pero la mencién del "6ptimo desarrolle” introducia un punto de vista
genético que de inmediato evocaba las funciones de la familia. ;:Dénde,

|
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si no, podria formarse ese estado de plenitud que abarcaria el cuerpo,
la mente y la vida afectiva?

La cuestion familiar emergia por todos lados. Jonathan Toms indagé
_en la higiene mental britinica la mezcla de visiones conservadoras tradi-
cionales e 1n1c1auvas|modermzadoras sobrc la farmlla (Toms 2012 94).
En el corpus que explora, desde I los afios treinta hasta diversas interven-
ciones en el Congreso de 1948, la fa:mhd debeada mezclaba los rasgos

de un aprendizaje flexible necesario para ajustarse a las condiciones
cambiantes de la vida social contemporanea. El vuelco hacia la edifica-
cién primaria, intima, de un ajuste subjetivo que seria transferible en
términos de adaptacién a la vida social no era nuevo, y por otra parte
_estaba en el libro ya citado de Fliigel de 1921. Si alli podia anclarse un
1deal de c1udadax_195 maduros y adaptados,_ la condraon era una suerte

_exaltaban la importancia de la comunidad pnmana fannhar se exten-
dian al orden politico y fundaban una doble critica. Por un lado, en
nombrc del mdmduo Y sus derechos namrales surglan las prevencmnes
litarismo, sino mcluso en las polmcas pubhcas de asistencia y bi;égémr

Por otra, esa misma defensa de un orden jerarquico basico, afincado en
el grupo familiar, llevaba a juzgar de manera negativa el crecimiento de
las demmdﬁm%mlmHmo en movimientos de pro-

testa y organizaciones politicas de izquierda. Pero no se trataba de una
simple preservacién de las formas tradicionales, en la medida en que la

familia era exaltada no tanto como reducto de la tradicion, sino como or-
“ganizacion formadora de 1nd1v1duos En ese sentido, en el terreno de las

ideas al menos, no se buscaba la s sunple obediencia o subordinacién a la

autoridad, sino “promover el desarrollo de una mente autogobemada” rnada”.®

Es ficil encontrar en esta literatura la prédica reiterada de una nueva
pastoral familiar-social en clave psicolégica. Pero, después del freudis-

mo, la promocién de una familia moderna y racional debia admmr la
pervivencia de emociones y anhelos primarios, de segurldad y' d;l;én-
dencia, en la subjetividad adulta. Las prevenciones y las criticas frente a
la situacién contemporanea tenian un motivo explicito: la guerra habia
exigido “la obediencia al Estado” y a sus representantes civiles y militares,

habia justificado incluso una suerte de “infantilizacién” de un individuo

60 Sigo el andlisis de Toms (2012: 97-99; la cita es de p. 97).
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descargado de sus responsabilidades. Alli afincaban los riesgos que se
senalaban en el Estado providencial, los temores de un excesivo dominio
estatal y el fantasma politico de la disolucién del individuo en la masa
anénima. La peor amenaza afectaba a la familia. Un régimen de masiva
participacion en el Estado (no s6lo en las experiencias extremas del to-
mhlansmo fasmsta o comumsta) podria “ erosnonar ]as fum:iones de la

(Toms, 2012: 9 98)

Pero el tema de la “ciudadania mundial” en los propésitos del Congreso
aludia a una idea de las relaciones humanas que en parte se separaba de
los vinculos primarios y movilizaba otras referencias emparentadas con
la politica como actividad asociativa y con el programa de una accién
directa sobre la sociedad. La mirada psicoanalitica resultaba insuficien-
te. LLa convocatoria a otros especialistas habia empezado bastante antes.
Malg_a_J_LMggsi se habia incorporado al Comité Nacional por la Higiene
Mental en 1945 (Toms, 2012: 100). Como se senal6, Harry Stack Sullivan

habia sido el impulsor del encuentro de la disciplina psiquiatrica con las

ciencias sociales. Editor asociado del American Journal of Psychiatry, en

los anos veinte, en la Universidad de Chicago habfa iniciado sus contac-
tos con Edward’SapE,}ntmpologo y Harold Lasswell, politélogo. Mas
adelante Sullivan se incorpor6 al circulo psicoanalitico y tomé partido
por la disidencia cul_tﬁu_r_‘ahsta Esos antecedentes fueron decisivos en la
elaboracién de su teoria “interpersonal” de la psiquiatria. Apenas termi-
nada la guerra y en colaboracién con el citado George Brock Chisholm,
participé en forma activa en las iniciativas que llevaron a la realizacién
del Congreso de 1948 y a la creacién de la World Federation for Mental
Health.® La otra fi destacada en el Congreso y en la nueva orga-
nizacién era John Rees, quien traia la experiencia de la Tavistock en
Londres. Rees habia visitado varias veces los Estados Unidos y, al igual

que Chisholm en Canadi,-habia participado de los servicios psiquidtri-

cos durante la guerra. En ese nicleo inicial se concentraba, entonces,
todo el curso anterior, desde los objetivos de la higiene mental hasta la
experiencia de la guerra, en la que casi todas las figuras principales del
movimiento habian tenido una actuacién destacada. Aunque provenian
de dmbitos de experiencia no gubernamcntales en esas c1rcunstanc1as

61 Véase Lucy D. Ozarin, “History Notes, Harry Stack Sullivan: Early Influences
and Creative Years”, disponible en <www.psych.org/pnews/98-05-15/hx.html>,
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statales> Esa experiencia abar-
caba no soio la 1abor cstnctamente pmfesaonal y disciplinar (los méto-
dos de tratamiento y rehabilitacién asi como el trabajo en la seleccion
y orientacion de personal, en la formacién de oficiales, etc.), sino la

gestion y la direccion de una empresa colectiva que movilizaba hombres

y recursos. El ambito publlco de la salud mental se habia constituido y
afianzado durante la guerra también en relacién con la poblacion civil.
De modo que si se atiende al papel de los profesionales. qgc_g_e_h_ahlan
| _formado a la vez como jefes militares en la-organizacion de la psiquiatria
\"de g guerra, las iniciativas que llevaron a la primera orgaluzaaon de la
...... directa
|esa construiceion previa

El fantasma de la guerra, por otra parte, asomaba de manera explicita
en el nuevo discurso de la psiquiatria ampliada a los problemas de la
sociedad. Emergia a la vez como la evocacion del trauma.sufrido y como
una amenaza para un futuro inmediato que se veia con honda preocu-
pacién, en la medida en que el curso hacia una tercera guerra mundial
aparecia como un desenlace posible de los conflictos de la posguerra.
El canadiense Brock Chisholm lo expuso de un modo provocador y des-
carnado en 1945, en dos conferencias que organiz6, inmediatamente
después de concluida la guerra,” la William Alanson White Foundation
—una entidad en la que H. S. Sullivan participaba de manera muy activa—,
y que se agruparon bajo el titulo The Psychiatry of Enduring Peace and Social
Progress. Asistieron funcionarios de la administraciéon del pres.ildente Tru-
man y se dictaron en el centro del poder norteamericano, en Washmg-

_ton y Nueva York, en octubre de 1945, dos meses despues del bombardeo

atomico en Hiroshima y Nagasaki. En la primera, “The Reestablishment
of Peacetime Society”, dictada en Washington, Abe Fortas, subsecretario
de Interior, no present6 a Chisholm. como psiquiatra, sino como gene-
ral. En su breve introduccion encar6 el problema de las relaciones entre
liderazgo y autoridad, y advertia acerca de las trampas del modelo tradi-
cional: las relaciones fundadas en el sometimiento a los poderes tradicio-
nales (la familia, la Iglesia y la escuela, aclaraba) no estaban en condicio-

nes de garantizar que no entronizarian y sostendrian a lideres totalitarios

como Hitler o Mussolini. La prevencion del autoritarismo exigia otras

62 Chisholm (1946a y 1946b). La publicacion incluye varias intervenciones
que comentan esas conferencias, entre ellas, Harry S. Sullivan (1946), Véase
Dagfal (2009: 74-78). Una de las conferencias de Chisholm fue traducida en

Buenos Aires (1946).
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relaciones y otros sujetos, cuya si smtesls se exPresaba en una figura evolu-
tiva, la “madurez”. En la medida en q que Ja paz era concebida como una
)

construccion subjetiva, al psiquiatra, muy lejos del manicomio, le cabia
una funcién social eminente: “examinar las causas del.miedo, la ansie-
dad, el prejuicio, las-pasiones-viciosas” (Fortas, 1946: 1).

En la primera conferencia, Chisholm asumia ese papel en forma plena
y diagnosticaba los males del mundo a la luz de la experiencia de la gue-
rra. La guerra es una enfermedad, decia, y no se trata de una alteracién
pasajera. Pero ahora, por primera vez, se constituia en una amenaza pla-
netaria: cualquier " guerra es una amenaza para la humamdad De modo
que el propésito de un nuevo entendimiento entre e las naciones y entre

los pueblos del planeta partia de esa amenaza global. La primera interde- :
pend_enaa en el mundﬂ dela 4 posguerra se cumplia pg!’!i‘ﬁjerza, o tan- -

to a partir de un 1dea] positivo para la humanidad, sino de una defensa

i s T Bl N G R AL

reactiva frente a los efectos mortiferos dé las modemas maquinarias mi-

litares de ¢ degu{fczﬁ;ﬁ‘ én;:afmaggqgv:gﬁ Jabgmm. atomica. El mundo se ha V/g G’_’_
_Qng_do y si de manera inevitable, afirmaba, nos hemos convertido %
“ciudadanos del mundo”, el primer sentido, por entero novedoso, %, ®

adquirfa esa condicion era la comin amenaza de la guerra, El nudo at::J = ‘g'{

la cuestién residia en un problema que no era nuevo, prevenir la guerra, < P

pero que se presentaba ahora con una urgencia inédita, en la medida en 3

!"‘"

que su diagnéstico proclamaba, con cierto dramatismo, que en el curso
actual, si no habia cambios, una nueva guerra era inevitable. Sélo restaba
esperarla, para terminar sometidos a un nuevo totalitarismo; o entrenar
militarmente a los jévenes y prepararlos para aniquilar sin contempla-
ciones a los posibles enemigos. “Esclavos” o “asesinos” era la alternativa,
que se vislumbraba en ese pronostlco sombrio. Evitarlo y prevenir para
siempre las guerras exigia admitir que lo que debia cambiarse residia en
el comportamiento humano. Y las responsabilidades frente a los cambios
necesarios recaian en los cientificos y profesronalcs de la cond“ﬂ’mr‘psx

qu;atras y psncologos socidlogos, economlslas Y Pollucos

¢Por qué hay guerras? Chisholm ofrecia una lista de las causas, se-
naladas como “sintomas neurdticos™: prejuicio, aislamiento, creencias
irracionales en un destino que lleva a controlar a los demas, deseo ex-
cesivo de poder o miedo excesivo de los otros, venganza (Chisholm,
1946a: 3-5). Por supuesto, admitia que la esperanza de una paz.du:
radera requeria otras condiciones: un sistema de seguridad interna-
c1onal con la fuerza suficiente como para eliminar cualquier amenaza
¥, agregaba, un proceso de redistribucién material global que hiciera |
posible vivir con un bienestar razonable a todos los pueblos del mundo
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(Chisholm, 1946a: 6). Es importante advertir las condiciones particula-

< res, finalmente efimeras, que permitian y hasta legitimaban una visién

\ Ji utépica del mundo internacional, entre cuyas amenazas el comunismo

| no era siquiera mencionado. La propuesta redistributiva, que podia

L plantearsc en el centro del poder mundial ante autoridades del ejecu-

tivo norteamericano (entre ellos el subsecretario de Interior y el secre-

tario de Comercio, que asistieron e intervinieron en Washington), tal

vez s6lo unos afos después habria sido tildada de pro comunista. El ge-

v neral Chisholm se presenté enla paradojica posicion de un militar que
queria dejar de serlo y buscaba volver io noble de la psiquiatria
ampliada a una terapéutica global. Porque los requisitos que mencio-

|
I
|
naba, ya fuera el aparato militar de seguridad internacional (que se tra-

taba de instituir en la ONU) o la propuesta redistributiva internacional
(que nunca pas6 de las declaraciones de buenos propésitos), debian

acompanarse, en ultima instancia, de-un-eambio-en-la-mente y el com-.

_portamiento de los hombres, afectados por esos rasgos neuréticos que

¢ empujaban a la agresi(’m y la guerra.
—gé vli_!_tgmlng cla i _moral,.era, como se senald, ‘@
q_’/ que se con_]ugaba en una serie abierta: perseverancia, confiabilidad_in-
P 3&;} & depcndencaa, determinacion, flexibilidad, tolerancia, adaptabilidad,
o Wl T comommo » (Chisholm, 1946a). El ideal del sujeto auténome exigia un
4,&4,’ equilibrio dificil entre la adaEtacmn y una dosis de inconformismo que
“@\ habilitara la expresion de una agresividad constructiva y compaublc con

el compromiso social. Chisholm comenzaba por el individuo, en una
exploracién de las tendencias que impulsaban a la guerra, sintomas de
un patron de conducta irracional que resultaba de un desarrollo fallido
que habria impedido la madurez emocional. Pero se erigia en psiquiatra
de la entera civilizacion 0cc1dentzl y en esa posicion se remontaba lejos
en el nempo para dlagnostlcar las "dlstorsmnes pmcologxcmmue
pa y miedo, e impulsaban al prejuicio y a la incapacidad ¢ de compncnder
y sintonizar con los puntos de vista de otros. La tinica fuerza capaz de
producir estas distorsiones, en la escala de las civilizaciones, afirmaba,
es.;%_mal.lNo citaba a Nietzsche, pero su influjo estaba presente en la
impugnacién radical de lo que llamaba el “veneno” de la separacion del
bien y el mal:

El tinico y mas basico denominador comin de todas las civiliza-
ciones y la tinica fuerza psicolégica capaz de producir estas per-
versiones es la moral, el concepto de bien y de mal, el veneno

‘prejuicios y al pensamiento, todavia no comprimida ni distorsionada o
“por las'creencias y las lealtades locales y por las ideas de “salvacién per- (
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hace tiempo descrito y que nos fue advertido como “el fruto del
arbol del conocimiento del bien y del mal” (Chisholm, 1946a:
7, la traduccién es nuestra).

Aunque lo extendia a otras civilizaciones, el mito cristiano de la Caida
proporcionaba un comienzo para-una larga gcncalngm del yugo " del
pecado, que imponia de manera artificial el cortejo de la inferiori-
dad, la culpa y el miedo. Y si resulta llamativo en el general 1 Chisholm
el llamado a la transvaloracion de los valores cristianos, no es menos
sorprendente el matiz libertario con el que rechazaba a las autorida- Z
des y las instituciones del ““control social”, Sobre todo porque de ese
cuestionamiento extraia consecuencias para una visién francamente |
inconformista del egtggq de la salud mental. La herencia de esa mo-
ral de la culpa y el pecado residia en generaciones de sujetos “tulli-/ ‘
dos”, privados de la capaadad de pensar y de disfrutar de la vida e
libertad.

Denunciaba el “lastre autoimpuesto” de una moral que conduciaala
frustracién y la neurosis, y ofrecia una comparacién muy ilustrativa de
los efectos psicofisicos de esa herencia: en nombre de la virtud, la coar-
tacién de las pulsiones y la inteligencia infantil producia consecuencias
equivalentes a los pies comprimidos de las ninas chinas sacrificadas a
un concepto local de la belleza. El énfasis vitalista, juvenilista incluso,
prolongaba esa genealogia en una visién del desarrollo psiquico; de al-
gun modo desembocaba en una ps:cologla evolutiva invertida respecto
de Tas versiones tradlcxonales dominadas por el enfoquc de un apren- ~
dlzaJe adaptativo a la moral cultural. En efecto, la Lnf_a_r_l_ma, y de algin
modo la juventud, proporcionaban la matriz idealizada de una edad de Q /
oro, una Tibertad cercana a la naturaleza, abierta a la observacién sin | = "¢

-
=
o

sona:l—pi"cjmmo, odio e mtoleranm_a_thhl;holm denunciaba una suert
de pedagogla del mledo y la culpa, que en ultima instancia conducia a
mantener a las j _}ovcnes generaciones “bajo el control de los viejos, de
los ancianos, los chamanes y los curas” (Chlsholm, 1946a: 8). Aunque
no lo mencionaba como tal, el nacionalismo, traducido en términos de
creencias y lealtades “locales”, era un blanco mayor de una denuncia
que se continuaba en una utopia pedagdégica, el sueno de una familia y
una escuela que brindaran una educacién basada en otros valores: tole-
rancia, flexibilidad y compromiso..
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En verdad, en la posicién de funcionario del sistema internacional de
gobierno nacido en la posguerra, Chisholm exponia una versién radical
de los objetivos que ese mismo afio llevaron a la creacién de la Unesco.
Las consecuencias para la pauqulama eran obvias: ya no podla limitarse a

.
| tratar individuos, sino que, trasladado el énfasis a las tareas preventivas,

Ldebla trabajar para “producir una generacion de ciudadanos maduros™.

No podia hacerlo sola, debia integrar sus objetivos con los de la educa-
cion, en la medida en que se trataba de cambios gigantescos, sintetizados
en la voluntad de reemplazar la fe y la vieja moralidad de las masas por
el pensamiento racional y la libre inteleccién del mundo. Los esfuer-
zos, entonces, debian orientarse a la reeducacion de los educadores, los
‘maestros, las asociaciones de padres, los | grupos juveniles, las escuelas y
.lasgglgx_g_sﬁ_{,(:hlsholm, 1946a: 9). La segunda conferencia, mas acotada
en sus objetivos, desplegaba la cuestion de las responsabilidades de los
profesionales, convertidos a partic.de la guerra y sus consecuencias en
“ciudadanos del mundo” (Chisholm, 1946b: 12). La afirmacion no nece-
sitaba aclarar ¢c6mo ni por qué: claramente se referia a la bomba atémica.
No eran las instituciones ni los programas politicos, sino la amenaza de
una conflagracion final lo que venia a fundar una nueva idea, defensiva
y reactiva, de ciudadania mtemacmnal La amena-za-del autoritarismo se
plasmaba en una pesadilla de la guerra y la politica proyectada al futuro:
en la proxima contienda sobrevivirian los mas fuertes y sobrevendria un
largo periodo de control sobre los demds. El foco estaba en lo que los
psiquiatras podian hacer en una visi6n ampliada de las tareas preventi-
ya que no era posible un programa de psicoterapia extendida a una

vas,

poblacion global. Por lo tanto, asi como la prevencion de la tuberculosis

o el tifus exigia un control de condiciones fisicas, econémicas y sociales,

un enfoque andlogo debia aplicarse a las condmgnqs,dgpmpggago_n de’

Jla neurosis, fuente de ignorancia-y-agresion-(Chisholm, 1946b: 18—]5)

Y, segilin su concepcién, la raiz de los problemas residiria en la familia y
en la posicién de autoridad indiscutida de los padres, que los ponia en
situacion de “imponer sus puntos de vista, sus mentiras, miedos, supers-
ticiones, prejuicios, odios o creencias a ninos indefensos”. La edificaciéon
de “ciudadanos de la democracia” debia comenzar en el hogar y en la
escuela, de modo que el tema de la crianza y la primera educacién debia
considerarse como un problema de interés piiblico, tanto como las cam-
panas de vacunacién. Concluia con los lineamientos de un programa de
salud mental amplio y ambicioso, que debia extender su influencia sobre
todas las especialidades médicas y comprometerse en tareas de profilaxis
en todas las dreas de la vida social. Recomendaba la creacién de servicios
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psiquiatricos en la institucién escolar y en la industria, donde, con la
cooperacion de psicélogos, debia actuarse en la orientacién vocacional y
la rehabilitacién (Chisholm, 1946b: 16y 18-19).

Harry Stack Sullivan, en su comentario de las conferencias, atribuia a ese
proyecto radical de reformas el sentido de una-“revelucién-eultural”. Y
expresaba su temor de que fueran los propios psiquiatras los Gltimos-que
pudiet_‘:?n ser movidos. en-esa-direecién (Sullivan, 1946: 39). Reconocia
el costado polémico de la intervencién del psiquiatra canadiense y daba
cuenta de las voces de denuncia que se elevaron contra €l después de
la primera conferencia. Pero elegia dirigirse a los psiquiatras y, mds en
general, a los terapeutas, educadores y cientistas sociales, para senalar la
importancia de una vision critica de la propia labor de los especialistas,
si es que en verdad asumian el compromiso de hacer algo para cambiar
el estado de cosas. Sullivan ponia el acento en la necesaria reforma de
la disciplina psiquidtrica y sus practicantes. Y atribuia un papel de avan-
zada a quienes, como €l mismo y Chisholm, habian participado de la
experiencia de la guerra, en condiciones muy diferentes a las de la psi-
quiatria tradicional que se desplegaba en el hospital. Esa experiencia, el
contacto con otros trastornos y la innovacién en los tratamientos hacian
imposible, afirmaba, volver a las formas de trabajo previo. Aunque no lo
decia, se inferia que era la guerra la que habia despertado en algunos
psiquiatras la voluntad de alcanzar objetivos que no podian reducirse
a la escala modesta del hospital o el consultorio. Agregaba una nota de
optimismo a la dramdtica visién de su colega: hay, sostuvo, “una fuerza
inmanente en la personalidad humana que impulsa hacia formas de vida
no destructivas para los demas”. Este enunciado sintonizaba bien con la
orientacion reformista de la psiquiatria y el psicoandlisis en los Estados
Unidos, y permitia sostener la esperanza de que la “revolucién cultural”
no seria imposible y que debia comenzar, por supuesto, con los padres
y%gn una construccién dinamica y y creciente, progresivamen
capaz de “unir a todos los pueblos del mundo en una comunidad gran
y benevolente, dedicados cada uno y en todas partes al progreso huma-
no” (Sullivan, 1946: 42, 43 y 44).

Si me detuve en un andlisis mds extenso de la primera conferencia de
Chisholm,, es porque en la radicalidad de la denuncia de las tradicio-
nes morales cristianas, es decir, de los cimientos de la civilizacién occi-
dental, dejaba ver 10 que era menos visible en otras intervenciones mas
moderadas. La catdstrofe de la guerra, retratada en la escena subjetiva
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de la familia y la crianza, movilizaba un fantasma de salvacion y de recon-

version moral a nivel planetario. Alli nacia la idea de una “ciudadania

mundial”. basada.en. condiciones que debfan edificarse en la menteyel
comportamiento.de.los sujetos, antes que en las instituciones politicas y

econémicas del nuevo orden internacional. Es lo que se trasladaba, en el

proposltu de sus organizadores, a las visiones de la salud mental impul-
sadas en el congreso de 1948. Los primeros “ciudadanos del mundo” en

verdad se encarnaban en esos psiquiatras que a partir de sus funciones !

en la guerra se erigian en portaestandartes de un programa orientado a

una transformacién psicologica y moral de largo plazo. Como es sabido, |

ese clima de ideas duré poco. La nueva guerra, para los Estados Unidos,

no tardo tanto en llegar como,@ensaba Chisholm: cinco anos después

phefon los pronosucos de una conﬂagraaon global : Despues, desde los
anos cincuenta, el discurso de la salud mental se planteara objetivos mas

modestos, mds cercanos a la inspiracion de la higiene mental, y la idea

de una terapia mundial quedard como una erupcién moral y politica
pasajera en el discurso de la nueva psiquiatria.

INTERLUDIO 1 1?_/’}

dicada al desarrollo humano. De entrada se planteaba la pregunta acu-

ciante, “;puede wmm_dg_um tercera guerra mundial?”

y el propésito a largo plazo de que los pueblos aprendieran a cooperar
por el bien de todos y pudieran sentar las bases de una paz duradera era
convergente, por no decir idéntico, a los objetivos que se proponia la

Unesco.*

ban sometidos a enconadas dlsputas en -t;l ;;Eino internacional. ﬁ;;awda G T T

la Gue_t;rﬁﬁnla_t, para Tos Estados Unidos la pais:gmﬁcaba consolldar el
nuevo orden, expandir su idea de la dernocra(:la y preyv
y sobre todo el comunismo, que después de |
consolidaba como el enemigo principal. Para la URSS para los pamdos
comunistas del mundo y los Egﬁfpaneroé de ruta”, se trataba de prevenir
la amenaza de un ataque contra las posiciones soviéticas, sobre todo en
EUJ y de impulsar la lucha antumgenahsta El discurso de la salud
mental proponia otro senudo de la paz, una utopia humanista, de refor-
ma subjetlva, que - encontraba posibilidades de exponerse y discutirse en
Occidente y no en la URSS. Segiin este discurso, dependia de condicio-

nes psicosociales que se construian en la_familia“y-la ediicacién inicial >
para ampliarse hacia el trabajo y la vida social y politica. La paz quedaba =

SALUD MENTAL GLOBAL Y “CIUDADAN{A MUNDIAL” asociada a una edificacion de habitos, valores y actitudes contrarias al ( P‘f D
EN LOS TIEMPOS DE LA GUERRA FRIA autoritarismo. - o

| La disputa concernia a la idea misma de la democracia. No puedo __ - J&.
Mental Health and World Citizenship es el informe que preparé la Comision desarrollar aqui los sentidos y los modos en los que la cuestién de L{&e- r (:-.5‘5!

Internacional y que, con minimas altcmciones, se aprob(‘) como decla- Wconvema, ya durante la guerra y,en la inmediata Qg.sguena.-) !&'

por Chisholm, sobre todo el topico de la “ciudadania mundial”, pero

se abstema de incluir.cualquier mencién-eritica de las supuestas raices
morales cristianas de la guerra. El objetivo de la preservacion de la paz

en un problema para las dlsqglmas(ﬁs-t) Estaba presente en el ensayo
ya citado de Erich Fromm, El miedo a ala libertad, publicado eﬁ 1941. En
linea con sus trabajos anteriores, exploraba las condiciones pmcologlcas
que habian sostenido la adhesién de las masas al nazismo. Y establecia

requeria una solidaridad que iba mas alld de la colaboracién internacio-
¢nal en la medida en que convocaba a formar “una comunidad mundial

diversas vias de escape a los costos de la libertad: autoritarismo, d%
} edificada sobre [...] el el respeto por las diferencias mdmduales y Eim—

tividad y conformismo. En 1939, en la Universidad de Iowa, Kur@n‘
habfa desarrollado una investigacién sobre esulos de liderazgo a través / /

rales”. (ICMH, 1948, vol. IV: 303). Se habian hecho llegar una serie de de la dindmica de pequenos grupos, y destacaba los ras rasgos de lo que
llamé liderazgo “ﬂemocrauabn contraposiciéon con los estilos auto- |

\preguntas a cada uno de los miembros de la comisién y a partir de los
textos resultantes se redacté el documento preparatorio. El tenor de al- ritario y laissez-, famv También en este caso el impulso venia de un autor |

- gunas de las preguntas daba cuenta de la escala de los problemas. Por gpiy
(/" ejemplo, “:qué constituye una buena sociedad?” o “:qué es la ciudadania

\

_mundial?” (ICMH, 1948, vol. IV: 24). De las respuestas : surgia la posicion

=3 7 = 63 El texto completo del informe de la Comision Internacional puede verse en
central d amilia y)la postulaciéon de una seccion en el congreso de-
™

ICMH (1948, vol. IV: 285-321).
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aleman y judio..Habia sido profesor en la Universidad de Berlin y huido i
a los Estados Unidos en 1933." En esos anos nacia también el interés
por investigar temas que no habian formado parte del corpus anterior
de la disciplina, como el prejuicio, el autoritarismo y el antisemitismo. El
discurso de la salud mental recogia es esa nueva agenda, ampliaba el elenco !
de problemas respecto de los temas tradicionales de la higiene mental
y consiguientemente convocaba a las ciencias sociales y politicas. Si se
trataba de iluminar las condiciones de la “buena sociedad”, la pregunta
explicita en el documento preparatorio apuntaba a exponer lo que las
ciencias sociales y humanas, la psiquiatria incluida, podian aportar. Ante
' todo, el documento, casi como un postulado de las nueyas corrientes.de
A pensamiento, insistia en la “modificabilidad” y la “plasticidad” de com-
Bortm‘mento y de las msutuaones humanas Exponia, en ese sentido,
los cambios en los paradigmas del saber sobre el hombre ) la sociedad
que se situaban en el tiempo mas largo de la caida de las visiones de la
psicopatologia médica. La otra contribucion se orientaba a un diagnosti-
co de lo “prejuicios, hostilidad o nacionalismo.excesive”)
que se opondrian a un desarrollo 6ptimo de la personalidad, afincados
en las relaciones tempranas, en la familia y en las instituciones basicas
del aprendizaje social, como la escuela (ICMH 1948, vol. IV: 27). Nacia
\ un nuevo vocabulano para las d1sc1plmas esz, Bregnado de un chma

- —

Y la idea de le una nueva modermdad que dejana atras los pat.rones tra-
dicionales de ¢ comportamiento, se trasladaba al discurso de las disciplinas
\ sociales y el psicoanalisis. Una formula como “resistencia al cambio”, que

va a llegar a la Argentina a través de Gino Germani o de la ensenanza de
% Pichon-Riviére, adquiere todo su sentido a partir de esa confianza basica
n la dindmica de un movimiento histérico global.

En ese marco, la “ciudadania mundial” era presentada como un ob-
jetivo que empezaba a realizarse en los cambios atribuidos a la victoria
sobre los fascismos. Definida en el documento como “lealtad al conjunto
de la humanidad”, naceria de un movimiento que abarcaria y superaria
las lealtades tradicionales, la familia, la comunidad y la nacién (ICMH,

1948, vol. IV: 27). En realidad no dejaba de plantearse un problema en
los modos de concebir las relaciones entre el grupo familiar y esa ansia-

7 64 Véase Lewin, Llippit y White (1939). Para una resena biogrifica de K. Lewin,
f véase <www.biografiasyvidas.com/ n/biografia/l/lewin.htm>,

INTERLUDIO 121 )

da comunidad politica mundial. Como se sefialé, en la medida en que
prevalecia una visién tradicional que trasladaba el modelo de grupo prl-
mario a la socmdad 1 concebida como una gran famlha, surgla una bésn—
ca df:s.c0rlﬁ_a_.ll_zal__ll@i:_lz_x~ las i mtervencmnes del Estado o las orgammcmnes

debian ser objeto.de intervenciones reformadoras bastante drésticas por
parte de la autoridad.

£i

contrario, la desconfianza se referia a la familia misma y las costumbres f /

La psiquiatria abandonaba el molde médico, se ampliaba de lo indivi-

dual a lo social y se proponia fundar una “psiquiatria de los pueblos”.®
A la luz del documento preparatorio, la “salud mental” conformaba un
niicleo de ideas y una vision hacia el futuro, que apuntaba a un programa
de acci6én politica sobre la sociedad y los grupos y una nueva sociedad
planetaria. El suelo de esos cambios, como se vio, no podia provenir de”
las formas habituales de la politica o el derecho, depcndm de un sustrato |
subjetivo, edificado en individuos, gru i
los nuevos para.dlgmas de Ia sa §aiud pubhc:;_la salud no era sélo la auscn—

cia_de enfermedad, del nusmoxwmodo, para la visién ambiciosa de los
especxahstas de la mente, la . paz.no-cra s6lo la ausencia de guerra, smo
que exigia bases Ogi e proyectaban una
nueva humanidad. Si el sintoma era la guerra, el mundo entero tf:rmh--'J
naba abarcado en el diagnostico de la enfermedad y en las vias posibles
para prevenirla y tratarla. La idea del desarrollo adquirfa un sentido mas
alla de los modelos evolutivos en el individuo, hacia un ideal de progre-
siva ampliacio; ia el grupo y la comunidad. Y en el de- :
senvolvimiento de las potencialidades humanas la mira estaba puesta en
el salto que conduciria de la comunidad nacional al mundo:

T e e R ]

Los principios de la salud mental no se pueden promover con
€xito en las sociedades a menos que exista una progresiva acep-
tacién del concepto de ciudadania mundial. Y la ciudadania ~
mundial puede ser ampliamente extendida entre los pueblos
a través de la aplicacion de los principios deM_qd_m:n.ta.l.
(ICMH, 1948, vol. IV: 27). ' 3

65 Brody, “Origins of the World Federation for Mental Health”, disponible en
<www.psych.org/pnews/98-01-19/hx.himl>.
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El objetivo no podia ser mas ambicioso; implicaba promover la “lealtad
a la humanidad en su conjunto”, de un modo que no debia entrar en
‘COIlﬂlCtO con otras lealtades, a la familia, la comunidad y la naci6n, sino
abraza}l_as e incluirlas. Varias de las figuras que c drgamzaban el con CONgreso
(como Chlsholm) formaban parte de un nuevo elenco de funcionarios
y especialistas nucleados en torno de las actividades de la ONU. El do-
cumento buscaba intervenir de algiin modo en las politicas del orga-
( nismo a través de diversas recomendaciones: la salud mental, en esas
| proyecciones, se constituia en un capitulo importante de las relaciones
'im.é"l:‘r-lacionales Pero al mismo tiempo, a lravés de la propia organiz.a—

s b it
paises, también se buscaba mantener y ampliar iniciativas desde la socie-
dad civil, con efectos extendidos sobre los profesionales y las organiza-
ciones locales. Desde la propia organizacién del congreso se procuraba
crear una red internacional con capacidad de accién en los distintos
paises, conectada con una entidad centralizadora, la Federacién Mun-
dial para la Salud Mental, y con los organismos internacionales, la OMS
y la Unesco.

¢Hasta qué punto el concepto de salud mental, nacido en Occidente,
era exportable a otras culturas? El problema no podia ser ignorado
por un elenco de espeglallstas entre los que descollaban antropélogos
como Margaret, Mead,-El documento admitia el problema, y lamentaba
la ausencia de representantes del Este (la URSS) y de Extremo Oriente.
Asimismo, senalaba la preocupacién por no quedar confinados a las na-
ciones de Occidente, sobre todo a los Estados Unidos e Inglaterra, que,
como hemos visto, aportaban la gran mayoria de los participantes. Pero
de todos modos confiaba en que los valores asociados y el sentido atribui-
do a la salud mental, al igual que el de la salud piblica, podian constituir
la base para un entendimiento comin que comprometiera a otras na-
ciones, un propésito que se e revelaria de unp051ble cumplimiento en los
anos de la Guerra Fria. Las dificultades se eludian y el texto se deslizaba

ripidamente del diagnéstico a la promesa cuando anunciaba “el umbral

de una nueva era de la ciencia del hombre” (ICMH, 1948, vol. IV: 285).
(/Si por un lado arrastraba una idea ilustrada, asociada al progreso, por

otro se distanciaba basicamente por dos rasgos novedosos. Primero, ese

nuevo corpus de conocimiento no encontmba sus i‘undamentos en l;;_f:_—___

losofia; en la relacion proyectada de

anunciaba sobre todo una ciencia de la administracion dg_las personas.

Segundo, en el énfasis que ponia en senalar obsticulos y distorsiones del
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' desarrollo (traducible como progreso en el nivel subjetivo) se exponia

una visién menos ingenua, que también pretendia corregir la ingenui-
dad de los politicos, en la medida en que reconocia el papel del prejui-

cio, el autoritarismo y la agresmdad

El documento exponia una vision alarmada del mundo contempora-
neoy, al mismo tiempo, presentaba las amenazas de una nueva guerra de
un modo genérico, como si pudieran provenir de cualquier lado. No ha-
blaba de la confrontacién estratégica entre los Estados Unidos y la URSS;
sin embargo, en la medida en que esa amenaza se especificaba como el
miedo a una conflagracién atémica o biolégica, era claro para todos que
eran las “superpotencias” las’que podian consumar ese future sombrio
(ICMH, 1948, vol. IV: 286). La primera tarea en pos del propésito de
reforma de las relaciones internacionales procuraba convencer a los que
decidian, a los gobiernos, los politicos, los funcionarios. Las ciencias de
la salud mental, a partir del conocimiento y la experiencia acumulada,
podian intervenir y contribuir en la medida en que estaban en condicio-
nes de aplicar.y-extender-los.conocimientos adquiridos en la guerra a
creary mantener la paz y a edificar una comunidad mundial. El horizon-
te de la salud mental llevaba fuera de los hospitales, hacia la sociedad, la
infancia, la familia; y desembocaba en propuestas cducativas en un senti-

b s,

debian mg_g!came de modo temprano en el nifio. Un término clave era la
pﬂc&dad- del sujeto humano, que justificaba el proyecto de formar
guiar ar el dcsal;l.‘gl_lf_ _Ei_esde la infancia y debia prolongarse en i

qommmﬂm& nin concentraban-los esfuerzos.
los suenos.

En el térming ciudadani:b, proveniente del vocabulario politico, el dis-
curso de la salud mental condensaba un niicleo de ideas y valores que
adquiria un sentido distinto, cercano al que la sociologia y sobre todo la
antropologia habia conceptualizado como una “personalidad” colectiva
de base, proyectada a nivel global. Como se vio, la construccién de la

pa? del didlogo, de la rcsolucién pacifica de los conﬂictos debia cimen—

arrargadas en Ia persona._hda.d.,cl grupo y la cultura. El alcance ambicio- |
so y dramitico de la propuesta sobre la ciudadania mundial era directa- |
mente proporcional a la enormidad de la amenaza sobre la paz, cargada
con el peso de los millones de muertos y las ciudades destruidas. Una
tercera guerra seria, anunciaban todos, mucho mds catastréfica. Ciuda-
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dania mundial equivalia en el documento a una “humani un’”; y{ y

eludia una dimensién espinosa, la soberania de los estados nacionales.
¢Cémo entender las relaciones de la salud mental con esa imaginada
comunidad planetaria? Mds ain ¢;cémo justificar la afirmacién de que
esa comunidad mundial era una “condicién para la salud mental™? El
razonamiento ilustraba la légica que sostenia el proyecto de mundializa-
cién de la salud mental: la comunidad mundial seria una condicién del
bienestar y el equilibrio subjetivos en la medida en que lograra evitar los

“sentimientos de inseguridad y ansiedad en un mundo amenazado por
la destrucciéon” (ICMH, 1948, vol. IV: 300). Pero el razonamiento era

Bt
circular, ya que si la paz era condicién de la salud mental individual, al
mismo tiempo, la madurez psicolégica de los individuos y los grupos era

la condicién de la paz.
umamdad”} un término clave en ese discurso que ha nacido, en

gfa;_g mem las ruinas y los muertos. Me detengo un momento en lo
que estaba pasando contemporianeamente en torno de esa figura como
un modo de situar el clima general que daba sentido a las iniciativas de
la salud mental. La categoria de humanidad se hacia presente al mis-

mo tiempo en otros espacios de saber y de intervencién en los anos de

la posguerra: en los ideales educativos impulsados por la Unesco v y en

~el terreno del derecho penal internacional con la nueva categoria de
“crimenes contra la humanidad”. En ambos casos, el surgimiento de un

nuevo suleto global (de la salud mental, del derecho odela educacaon)

dad, la ONU, concebida de modo ideal como un centro de creacion y
sostenimiento de una comunidad mundial de naciones. En principio,
el término humanidad adquma un sentido concreto, asociado a con-
diciones histéricas, que se encarnaba en una idea de ciudadania que
excedfa el sentido politico para. abarcar las relaciones humanas y sociales
en su conJunto, extendidas hasta las relaciones entre las naciones y los
/pueblos. Asociada inmediatamente a la paz, humanidad, al igual que ciu-
" dadanfa mundial, abria un horizonte de esperanza frente a la tragedia,
los muertos y los mutilados, las ciudades destruidas, los sufrimientos de
muchos veteranos que retornaban a una sociedad que no sabia muy bien
qué hacer con ellos.
El objetivo de contribuir a la paz estuvo presente en la creacién de
la Unesco, la primera agencia especializada dentro del nuevo sistema
internacional propugnado por la ONU, que se proponia favorecer una

comunidad mundial a través de la educacién yla ciencia. La conferencia
inaugural se llamé “Educating Children for World Mindedness”, y en ella
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part.lctpo Harny S, Sullwan > Por un lado, la expresmn world mmdem

plazar la fwb_%ggmmehummmau, que ‘habia sido una de las ob-

sesiones mayores aplicadas a los problemas de la infancia y la educacién
por una vision selectiva y excluyente de las disciplinas psiquiatricas antes
de la guerra. Por otro, en los objetivos generales de la Constitucién de la

Unesco no sélo se planteaba el valor supremo de la paz, sino que esta era

definida en términos genéricamente chql_qg;;g&_ puesto que las gue-
rras nacen en la mente de lo los h hombres es en la mente de los hombres

il

donde deben mlo&@ﬂmgs de la paz”. La expresion world cilizen- _A

ship recogia las ideas ya sefaladas de Sullivan y de su amigo Chisholm y
daba cuenta de la naturaleza y el alcance | general de lo que cambiaba en
los ideales de la salud mental: de una qumama de la dlscnmmacmn,

A S s

domwmmn_dq la seleccion de lbs mejores, aun
program aunque ha estado le_]os ‘de cum-
plirse, ha alimentado diversos proyectos de cambio en la disciplina desde
los anos de la posguerra y hacia los anos sesenta, una etapa en la que
nacieron esperanzas e iniciativas de cambio en pos de la educacién, el
bienestar y la salud, fisica y mental, para todos. Al mismo tiempo nacia en
el derecho penal infemacional una denominacion por completo nueva:
crimenes contra la huma

el discurso, en este caso la disciplina juridica, tal como, segin hemos
visto, l(ﬂlama con la ps;qulatna yla educacxon En efecto, esa nueva cate-

o “crimenes conl.ra la paz , inicialmente mas reducnda Como palte dei
mismo giro de pe pensamwnto Raphael Lemkin, hacia 1944 ‘acunaba el
término gmaadw equivalente a un crimen contra los pueblos Yen 1948,

el mismo ario del Congreso de salud mental, la ONU promulgaba la Con-

vencion para la prevencion y sancion del delito de genocidio. La idea de

et

un crimen “contra la humamdfﬁ..surge ‘muy tardiamente en el derecho .

66 La Unesco (Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacién, la Cien-
cia y la Cultura) fue creada en noviembre de 1945 y entré en vigor un ano
después, ratificada por veinte paises. Entre sus objetivos estaban “contribuir a
la paz y la seguridad, a través de la cooperacién entre las naciones, a través de
la educacién, Ia ciencia, la cultura, con el fin de asegurar el respeto universal
por la justicia, el imperio de la ley, los derechos humanos y las libertades
fundamentales que estin reconocidas a todos los pueblos del mundo”. Véase
Unesco (2014). Sobre la participacién de Sullivan, véase Brody (2001).

67 La cita corresponde al primer considerando de la Constitucién de la Unesco.
Véase Unesco (2014),

nawvez mas, era la guerra la que empujaba
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y en el pensamiento filos6fico y politico. Durante muchos siglos, y a
hoy en amplias regiones del planeta, las condiciones de género, raza
credo han constituido barreras infranqueables para una definicién
versal de los delitos. Michael Ignatieff, en un ensayo notable sobre
término “genocidio” y la trayectoria intelectual de Raphael Lemkin, ha |
explorado las condiciones y los limites del nuevo paradigma del “W
salismo moral”. No se hablaba de “crimen contra la humanidad” antes
de la Primera Guerra, y €l término se implanté y definié recién después
de la Segunda. Fruto de las masacres masivas del siglo XX, en ese nuevo
concepto, dice Ignatieff, se condensa el principal legado de lo que llama
la “imaginacion moral de la posguerra” (Ignatieff, 2001). I
Como es sabido, ese nuevo vocabulario de los crimenes absolutos tendra
repercusiones y efectos en las décadas siguientes, mucho mads alld del cam-
po juridico, hacia el pensamiento de la historia, la filosoffa y las ciencias
sociales, pero también en la conciencia histérica de los acontecimientos
que marcaron la experiencia sedimentada del siglo XX. No se hablaba del
Holocausto en los anos cincuenta ni en los sesenta, pero el nuevo sentido
que ha irrumpido en la historia reciente, distanciado de la idea de progre-
so que todavia animaba los suefios de la posguerra, ya estaba alli. Los dere-
chos humanos como discurso y, mds atin, como una utopia c capaz de activar
un potente movimiento social, encontraron una raiz en las ilusiones y los
proyectos surgidos en ese tiempo de promesas.® Y la salud mental como
representacién de una madurez y una felicidad que se extendia de los indi-
viduos a los grupos y las naciones se dibujaba como la figura que conjuraba
_la muerte y los crimenes. Pero si es posible pensar, en un sentido andlogo
al andlisis de Ignatieff, en una imaginacion psicologica de la posguerra, en-
x ‘ carnada en el nuevo paradigma de la salud mental para los pueblos, hay
~que decir que sus consecuencias fueron considerablemente mas limitadas.

PROMESAS, DEBATES Y FRACASOS

El Congreso abarcé tres conferencias internacionales: la de psiquiatria

cf;nf:i\y la de psicoterapia médicaeran simultineas (del 11 al 14 de agos-
de higiene mental, que se realizé a continuacion (del 16 al 21 de
agosto), era la mas destacada (ICMH, 1948). Sélo puedo ofrecer una pre-

68 Sobre los derechos humanos en la segunda posguerra, véase Moyn (2004).

INTERLUDIO, (127)

sentacion somera de algunos temas y de las discusiones, en especial de las
exposiciones que guardan una relacién mads directa con la guerra, la paz
y el proyecto de la “ciudadania mundial”. Un problema central en el do-
cumento preparatorio era la “agresividad”, es decir, las consecuencias de
“las tensiones grupales, resentimiento, prejuicios raciales, sentimientos y
estereotipos nacionalistas” (ICMH, 1948, vol. IV: 301). “El desarrollo de la
persdna.ljdad en sus aspectos individuales y sociales, con especial referen-

cia a la agresion”, fue el tema general de la conferencia sobre psiquiatria |

infantil.” Por otra parte, John Rees, presidente del Congreso, planteo

la relacion entre el nino, la agresividad y la guerra en la apertura de la '

conferencia. En el tema confluian el interés social (que apuntaba a los
“trastornos del mundo”) y la preocupacion por “la infelicidad individual
del nino y su familia” (ICMH, 1948, vol. II: 2). El planteo bifronte apun-
taba a la condicién a la vez individual —o familiar- y social, en el sentido
mas extendido, de los sintomas. El foco en como el nicleo duro,
ultimo, de la salud y la maf_lurez prometida al adulto, ilustraba el abordaje
que el congreso procurab';\. de los especialistas convocados, aunque por

_ supuesto muchos de ellos no respondieron del modo esperado. Por otra

parte, en una reunién en la que predominaban los psicoanalistas, saltaba
a la vista que quedaba relegada la sexualidad infantil. En su breve inter-
yencion, Gerald Kaplan, secretario general de la conferencna, lo justifica-
ba: no se estaba afirmando que(a agresién fuese el impulso mds fuerte en
el desarrollo de la personalidad, solo se trataba de “acotar” el campo de
problemas (G. Kapian en ICMH, 1948, vol II: 3).

/Anna Freu@mba una presentacién sintética de las concepciones
psuﬁﬁin:ﬁf ticas sobre la agresividad. La guerra, en todo caso, habia brin-

‘dado la ocasion para ciertas observaciones clinicas; pero el interés por el

tema, que desplazaba el foco inicial en la sexualidad infantil, era explicado
como un desarrollo interior a los debates en el campo del psicoanalisis
y de la clinica de nifios en general. No hubo en ella nada comparable
a la posicion de Rees o de Chisholm; su objeto no eran las perturbacio-
nes psicolégicas a nivel planetario ni la “ciudadania mundial”. Su ponen-
cia podia haber estado incluida en cualquier reunién de especialistas; se
trataba de la intervencion de una psicoanalista de ninos que se dirigia a

sus colegas para situar y discutir las teorias y las implicaciones clinicas del

69 Las sesiones fueron: primera, “La agrcsién en relacion con el desarrollo emo-
cional, normal y patolégico”; segunda, “La agresion en relacion con la vida
familiar”; tercera, “Problemas pslqman icos en la esfera educativa”; y cuarta,

e & comumddd y el nifo agresivo”. Véase ICMH (1948, vol. 11).
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tema propuesto. Vale la pena destacarlo para sefialar una posicién comin
a muchos de los participantes, que si bien admitieron el marco general
de la convocatoria, llevaban al congreso el tipo de trabajos habituales en
las reuniones cientificas que solian frecuentar (véase A. Freud en ICMH,
1948, vol II: 16-23). En todo caso, el contexto inmediato habia llevado a
definir el tema general, la agresividad, pero las contribuciones seguian
la légica de la disciplina. Y trafan a la reunién los debates teéricos que
agitaban por esos afios a la asociacién psicoanalitica inglesa. En su inter-
vencién, Melanie Klein se referia a su experiencia como psicoanalista v

desplegba en forma sintética sus ideas sobre el papel de los impulsos agre- '

sivos y la formacién temprana del supery6 (véase M. Klein en ICMH, 1948,

vol. IT: 26-28). En otras sesiones, dedicadas a la vida familiar y la educacién, ]

algunas ponencias parecian mas apegadas a las tradiciones del higienismo
e insistian en la importancia de la primera crianza, la lactancia y la dedi-
cacién maternas, y daban consejos sobre el manejo escolar de la agresion.

La conferencia sobre psicoterapia médica, tuvo lugar en forma si-
multdnea, habia definido un tema generalla “culpa”, que sin duda guar-
daba relacién con la experiencia de la guexf‘a (véase “Historical Note™”
en ICMH, 1948, vol. III: VIII-X). La sesi6n acerca de la “génesis” de la
culpabilidad reunia a dos psicoanalistas con un clérigo tedlogo. Cada
uno expuso su trabajo pero no discutieron entre ellos. Entre las interven-
ciones posteriores se destacaba la de un psiquiatra de Dinamarca que res-
pondié duramente a la impugnacién que Brock Chisholm habia hecho
de la religion y la moral tradicional Rechazaba la ii:iéé ‘de una libertad
sin religién, y concluia: “el e;p_éi'.lmcmo que trat6 de hacer de la vida
humana un propésito en si mismo ~también en sentido ético y religioso—
fue perpetrado por el nazismo y hemos visto su resultado destructivo” (P.
. Reiter en ICMH, 1948, vol. II1: 29).

~ La segunda sesién trataba sobre “La culpa y la dindmica de los desor-
denes psicolégicos en el individuo”. Una de las exposiciones de apertura
estuvo a cargo de Donald Brinkmann, que era presentado como profesor
de Psicologia de la Universidad de Zurich, pero en verdad provenia de
la filosofia y era esa la perspectiva de su exposicién.™ Para responder a la

70 Vale la pena recordar que Brinkmann participé en el Congreso de Filo-
sofia realizado en Mendoza en 1949 con un trabajo sobre “El hombre y la
técnica”, Véanse Actas del Primer Congreso Nacional de Filosofia (Mendoza 1949)

(1950: 257-269).
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pregunta sobre la culpa, retomaba las distinciones presentadas en el tex-
to reciente de Karljaspers sobre la culpabilidad alemana: culpa criminal,
politica, moral y metafis:ca (]aspers, 1998 [1946]). No tengo intencién
de seguir mas alld; sélo quiero destacar dos puntos. Primero, en una con-
ferencia sobre psicoterapia médica uno de los relatos de apertura sobre
la culpa en el individuo era confiado a un profesor de Filosofia, en una J

i

voluntad explicita de los organizadores de ampha[_y_cxceder-el.amhuo I
médico. Segundo, la discusién que proponia Brinkmann sobre el texto |

de Jaspers excluia el niicleo central de la intervencién del filésofo, que |I
no se referia a la culpa en general, sino a la mipa aiemana._‘) m-'
Lo excluido retornaba en la ponencia de Margaret Mead, en la sesién
denominada “Culpa colectiva”. La antropéloga se proponia abordar el
tema desde el punto de vista de un estudio comparativo de las culturas.
Un concepto clave provenia del didlogo con el psicoanilisis: la estructura
del cardcter, una formacion que de; ende de las experiencias infantiles

y las relaciones familiares. provendria, en ultimo término, del
miedo internalizado a perder el amor de los padres. Pero el contenido,
decia, responde a una conﬁgura(:lon cultural y moral que es histérica ¥y

relativa. Se referia, por ejemplo, a la funcién de e la ¢ culpa en la “estructura
de caxacter " judeo-protestante” y la contrastaba con otras culturas en las
que la sancién destacada era la la vergiienza y el orgullo (véase M. Mead en
ICMH, 1948, vol. III: 57-58). El | problema quedaba planteado en térmi-
nos de la relacién entre la estructura del cardcter y la “responsabilidad
social”, es decir, la medida en que el individuo puede hacerse cargo de
las consecuencias de decisiones provenientes del colectivo, sea la fami- |
lia, la tribu 6 el Estado. Hasta aqui, lo destacable es que el pswoanahsls .
aportaba los conceptos clave (identificacién, formacion del cardcter, su- |
peryo) para pensar la correlacion entre procesos subjetivos como la cul-
pay configuraciones morales y politicas colectivas. El resultado conducia—
a definir una suerte de cardcter nacional ejemplificado con los casos del
cardcter japonés y alemdn, pero que no ahorraba referencias a la Rusia,
soviética y presoviéicg_fa;jﬂgla_tcnay_a los Estados Unidos (M. Mead en
ICMH, 1948, vol. I1I: 61-63).

l,a intervenci(’)n de la antropéloga respondia a un compromiso de
Gregory- Bateson colaboraron en forma acuv;_x con el comando militar
norteamericano y el Departamento de Estado _En la posguerra la nueva
antropologla parecia capaz de trabajar en pos de un poder global que
debia extenderse mds alld de las diferencias entre naciones y culturas,
Como parte de esa colaboracién, Mead dirigi6 un equipo que se propuso
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investigar el “cardcter bolchevlque como una variante del cardacter ruso
tradicional.” El intento de cernir una estructura de cardcter especifica-
mente “nazi” habia estado planteado en Niiremberg en ocasién de los
juicios, con la participacién de psicélogos y el empleo de técnicas de
psicodiagnéstico. El mayor Douglas Kelley, jefe de psiquiatria del Tea-
tro de Operaciones de Europa, y el teniente Gustave Gilbert, psic6logo
destinado en la prision de Niremberg y oficial de contrainteligencia,
emplearon la técnica del Rorschach para estudiar a unos doscientos de-
tenidos, entre ellos los criminales de guerra mas notorios, como G(")r'mg,l
Hess, Frank, Rosenberg, Donitz.” Mead sostuvo que la distincién entre
una estructura de caracter nazi y otra no nazi dentro del caracter aleman |
era innecesaria, y advirtié contra los riesgos de los programas de salud
mental que se propusieran contrariar los patrones de caricter de un pue-
blo, pero admiti6é que en el caso de guerras, revoluciones o penodos ai! i
cambio podria darse una reorganizacion del cardcter en una porci
nificativa de los miembros de una sociedad. Los planteos sobre el cardc-
r nacionaly el futuro de la paz adquirfan un sentido bastante acuciante
cuando se referian a la sociedad alemana occidental, ahora en pleno
proceso de incorporacién al mundo dominado por los Estados Unidos.
— Si, como senalé Mead, la estructura de caricter germana premiaba la
\ ¥ obediencia y la conformidad y descargaba las responsabilidades en la
autoridad, antes que de cambiarles el caricter se trataba de asegurar que
cataran a los nuevos Jefes La experiencia de los juicios de Niremberg
r:arema demostrarlo: segiin los psicélogos, algunos prisioneros “comen-_
\ | zaban a sentir algo de culpa”, lo que indicaba, afirmé Mead, que bajo las
f condiciones de la prisién y el juicio empezaban a sentir que hasta enton-
|" ces no habian obedecido a las autoridades correctas (M. Mead en ICMH,
\ 1948, vol. III: 63 y 65).

La Conferencia Internacional sobre Higiene Mental fue la mds impor-
tante y la que daba sentido al Congreso. Recuperaba la tradicién de
los anteriores congresos, pero al mismo tiempo se renovaba al consti-
tuirse en el nacimiento del nuevo movimiento de la salud mental. Se

/7 1 Véase Mead (1951). Los resultados no fueron satisfactorios. Finalmente,

el ideal culturalista y relativista que procuraba aplicar a un nuevo orden

| mundial chocé con las visiones de la “Pax americana” que se impusieron en

| laGuerra fria. Véase Mandler (2013).

' 79 M. Mead en ICMH (1948, vol. I11: 65, nota). Sobre los psicodiagnésticos a’ P
prisioneros nazis, véase Zillmer, Harrower, Ritzler y Archer (1995). ;f *

=~
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desarrollo durante una sem reuni6 el mayor nimero de partici-

pantes. No nos dedicamos a dmduos, anunciaba joh‘n Rees en lain- /

auguracmn smo a grupos y comumdades que estin enfermos” (ICMH,

1948, vol. IV: 31). La i importancia del evento quedaba resaltada con la. - '

lectura de un mensaje de bienvenida del Rey de Inglaterra y las palabras
de apertura, en su nombre, a cargo de Christopher Addlson, Lord del
Sello Privado y presidente de la Ciamara de los Lores. Hablaron también
representantes de las distintas regiones que habian participado en las
comisiones preparatorias del congreso, lo que resaltaba la voluntad de
convertirlo en un acontecimiento de alcance global. Los objetivos de la
salud mental para una sociedad mundial se inclufan en un marco insti-
tucional explicito, @E y en relacion con agencias especificas como
la OMS y la Unesco. Representantes de las agencias mundiales también
hablaron en la apertura de la conferencia. El de la Unesco proclamaba
que la proyeccién de la salud mental a las relaciones internacionales
y la ciudadania mundial estaba de algiin modo incluida en la prime-
ra afirmacién de la Constitucion de la entidad: “es en la mente de los

hombres donde deben erigirse los baluartes-de tapaz” (A. Broderson en

[

ICMH, 1948, vol. IV: 45; véase Unesco, 2014). Y Brock Chisholm, que ya“—

era por entonces director general de la OMS, reconocia que entre las
naciones que ya habian adherido a la agencia mternacnonal era mas facil
encontrar acuerdos en lo relativo a la salud fisica que en lo que debla [
abarcarse bajo la denominacién * ﬁa,hlimcmal_.tﬂ _Chisholm en ICMH,
1948, vol. IV: 47). 1
Mas alld de la expresion de deseos condensada en la figura de la ciuda-
dania mundial, no era ficil cernir sus contenidos y alcances. La cuestién
emergio en forma directa en la primera sesion plenaria, “Los problemas
de la ciudadania mundial y las buenas relaciones de grupo”. Sélo quiero
senalar de modo somero algunos sentidos y la diversidad de los abordajes.
En principio, a diferencia de las conferencias anteriores, en las interven-
ciones aparecié con mas frecuencia el pensamiento de las ciencias socia-
les, tal vez por el peso que el término “ciudadania” adquiria en la férmula.
Asociado a la representacién de una sociedad mundial, los significados
variaban mucho y hacian visible un abanico de discrepancias que sin em-
bargo no se expusieron abiertamente. El programa de una “ciudadania
mundial”, decia uno de los relatores, suponia la existencia de una comu-
nidad que sélo existia como una idea o una “analogia”. Deberia partir de
una suerte de “narcisismo ampliado”, que ya se habia extendido del indi-
viduo a la nacién, y ahora se trataria de ampliarlo aiin mas hasta abarcar
un nuevo “cosmopolitismo” (H. Meng, en ICMH, 1948, vol. IV: 86-87).

If
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Para un psiquiatra de la Universidad de Teheran, la ciudadania mundial
vendria a realizar lo que ya anunciaban los filésofos y los profetas persas
del siglo XII (E. Tcherazi en ICMH, 1948, vol. IV: 92-93). Una psicéloga,
nacida en Praga y residente en Italia, propuso una acepcién muy diferen-
te. Segun ella, seria una

experiencia interna, como el autoconocimiento [...] la coro-
na del desarrollo psicolégico, la comprensién de la humanidad
mas alld de las barreras y limitaciones de nacionalidades, credos
yrazas [...] la experiencia religiosa de Dios que mora dentro de
sus criaturas.

Abrevaba en Jung para anunciar que la Ciudadania Mundial (con mays-
culas) estaba surgiendo como un nuevo simbolo arquetipico; y resaltaba
el papel de la educacién. En esa mirada, los objetivos de la salud mental
vendrian a completar, en el plano emocional y en el inconsciente colec-
tivo, los fines racionales propugnados por la Unesco (W. Schmolkova-
Casella en ICMH, 1948, vol. IV: 94-95). En otras ponencias se hacia pre-
sente una idea terapeutma global, un cambio en el cardcter, en el sentido
ya indicado de la\,ﬂmadyrez .que quedaba despegada de las fronteraa _
nacionales y proyectada a nivel de la humanidad.. EILEF:
La unanimidad de los buenos propésitos dlslmulaba los malenten-
didos, pero el optimismo de la voluntad chocaba con las experiencias
recientes, la guerra y los. muertos. En el cierre de la discusién, apare-
ci6 una definicién por la negativa y una advertencia acerca de las difi-
cultades, a cargo de un intelectual francés: no se trataba de reflotar un

_“cosmopolitismo amable y sentimental” propio de la época de Voltaire.

Las expcnen(:lgs del siglo XX, afirmé, han mostrado los obstaculos. Una
conciencia supranacio xigiria un stiper Estado, 9 con ello se abando-
naba el camino que la psicologia podria proporcionar. Mas atin, insistir
_en la psicologia como “remedio tinico” conducirfa a un circula.vicioso:
se explican las tensiones pohtlcas por los estados psicologicos que a su_
vez se basan en las estructuras politicas (G. Gadoffre en ICMH, 1948,

vol. IV: 98). s -

Algo quedabme manera casi undnime en ese conjunto de in-
tervenciones sobre la edificacién de la paz y el proyecto de una sociedad
mundial: la fractura que ya estaba implantada en las relaciones interna-
cionales. La ausencia de especialistas soviéticos en el Congreso era una
directa manifestacién de la divisién, pero el problema apenas era reco-

INTERLUDIO-A 33 )

nocido. Retornaba en una intervencién aislada de uno de los relatores,
David Mitrany, un historiador y politélogo de la Universidad de Londres
que habia integrado la Comisién Preparatoria del Congreso. Recordaba
que la Unesco incluia un drea de filosofia en la.que procuraba plasmar
valores y postulados que pudiera compartir el conjunto de las naciones.
Pero ese mismo propoésito habia sido denunciado en la primera reunién
general de la agencia por el representante.de Yugoslavia,.quien lo habia
mterpretado como una “tentativa deliberada de endurecer la division _
entre el Este y el Oeste”. Para quien exponia el problema habfa que par-
tir de las diferencias existentes, admitirlas y evitar que se convirtieran
en miedo y prejuicio. Con ello, apuntaba al “corazon de la filosofia de-
mocratica” (véase D. Mitrany en ICMH, 1948, vol. IV: 82-83). Pero alli
radicaba justamente el nudo de la cuestion, porque lo que exponia a
continuacion, como fundamento de esa filosofia, recurria a los postu-
lados del liberalismo politico que por supuesto no eran aceptables para _ :
la pos1c1on sovlctxca ni com&ubles con el marxismo. L.a URSS tenia sus
propias ideas sobre la democrac aciay la prevencion de la guerra y en esos
afos impulsaba reuniones y congresos sobre la paz, con el apoyo de los
comunistas de Occidente. Como se seialo, la posicion de los psiquiatras
comunistas, en Francia y en la Argentina, incluia al Congreso de Londres
en la denuncia antiimperialista y acusaba a los Estados Unidos de ser la |
mayor amenaza contra la paz mundial. ‘
Por ahora, alcanza con senalar lo excluido en el heterogéneo discurso
sobre la “ciudadania mundial”, lo supieran o no sus enunciadores: mas
alla de la apelaci6n global, plasmaba una idea de sociedad y de perte-
nencia internacional que nacia de la hegemonia politica y cultural nor-
teamericana. Y sin embargo, en el acontecimiento del Congreso, en esa
conjuncién de discursos, trayectorias y experiencias, no todo merecia
ser aplastado bajo la acusacién de “americanismo” ni, mucho menos, de

imperialismo. —

Margaret Mead expuso nuevamente en la segunda sesién de la con-
ferencia, sobre “El individuo y la sociedad”. El alumbramiento de una
nueva disciplina deberia unir, “fusionar y recombinar”, el conocimiento
de las instituciones sociales con el referido al desarrollo humano (M.
Mead en ICMH, 1948 vol. IV: 122). Anunciaba una revolucién y, al mis-
mo tiempo, a tono con las advertencias realizadas por otros expositores,
reducia el papel de la psiquiatria como disciplina vinica 0 dominante en
esa nueva ciencia aplicada del hombre y.lasociedad. Un cambio profun-
do, afirmaba, habia comenzado con los criterios aplicados en la organi-
zacion del Congreso, que habia eludido un profesionalismo estrecho y
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promovido la interaccién de diversas disciplinas. Mead apuntaba a un
problema central de los propésitos mas ambiciosos del Congreso. No se
le escapaba que el primer obsticulo a un impulso mundial reformista
residia en que habia dreas enteras, geograficas, culturales y politicas,
ausentes del evento. No estaba Oriente ni la URSS, y apenas Europa
del Este; los participantes eran, casi sin excepcién, blancos. asi el

< acento en el problema politico, en un mundo dividido. Con la mejor

voluntad, sostuvo, se corria el peligro de impulsar una especie de “im-
perialismo de la salud mental” en contra de los pueblos a los que se

Paso rdpidamente por las restantes sesiones de la conferencia, en
las que en general prevalecieron las visiones de los especialistas y el
estado previo de la disciplina, sobre todo del movimiento de la higie-
ne mental.” En la quinta sesié_@unciaba que se habia creado

= la Federaci6én Internacional para la Salud Mental, una entidad de se-

gundo grado que reunirfa asociaciones y no miembros individuales y
admitiria mas de una por pais. Es decir que la organizacién mundial
renunciaba al criterio de unificacién por naciones. Rees admitia que
en el Comité ejecutivo los psiquiatras eran mayoria, pero en un todo
de acuerdo con el impulso pluridisciplinar e interprofesional que ha-
bia dominado en la organizaciéon del Congreso, se proponia cambiar
eso en el futuro. El propésito estuvo lejos de cumplirse: el siguiente
congreso se realizé en México, en diciembre de 1951 y con predomi-
nio de psiquiatras (véase Milldn, 1953).

Las intervenciones en la sesion de cierre, dedicada a “Conclusiones y
recomendaciones”, a cargo de las autoridades del Congreso, permiten
recapitular algunos rasgos del evento y también relevar ciertas cuestio-
nes que resultarian problemdticas en el futuro. Ante todo, se reafirmé
la relacién con las agencias de.la ONU:; hablé Julian Huxley, director
general de la Unesco, y Brock Chisholm, cabeza de la OMS. La Unesco
reconoceria a la Federacién Internacmnal para la S Sg._lyii }ggp_tgl como
érgano consultivo (véase ICMH, 1948, vol. IV: 271-272, 274-275). A
continuacién, lo eludido, la Guerra Fria, retornaba de modo impli-
cito. Rees, el hombre clave de la reunién, intentaba mantenerse por
encima de la confrontacién: lamentaba la ausencia de los soviéticos,

78 La sesién tercera trat6 sobre “Problemas familiares y trastornos psicolégicos”,
la cuarta sobre “La salud mental en la industria y las relaciones industriales”
y la quinta sobre “Planificacién de la salud mental. Organizaci6n, formacién

y propaganda”.
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aseguraba que €l mantenia contacto directo con ellos.y que esperaba
que esa ausencia se revirtiera. Pero la fractura ya estaba instalada aun-
que tratara de disimularla. Al mismo tiempo anunciaba que el Congre-
so enviaria una adhesnon al “Congreso Mundial de Intelectuales por la
Paz”, que se reuniria la semana siguiente en Breslau, Polonia. Huxley
acepté participar en ella en representacion de la Unesco. El evento
en Polonia era ya una primera manifestacién de la Guerra Fria en el
plano de la cultura, y mostraria que el curso hacia la confrontacién

era inevitable. Formaba parte del movimiento por la paz impulsado

por la URSS después de la creacién de la Kominform. De hecho, el
conflicto continué el ano siguiente en Nueva York, con la Conferencia
Cultural y Cientifica para la Paz Mundial, en la que participaron sim-
patizantes comunistas como Howard Fast, Leonard Bernstein, Dashiell
Hammett y Lillian Hellman, pero también Albert Emstem y Norman
Mailer. Al mismo tiempo, se reunia un contracomité internacional, en
el que participaron Karl Jaspers y André Malraux, para denunciar a la
Conferencia como una actividad organizada por el poder soviético. En
abril de 1949, en Paris, se realizé el Primer Congreso Mundial por la
Paz;-que reunié cerca de treinta mil personas; alli se fundé el Comité
Mundial de Partidarios de la-Paz-y-se instituyé el Premio Stalin por
la Paz. Fue en esta oportunidad cuando Picasso present6 su famosa
Paloma de la Paz.™

Pronto, en el paisaje de la posguerra dominado por la contienda glo-
bal, la consigna por la “defensa de la paz” qued6 sospechada de ser un
modo de apoyo al avance del comunismo y, en efecto, se constituy6 en
una bandera de la defensa de la URSS por parte de las organizaciones
comunistas. A partir de la nueva situacién, los psiquiatras tuvieron poco
que decir, y ninguna autoridad, sobre los temas de la paz y la seguridad.
El impulso que llevé al Congreso y a muchas de sus ideas, comenzando
por la “ciudadania mundial”, correspondia a un tiempo que ya estaba
camblando a gran, veloadad en 1948. En 1945 en su expomcmn de las

ligion y deJar de lado las ideologias polltlcas Poco después esa omision

ya no fue p031ble, y €l cuestionamiento al autoritarismo ya no se refirio

s6lo a las expenenaas del nazismo, sino que apunté también al comu-__,
/

Zhdanov. /

nismoyala URSS: a la docmna Truman n respondia e

F_JII

74 Véase Jannello (2012: 22.23), Sobre la participacion de Mailer, véase Herndn-
dez Navarro (2008).
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En el final del Congreso de 1948 una escena casi doméstica revelaba los
obstdculos para cumplir con esa proclamada vocacién global, que se

ponia derrumbar las fronteras entre los pafses, las lenguas y las culturas:
los participantes, la mayoria britinicos o norteamericanos, despidieron

al presidente del Congreso, l_hn Rees, con una ovacién y de modo es-

pontineo le cantaron esa vieja cam:lon fam:llar anglosa na, “For he’s a
glosajo o il L
Jolly good fellow” (ICMH, 1948, vol. v 284) Era el sintoma final, ﬁnal revela-

dor de los limites insuperables de ese proclamado lll_telfr}acmnqllsmo de

— )

la salud mental.

3. Desventuras del partidismo:
la Revista Latinoamericana de Psiquiatria

La Revista Latinoamericana de Psiquiatria (RLP), como se men-
ciond, fue fundada por Gregorio Bermann en Cérdoba, en 1951, y llegé
a sacar once numeros hasta su cierre, en 1954. Si bien desde el primer
ejemplar su fundador y el brasileno Claudio Araujo Lima aparecian como
secretarios de redaccion, en la practica era Bermann quien ejercia la di-
reccion efectiva. Un nutrido Consejo de direccion incluia mas de treinta
nombres, entre los que se contaban psiquiatras argentinos (como Sylvia
Bermann, José Bleger, Pedro Diaz Colodrero, César Coronel, Julio Pe-
luffo, Nerio Rojas, Bernardo Serenbrinsky y Jorge Thénon) y de otros pai-
ses latinoamericanos, como Brasil, Chile, Uruguay y Perii. Salvo la renun-
cia de Honorio Delgado (a la que me referiré) y algunas incorporaciones,
el Consejo se mantuvo sin cambios. En enero de 1952 publicaba un dossier
completo sobre el psicoanalisis que incluia articulos ya conocidos, que
habian salido en Nueva Gaceta (NG) en 1949, y agregaba una respuesta
final de Bermann (“El psicoanalisis enjuiciado”, RLP, ano I, n® 2, enero
de 1952). En agosto de 1950 se habian relanzado los Cuadernos de Cultura
(€C), la mas ambiciosa y perdurable de las publicaciones ideolégico-cultu-
rales del PCA. Seguramente la decision de editar una revista psiquiatrica
no habia surgido del Comité Central de PCA, pero la coincidencia tempo-
ral no es casual. Las publicaciones salian en la Argentina, pero las condi-
ciones, los propésitos y en parte los contenidos dependian del escenario
global indagado en los capltulos anteriores: la Guerra Fria, el parudlsmo

¥ en el caso de la revista de los psiquiatras, el proyecto de una psiquia-
tria comunista msplra(!p en los franceses nucleados en la mv:stax{,g_ﬁa:son )

(LR). Los topicos y debates que nacian en esos anos en la trama que co-
municaba la nueva agenda psiquidtrica con la cultura comunista cobran
sentido en esa nueva configuracién internacional. No se trataba tan sélo
de una condicién externa, ya que imponia los tépicos de un discurso que
se instalaba directamente en el escenario de la confrontacién global. Los
CCpueden considerarse como la publicacién comunista de la Guerra Fria
en la Argentina en la década de los cincuenta. Se consolidaba el giro a una




