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esulta ya topico afirmar
une la asistencia psi-

quiatrica en nuestro pais
estd necesitada de reforma.
Una reforma que, por su en-
vergadura y profundidad, se-
ra sin duda dificil de iniciar y
de consolidar. La imagen del
manicomio-institucion, reli-
quia de los tiempos en que so-
lo servicios custodiales podian
ofrecerse, ha excitado la ma-
yor parte de los esfuerzos re-
novadores y ello con sobrada
razon. Es preciso evitar la
cronificacion por internamien-
tos prolongados, agilizar los
métodos terapéuticos, poten-
ciar las posibilidades de reha-
bilitacion. Pero las necesida-
des que plantea la salud men-
tal de nuestra sociedad no
pueden ser satisfechas con el
mero remozamiento de algu-
nas instituciones especializa-
das. De su tradicional aisla-
miento, marginada y margi-
nadora, la psiquiatria debe
ahora encontrar su camino has-
ta primera linea de la activi-
dad sanitaria. No se trata ya
de superar viejos moldes re-
presivos, sino de lograr la in-
tegracion coherente de las
ciencias de la conducta en la
asistencia médica global. Sin
embargo, resultaria falso creer
que tales mejoras pueden lo-
grarse por simple decreto, o
mediante la buena voluntad
de unos pocos. Toda situa-
cion establecida reposa en un
estado de opinidn, y los nue-
vos conceptos sobre la funcion
social de la psiquiatria solo
podran ser operativos cuando
sean suficientemente compar-
tidos. Las primeras razones
para la marginacion del enfer-
mo mental se encuentran, pa-
raddjicamente, en actitudes
irracionales de los oficialmen-
te sanos. Como un organismo
vivo, la sociedad desarrolla re-
acciones de cuerpo extrafio
ante todo aquél cuyo compor-
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tamiento no encaja facilmen-
fe en normas preestablecidas.
Los estigmas de peligrosidad
y rechazo social vienen asi a
complicar, innecesariamente,
el problema de muchos pacien-
tes. Ademas, para todo el que
se moleste en observar la mar-
cha de sus emociones y proce-
sos mentales, resulta claro que
el equilibrio interno es inesta-
ble, continuamente alterado
por fricciones interpersonales
y conflictos idiosincraticos. A
nivel muy profundo, la apren-
sion ante un enfermo mental
refleja el propio miedo a per-
der la razén, de la misma ma-
nera que la desazon frente a
enfermos terminales procede
de la propia angustia a la
muerte. Por éstos y otros mo-
tivos, aun mas dificiles de
comprender la educacién mé-
dica deja con frecuencia serias
lagunas en cuanto a la forma-
cion psiquiatrica y psicosoma-
tica. Muchos médicos, exce-
lentemente preparados para la
identificacion y tratamiento de
los sindromes organicos mas
raros, se encuentran sin pala-
bras frente a un enfermo an-
gustiado, o dejan pasar desa-
percibida una psicosis inci-
piente o una depresion severa.
Y, sin embargo, més de la mi-
tad de los pacientes que visi-
tan a un médico de familia lo
hacen por trastornos en los que
juegan un papel importante, a
veces exclusivo, las alteracio-
nes emocionales. La irradia-
cion de seguridad y bondad,
marca del buen médico de an-
tafio, capaz de aliviar por si so-
la muchos males, parece una
cualidad dificil de cultivar en
las condiciones actuales de la
practica médica. La tecnifica-
cion y la burocracia han hecho
perder esta actitud psicotera-
péutica instintiva, y nuestras
universidades han descuidado
lamentablemente la ensefianza
de los aspectos psicologicos y

sociales de la medicina.

Finalmente, los psiquiatras, es-
pecializados no so6lo en enfer-
medades mentales, sino tam-
bién en los aspectos psicoso-
ciales de la practica médica,
muestran entre si una descon-
certante variedad de opiniones.
Muchas son las escuelas de
pensamiento psiquiatrico, y las
relaciones entre ellas huelen
mas a confrontacion politica o
religiosa que a intercambio
creativo de informacion. Esta
actitud hace que los tres gran-
des descubrimientos de la psi-
quiatria moderna —los psicofar-
macos, el psicoanalisis y la te-
rapia de la conducta— vean
mermadas sus posibilidades de
aplicacion. No son muchos los
psiquiatras que han tenido
oportunidad de dominar todos
estos instrumentos terapéuti-
cos. Peor atn, la cohesion con
los de su propio grupo impone
el desprecio de los demaés, mi-
nimizando las posibilidades de
colaboracion fructifera.

La raiz de estos tres males —re-
chazo social, tecnificacion del
médico general, polarizacién
de los psiquiatras— debe ser
comprendida y eliminada por
toda reforma sanitaria que pre-
tenda atender las necesidades
totales de la poblacion.

Destacar la importancia de la
higiene mental y psiquiatria
preventiva en los programas
de educacion sanitaria; prepa-
rar a los médicos de familia
para atender a la gama mas
sencilla y cotidiana de altera-
ciones emocionales; garanti-
zar la competencia de nuestros
futuros psiquiatras mediante
su formacion en centros ecléc-
ticos y multidisciplinarios. Ta-
les son algunos de los pasos
que podian acercarnos a ese
estado de opinién imprescin-
dible para la reforma de la
asistencia psiquiatrica.



