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Diálogos en torno a la relación terapéutica

En los dos trabajos anteriores me aboque a aproximarme primero y a desarrollar después, el concepto de empatía, su importancia en el encuentro terapéutico, y su fundamentación última en la unidad compartida/participada a través del acto-de-ser con todo lo que es, especialmente con las otras partes de mi yo-no-yo, mi hermano.

En este, continuando como eje con la relación terapéutica, pretendo dialogar con algunos conceptos de la corriente de psicología cognitiva y posracionalista, y,  a su vez, ir entrelazando algunas reflexiones propias a partir de algunos artículos inéditos de Alberto en relación al vínculo terapéutico. 

Parece ser que cada vez más el vínculo terapéutico es reconocido por la comunidad científica como un factor determinante al momento de evaluar la efectividad de una terapia. Obviamente articulado con una teoría que sustente sus intervenciones y un buen número de técnicas psicológicas. Pero por sobre ellas aparece, con estadísticas que lo avalan, la calidad de la relación terapéutica. Beutler (1995) demostró a través de sus investigaciones, que la persona del terapeuta es ocho veces más influyente que su orientación teórica, y/o el uso de técnicas específicas terapéuticas. Esto ha hecho, más allá de lo que antiguamente proponía el psicoanálisis sobre el análisis didáctico, que se haya puesto el acento en el estudio de la persona del terapeuta, en la investigación de los atributos necesarios para consolidar una buena relación terapéutica, y posteriormente trabajar en la formación de los mismos. Tarea a la que la Fundación Arché le viene dedicando más de 35 años de ininterrumpida labor. 

La lic. Liliana Chazenbalk (master en psicología cognitiva), ha presentado un trabajo en las Jornadas de Psicopatológica y salud mental del Hospital Alvarez, llamado “La incidencia del self del terapeuta en el proceso terapéutico”. 

Allí sostiene, mencionando una serie de investigaciones que El estilo personal del terapeuta, tiene una alta incidencia en el proceso terapéutico, y lo cita a Fernandez Alvarez (1996) que lo  define como: “los modos de ser constantes, habituales y únicos de cada sujeto que comprenden una serie de factores tales como: sus ideas, creencias, situación vital, experiencia de vida, relaciones interpersonales en general, posición socio económica, ámbito social, estilo afectivo, religión, procesos emotivos y cognitivos, su propia historia, visión del mundo, flexibilidad, etc”. En este mismo trabajo Chazenbalk menciona otras investigaciones que arrojan luz sobre los factores que conducen al éxito en las psicoterapias: 

Frank (1985): 

· La capacidad que tiene el paciente de sentirse comprendido en un clima de confianza y esperanza. 

· La calidad del vínculo entre paciente y terapeuta;

· Adquisición de informaciones nuevas que permiten mayores posibilidades de aprendizaje;

· Activación emocional (donde la empatía, la aceptación y la autenticidad son características del terapeuta que acompañan ese proceso)

· Aumento de la sensación de dominio y autoeficacia;

Hasta aquí me anoto en todo. Es más veo con agrado poder encontrar posiciones afines en la psicología contemporánea con quienes dialogar y encontrar muchos puntos de encuentro.

“La capacidad que tiene el paciente de sentirse comprendido en un clima de confianza y esperanza”.

Es necesario que el otro se nos revele, que se ofrezca para ser conocido. Y esto supone, en su par complementario, una confianza, una obediencia a la experiencia; pues es allí, en el borde más externo de nuestra frontera donde se da la revelación. Y esto implica un movimiento desde el refugio interno hacia la descampada frontera. Es el dinamismo del don y la recepción: El mutuo Hospedaje. Este es quizá en primer y fundamental momento de la terapia. En los primeros encuentros es esperable que pueda darse este mutuo hospedaje, un aceptarse, recibirse, alojarse mutuamente. Cada uno desde su posición de saber/no saber que se abre al encuentro. Sólo así puede establecerse la alianza terapéutica necesaria para recorrer un camino de sanación/salvación mutua. Cada uno posee un saber y un no saber, que de ser entregados ambos, al ponerlos en juego arriesgadamente, puede producirse una experiencia de encuentro salvador. El paciente sabe de sí, de su historia y de sus dolores y traiciones, de sus entregas y cerrazones. Y a su vez, no sabe cómo hacer para romper los círculos viciosos en los que se encuentra, como dejar de repetir, cómo salir de los entuertos en los que se encuentra. El terapeuta sabe algunas cosas sobre la dinámica psicológica del hombre, sobre sus desórdenes, tiene alguna experiencia al respecto, posee teorías y técnicas terapéuticas, y sabe algo de sí mismo. Y a su vez, sabe que no sabe mucho de todo esto también, sabe que no sabe nada de este paciente que está frente a él, y que le espera un camino de descubrimiento con él. Si ambos no entregan ambas, en la tensión y ambivalencia intrínseca que hay entre ellas, no hay camino terapéutico posible, que no sea iatrogénico. El paciente debe entregar su no saber, para acceder desde la esperanza, al camino incierto e inseguro y a construir con el terapeuta. Y el terapeuta debe entregar su no saber, para desde allí permanecer abierto y no pretender encorsetar rápidamente al paciente y su dolor, en los pequeños saberes en los que nos sentimos seguros. Ni respecto al paciente, ni a sí mismo. Todo este dinamismo se da, en clave silenciosa, sobre la base de un misterio que nos rodea a ambos, en esta mezcla de saber-no saber. Un misterio que nos sobrepasa a ambos y nos une a ambos. 

En la terapia, esta disposición de humildad básica frente al otro que comienza a entregarse, es lo que devela en clave de feedback, su condición de persona, su ser personal, que en sí es misterio. Misterio donado, no acabado, atravesado por la meta-historia, que en el recinto andrajoso de su libertad  continua escribiendo en sangre su pequeño relato (mientras nosotros escribimos el nuestro!). Sin esta disposición esencial de la razón (o del corazón), la recepción del misterio que se revela personalmente se transforma en objetivización escrutadora y fría, que pretende, con su sed de dominio, conocerla para subyugarla. Nunca presentado así en estos términos para nuestra conciencia, ya que es demasiado grotesco y de mal gusto. Además, no es claramente el estilo del maligno. El es mucho más fino y sutil. Y sabe, que con muy suaves movimientos, lo más noble, lo más bello puede transformarse en el veneno más efectivo. Me pregunto, sin que sea exclusivo de ella, si en la historia del pensamiento, tanto teológico, filosófico como científico, por estar esencialmente relacionado con la razón, con lo más elevado del hombre, no será este el lugar privilegiado del maligno para, con un imperceptible y anestésico pinchazo, ir corroyendo y torciendo las preguntas, las hipótesis, la afirmaciones y respuestas, que con sus infinitas derivaciones van conformando la cultura y modelando las acciones del hombre inserto en un tiempo y espacio.

“La calidad del vínculo terapeuta-paciente”.

La calidad del vínculo no es algo estático que se mantiene, o un escalón a alcanzar. Es algo vivo, cambiante. Es una sucesión de encuentros en los que en cada uno se da una tensión estructural entre sanante o lastimante. Tanto clínicamente como vitalmente no hay posibilidad de escaparle, ni de asegurar de antemano cómo resultará dicho encuentro. Es en la apertura arriesgada y entregada a la que estamos llamados a vivir. Quien no se anime a morir no puede vivir en serio! Morir a la autoplanificación de la existencia. A los diversos esquemas que nos prefiguramos anticipadamente frente a la realidad, a través de los cuales uno espera ver o que sucedan tales cosas y no otras (seguridad y dominio) y esto se aplica para todos los ámbitos de la vida: desde la planificación de los hijos, lo económico, lo afectivo, lo terapéutico, etc. Tanto en lo que respecta al paciente, como al terapeuta. El paciente en sus planes y deseos frustrados por lo cual acude, como el terapeuta que en ese vínculo terapéutico  quiere que pasen tales y cuales cosas, y tales o cuales NO! La actitud contrapuesta es estimar a la donación, al regalo que se nos ofrece en cada instante como infinitamente más valioso que nuestro plan o expectativa, y abrirnos a él. Dejarnos arrebatar por él, con obediencia. Dejarnos guiar por una mano amorosa cual niño. El riesgo gratuito del don (que no sabemos a dónde nos llevará) contrapuesto a la transacción comercial garantizada (planificada, estipulada, reglada). Es indispensable conocer que existe una tensión entre ambas actitudes básicas, y que indefectiblemente nos atraviesa. Exige una apertura de parte nuestra el afinar la mirada para poder discernir que actitud esta predominando en nosotros para realmente no ser iatrogénicos en nuestras intervenciones, por más precisión técnica que hayamos adquirido. En mi caso particular, cuento con un aliado que rara vez me falla: el paciente, con su sola presencia, es el que me convoca a ese encuentro sanante para ambos. Alberto dice en una de sus poesías: 

                                 Romper el espejo, tantearnos en la luz…

 Los pacientes rompen, uno a uno el espejo que muchas veces como terapeutas/personas terminamos mirándonos y hablándonos a nosotros mismos. Ellos lo rompen, y al romperlo pueden mirarse y encontrarse… no ya en el espejo… sino en el otro que le devuelve su imagen a través de un rostro. Un rostro que se descubre así mismo en el otro, justo y gracias a aquel, que rompe nuestro espejo!! Y así nos podemos tantear en la luz… con pudor… con esperanza! Gracias a cada uno de ellos !! Y allí, mi otro aliado, más presente que reconocido, el Espíritu, sopla/acaricia centrípetamente contrarrestando la hendidura del pecado que repliega y separa, sospecha y enturbia a ambos. El Maligno acecha descentrándonos de la recepción del don, para centrarnos sobre nosotros mismos. En una autarquía que convierte en disfuncional el mundo de relaciones. Más allá de que uno pueda ir “logrando” sus objetivos, nuevamente me refiero al paciente, pero especialmente al terapeuta.

“Activación emocional”  (empatía, aceptación y autenticidad)

Augusto Zagmutt sostiene que “El posracionalismo por su parte acepta la existencia de las distorsiones cognitivas pero hace una distinción muy importante.
Que si bien estas distorsiones cognitivas efectivamente ocurren en el procesamiento mental de las personas, no se consideran como categorías en si mismas.
Lo que sucede es que estas alteraciones de la evaluación de la realidad de sí mismo y el mundo son la expresión a nivel de superficie de procesos mucho más profundos de mantención de la coherencia personal. En último término procesos afectivos”.

A su vez hace referencia a la importancia de empatía en el proceso terapéutico afirmando que “para lograr esta compenetración empática, tenemos que ser capaces de reconocer encarnadamente la experiencia que sufre el otro.
No se trata de una comprensión cognitiva sino de una co experiencia encarnada.
De este modo la empatía pasa a ser un componente esencial de un método y no simplemente un epifenómeno o una condición socialmente deseable del acto terapéutico.”  …“Esta es la manera en que resulta posible operar como un perturbador estratégicamente orientado sobre el paciente”.

La activación emocional, la profundidad de los procesos afectivos que subyacen a las cogniciones, la empatía, tienen que ver, a nuestro modo de ver, con la integralidad y profundidad de la experiencia. En el consultorio implica  atravesar de lado a lado y en diagonal que se da en al menos dos sentidos cuando se produce el encuentro. Por un lado, el paciente, su subjetividad, su presencia, su dolor, su esperanza o desesperanza nos arrebata, nos atraviesa, nos conmueve de lado a lado, como si fuese una lanza que atraviesa en un instante toda nuestra historia. Como si en ese instante uno recorriera las huellas indelebles en nuestra vida de heridas, sueños, deseos, encuentros, etc., hermanándonos en eso común que allí se hace presente. Así, nos lleva en un movimiento unitivo, personal, a atravesar toda su vida, más allá de los enquistamientos  desde/en los que el vive. Desde su mayor dolor hasta su más profundo deseo. Y así, desde una nueva experiencia de mutuo encuentro renovador, se rompe el corsé en el que estaba constreñido, ahogado. Cree que se puede, y se arriesga al cambio. Por esa grieta que se abre, entra la luz de la Esperanza que invita, que tiende una mano. Es más, es el mismo Espíritu, el que, con nuestra “presencia” ilumina la grieta, o la produce. 

Por eso coincidimos con la perspectiva de J. Bowlby (1989), cuando afirma que la relación terapéutica no está sólo determinada por la historia del paciente, sino que pone énfasis en la historia del terapeuta, quien deberá ser conciente de su contribución a la relación para poder actuar construyendo un vínculo de apego seguro. Pero a su vez vamos un poco más allá, incorporando a la dimensión vincular, el atravesamiento en lo más profundo de nuestra libertad del drama de la Meta-Historia. 

 “Aumento de la sensación de dominio y autoeficacia”  

Es indiscutible que una de los objetivos esenciales de toda terapia es que el paciente amplíe su libertad y su capacidad de autodeterminación y autodominio. Pero en qué sentido? Para qué? Es una libertad autónoma autocentrada o una libertad donada/enviada? La respuesta la podríamos sintetizar en dos: “Ser llevado-ser referido” vs. “manejo de la experiencia”. Esta tensión entre desasimiento y control es quizá una de las mayores causas de sufrimiento que trae a los pacientes al consultorio.  Y esta tensión nos atraviesa a todos, lo cual implica que como terapeutas esta misma tensión se da en nuestra práctica profesional, como en nuestras vidas. Obediencia Vs. Manipulación. Esto está estrechamente vinculado al par contrapuesto y dialéctico de los “mecanismos de defensa” y los “mecanismos de apertura”.  Desde las heridas en la recepción, las personas nos vamos disponiendo “defensivamente” a las relaciones constituyentes, afectando la capacidad de apertura, contaminándola con reaseguros y/o manipulaciones. Desde esta actitud, el flujo normal del “don” se transforma en posibilidades de nuevas/viejas amenazas, que van predisponiendo a diversas formas de cerrazón, de dominio defensivo, por más camufladas que ellas se nos presenten a nuestras buenas conciencias. Así se va generando un círculo vicioso que va confirmando nuestros prejuicios, incrementando la insatisfacción, la frustración y el desánimo. Sólo desde una nueva apuesta, desde alguna luz de esperanza que aparezca en el encuentro terapéutico (por citar alguno de los encuentros sanadores), sólo desde allí se podrá ir poco a poco revirtiendo el círculo de cerrazón para predisponerse a la apertura, a la recepción, a creer en que una nueva historia puede ser escrita y vivida.  

Y “creer” implica un éxtasis, una salida de sí, un salto, que no es al abismo, a la nada. Sino un salto con vértigo y riesgo hacia un suelo semi-sólido que se vislumbra allí, fuera de mí, que se me ofrece sin certificado de garantía. Es un salto vital/existencial no intelectual/abstracto.  Por eso es en alguien. No en algo. Cuando es un algo, ya lo he cosificado, conceptualizado, internalizado. Ya no necesito saltar ni salir de mí. No creo en el amor, sino en alguien que me ama! Cuando creo en el amor, ya es un concepto o un conjunto de expectativas, y probablemente no me encuentre amando ni amado.  Vivir creyendo implica vivir como caminando sobre baldosas inestables. En el abandono de ir dejando la baldosa en la que piso para arrojarme a la siguiente sin saber a ciencia cierta si ella me va a sostener. Pero en la confianza que sí lo haga me lanzo. Y la vida está en ese movimiento, no en el piso sólido. No en la fortaleza que quiero construir, sino en la intemperie. En esa debilidad intrínseca que necesita salir de sí, que se sabe dependiente y necesitada. Paradigma repudiable para el hombre autoafirmado y seguro, “exitoso” (¿miedoso? Que corre precavido en dirección opuesta a la muerte que lo acecha con su aguijón inquisidor.) para esta cultura. Aquí vemos lo contrapuesto de dos cosmovisiones: regalo/conquista   don/poder.  En última instancia, sólo es pensable/posible vivir en este abandono, cuando de fondo CREO, que si en estos saltos me caigo, no es una nada lo que me espera debajo, sino la mano del Padre, para sujetarnos. Esas baldosas son sus mismos dedos! Este creer no es una fantasía o una ilusión ingenua, sino una gracia anticipada, concreta, encarnada en la historia personal de cada uno. O vivimos con Fe, o buscamos reaseguros permanentemente.    

En otra poesía Alberto dice:
                                Que recuperemos nuestros niños perdidos…

… y allí, con los trozos de espejo en la mano, nos descubrimos indefensos, necesitados, vulnerables… nos sentimos hermanos, acogidos por el Padre. Lo demás es ostentación narcisista tanto en la omnipotencia como en la impotencia, disputas fútiles o pares complementarios…  
Solo el amor es cognoscente en su verdadera significación. Es el amor que es receptivo, y en su receptividad humilde, y en su humildad extásico, pues sale de sí al encuentro del don. Esto es valido para todo encuentro, el terapéutico primordialmente, ya que en su sentido está el conocer para sanar, el encontrarse para amar, y el amar para asumir la libertad.
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