DROGALCOHOL, vol. XI, nam. 1, afio 1986

25

El psicodrama psicoanalitico
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RESUMEM

Parimos de la crisis de la adolescancia y 1a necesidad gue tlene todo adolescenisa e enconirar
un grups de perenencia gue permifa la frangicidn del grupo familiar & la maduwrez,

El sujeto toxlcdmano carece, desde la primara Infancia, de las Identificaciones parentales qua
posibilitarian esla transicidn.

La Comunidad Terapéutica represeniaria un sspacio Iransicional para conseguir gue 8= planies
su posicidn frente a la vida, para ganar en t@rminos de pensamiento, palabras v alactos,

Exponamos |a iImportancia del grupo de Pslcodrama en al tratamisnto de paclentes loxicdmanas
a través de |la descripoion de una sesion,

Concluimos que &l Psicodrama es un instrumento privilegiado para trabajar con aste tipo de
pacientes porque parmiia la trangposicidn simbdlice de sus numercaos ¥ repetiiivos sacting cute,
la incorporacion de las fantasias o por lo menos, identilicacionas minimas para enfrentarse & la
gargngia y salir de la situagidn tandtica,

PALABRAS CLAVE:! Palcodrama, Comunidad Terapaulica, Tratamianto, Toxlcomania, Adolascente.

SUMMARY

We start from the crisis In adolescence and the need, that sach adolescent has of finding a pos-
geesion group, that allows the transiiion from the familiar group 1o maturiy,

The: drug - addici, from childhood, lacks in parantal identifications thal would make possible this
transition,

The Wherapeutic Communily would repressnt a transitional spece 16 gel the drug - addict could
plan hla position In front of life, to gain in thought terms, words and affections.

Wa exposa the Imporance of the Psychodrama group In the treatment of drug - addict patients
by the dascription of ona sssaion,

We conclude saying that Psychodrama is a privileged instrument fo work with this sort of pa-
tients because allows the symbalic transposition of their numerous and repeated sacting outs, the
incorporation of the fantesies or ab least, ihe minimum identifications 1o face the lack and laave tha
thanatlc sljuation.
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1. Introducclén

Todo adolescenie busca un grupo de per-
tenencia, el primer grupo de pertenencia dal
nific @s el grupo familiar. En la pubertad se da
un rechazo de este grupo familiar, que lleva a
una encrucijada.

Pareace que gran parte del destino de la
Identidad para entrar en la adultez esta en
funcién de cdmo se ha resuelto esta crisis,
de cdmo s ha vivido la existencia de este
grupo de partenancia «fuera» del grupo fami-
liar, PAVLOVSKY, E, (5).

El adelescente gue no logra un grupo de
pertenencia genaralmente es un adolescente
marginado, puede terminar en pandillas, en
grupos de delincuentes juveniles, o como
toxicdmano,

El grupo de partenencia que encueantra el
joven toxicémano, a pesar de tener un léxico
proplo, el «argois, no sabe discriminar entre
el simbolo ¥ lo simbolizado; la muerte esta
planteada en términos podticos, como des-
canso, como inactividad; la vida como dolor,
como carencla, como vacio.

La dependencia hacia los téxicos es ac-
tuada de manera exhibicionista, el wcuerpo
|ovens se muestra sufriente y envejecido,
COmo &n un proceso de muerte preamatura,
Como renuncia a la vida, Tratando de buscar
al equilibrio entre los frios tembloras de la ca-
rencia v el abismo del exceso.

La Comunidad Terapéutica podria repre-
sentar el eslabdn entre el grupo familiar y el
grupo de pertenencia fuluro para este adoles-
cente marginado.

Un espacio transicional para conseguir
que s& plantes su posicidn frente a la vida,
para ganar en términos de pensamiento, pa-
labras y afectos, WINNICOTT, D. W. (8.

El grupo psicodramético no es un grupe
raal es un grupo Imaginario.

En psicodrama todo el mundo se encuan-
tra expuesto a la mirada y al contacto, todo
esla presente; es el mundo de la imagen, LE-
MOINE, G. v P. (2).

La presencia o |la ausencia de |la mirada
determinan una dindmica de la cura,

El otro del discurso se encuentra alli
como soporte del didlogo v no se habla del
mismo modo. Su mirada precipita la respues-
ta. El psicodrama precipita hacia el otro.

Esta implicacidén se basa en el esfuerzo
que realizan los participantes, la mirada indu-
ce al discurso del grupo tanto como a la iden-
tificacidn de los participantes unos con otros
y modifica la transferancia.

La mirada segin LACAN, J. (1) induce tres

etapas dal discurso:;

— El Instante de ver.
— El tiempo de comprender.
— EI momento de conclulr.

El Psicodrama

En 19386 LACAN (1) formula el tipo de jue-
go que se establece en un nifo frente al espe-
jo. Por primera vaz al yo es arrancado de la in-
mediatez de lo sentido y aparece totalizado
en la imagen que esta frente a &l.

La Imagen espacular cumpliria la funcién
de arrancarlo de su realidad inmediata, o sea,
cumple una funcién desrealizante, sale de la
realidad del yo vivido, para referirse a ese yo
imaginario dal cual la imagen especular es el
inicio.

LACAN especifica que «en la imagen es-
pecular es donde el Yo se precipita en una
forma primerdial antes de objetivizarse en la
dialéctica de la objetivacidn con el otros, Es
decir, que actda como smatriz simbdlicas.

Es en esta situacidn especular donde em-
pazamos a encontrar los comianzos de una
discriminacién o diferenciacién entre el Yo
vivido y &l Yo como otro.

Especificando, el elemento central de la
avolucidn es la aparicién de'una estructura
cuya configuracion esta fundada en una rela-
clén de oponencias Yo-Otro, que permite a
cada cual reconocerse como tal al reconocer
@ 5u opuesto.

Esta estructura emerge en un momento
del desarrollo en el que por primera vez se
observa una relacidén diferenciada entre
sujetos.

El nifio sabe ya que lo que en el espejo se
refleja es una imagen, y que asta Imagen es
la suya.

Sdlo asi rompera la existencia fusional
con la madre,

Esta widentificacion primarias del nifio
con Su propia imagen, constituira el origen o
matriz de las posteriores identificaciones.

Con anterioridad a la aproplacidn de la
imagen corporal que permite estructurar su
¥a, el nific carece da la experiencia de un
cuerpo unificado.

El cuerpo se percibe, como disperso. A
aste momento se le denomina «estadio del
cuerpo fragmentados.

Seglin OLIEVENSTEIN, C. (4), la toxicoma-
nia esta sobredeterminada vy se asentarfa so-
bre la resultante de una situacién intermedia
entre la resolucidn del estadio del espejo y la
imposibilidad da resolverlo, pere que esta si-
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tuacion no Impediria la confrontacion del
nifio con su imagen como ocurre en el psicd-
tico, sino que lo que hallaria siempre es la
imagen de un «=espejo rotos, que le devalveria
una imagen incompleta, compuesta por frag-
mentos y por ausencias, que a través de ese
vacio, le envian a la expariencia del estadio
anterior; la fusidn con |la madre.

Esta identificacion primaria esta consti-
tuida sobre un conflicto constante, ya que la
imagen adquirida es sdlo parcialmente utili-
zable en tantc que estd fragmentada, parg
ademas, a través de esos shuecoss, reenvia,
necesariaments, a la angustia de la indiferan-
ciacién.

‘En este punto aparece el «acting out= fan
frecuente en el sujeto toxicdmano.

Estos «acting out» tienen gue ser desartl-
culados para su transposicion simbdlica, me-
diante la dramatizacion,

El Psicodrama analitico coloca los princi-
pios fundamentales postulados por Moreno
bajo |las categorias lacanianas, ya antravis-
tas por Freud (lo real, lo simbdlico ¥ lo imagi-
nario).

2.1. Breve resefia histérica

Es Interesante recordar que el Psicodra-
ma nace con Modreno en 1908, cuando co-
mienza a reunir a los nifios en unos jardines
de Viena, creando «el reino de los nifioss.

Se dice que de nific trataba de Imitar a
Dios v que s& autodefinka como «<hombre que
prasenta todos los signos de la paranola y de
la megalomania, del exhibicionismo y de la
inadaptacion social y que, sin embargo, pue-
de ser muy bien controlada y normal, e inclu-
80 mas claramenie capaz de creacidn, exie-
riorizando completamente sus sintomas en
vez de esforzarse an constrefiirios v resolver-
los», MORENO, J. L. (3).

En 1921, todavia en Viena, crea el primer
teatro improvisado; y en 1929, después de
instalarse en Mueva York, crea otro teatro de
este tipo.

En 1936, cuando se crea el primer Teatro
Terapéutico, a la vez que un Instituto de For-
macién, debldo a que clerto nimero de acto-
res se tratan con el.

Y es a partir de 1964, y del Primer Congre-
so Internacional de Psicodrama, cuando este
planteamiento terapéutico, este nuevo modo
de hacer terapia en grupo, se extiende por
Francia y otros paises.

Esto fiene como resultado hoy la corrien-
te analitica, fundamentalmente francesa. Y

tambign la importancia de la corriente argan-
tina, Paulovsky y otros, que desde Moreno,
Bion e Isragl aplican este modo de lerapia a
grupos de nifos y adolescentes con dificulta-
des en su proceso de crecimiento, como an
nuestro caso el joven toxicdmana (O nifio que
no quiere cracer).

2.2. Metodologia de trabajo

Mormalmente se suele recordar a Moreno
a través de su psicodrama del Rey. Este lema
ha sido dramatizado por todas las personas
gue han pasado por la Comunidad.

También esta presente en los distintos
grupos de internados el célebre psicodrama
de =La Isla», que tanto popularizd Paulovsky
a traves de sus escritos.

Ambos dan buen resultado porque permi-
ten visualizar la dinamica grupal a través de
los lugaras que ocupa cada miembro del gru-
po. Esto es seguildo de una interpretacidn
que devuelve al grupoc gran parte del material
dramatizado, a través de la verbalizacion.

La sesion que relatamos a continuacion,
tiena una orientacidn analitica, se realiza una
vez al mes y tiene comao caracteristica un pro-
tagonista dnico. Su realizacién es voluntaria
¥ suele hacerse en fases avanzadas del pro-
ceso terapéutico. La duracidn de la sesidn es
de 4 horas.

El lugar es un viejo granero gue sa utiliza
Ccomo gimnasio y para las terapias de grupo.

El equipo esta compuesto por el director
y dos «yo auxiliares». La sesidn sa divide en
varias paries:

a) Precalentamiento, mediante juegos.
b) Presentacion del tipo de terapia, cada
miembro del grupo manifiesta qué
80N y para qué sirven estas sesiones.

c) Presentacién del protagonisia.

d) Presentacion de la escena por parte
dael protagonista.

8) Descripcidn del escenarfo.

f) Eleccién de parsonajes. Cada parso-
na pregunta por qué ha sido elegido o
lo pregunta el director. También se
tiena oportunidad de indagar sobre al
personaje.

Q) Dramatfzacion. Las técnicas que mas
s ulilizan son inversién de arolass y
wsolilogquios,

h) Dobles. Cualquier persona del grupo
puede intervenir desde cualgquiera de
los personajes. Tamblén puede rea-
lizar redramatizaciones interpreta-
tivas.
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i) Inferpretacion y cologuio

Hay que safialar que las técnicas que se
utilizan durante la dramatizacidn son muy im-
portantes:

La inversidn de roles permite una imagen
gspecular nitida y el scliloguio detener la
emocldn (accldn) para genarar el pensamien-
to. Lo primero incide mas sobre el nivel ima-
ginario y lo segundo sobre el nivel simbdlico.

2.3. Desarrollo de la sesion
El protagonista

Es una chica de 19 afos que vamos a lla-
mar Laura. Su padre es guardia civil y su ma-
dre ama de casa. Tiene dos harmanas mas,
una 2 afios mayor que estudia Derecho y otra
8 afios menor. Vive en un barrio peritérico de
la ciudad de Valencia.

Desde pequefia se habla sentido rechaza-
da en la estructura famenina da la familia y
muy bien aceptada por el padre.

Era muy traviesa y poco estudiosa en el
colegio, aungue «clasificada= como inteli-
gente.

Desde nifia presentaba |la enurasls como
sintoma, hasta que a los 15 afios al empezar
a pincharse heroina dejd de «mojar las saba-
nas por la noches.

La escena

Ha elegido un intento de suicidio de sus
16 afios.

Se cortd las venas en el W.C. de su casa.
Esta escena se divide en varias subescenas.

1.* Escenario: su habitacion.
Parsonajes: su madre y ella.
Tema: discusidn entre elias.
Personajes que aparecen a raiz de la
discusion: hermana mayor, hermana
pequeda.

2,* Escanario: W.C.
Personajes: su madre y alla.
Tema: la madre golpea la puerta, ella
estd encerrada cortandose la venas
y ni contesta ni abre.

3.* Escenario: el comedor de la casa
(durante la comida),
Personajes: toda |la familia.
Tema: todos callan, su padre la mira,
su padre le habla, le dice =estis
locas.

Para los personajes de padre y madre eli-
ge a los yo-auxillares.

Los personajes de las hermanas los des-
empefian dos de los Intamados, mujar la har-
mana mayor y varén la pequefia.

La primera ascena 2a repite dos veces. En
la segunda dramatizacion hay una inversién
de roles. Laura hace &l papel de su madre. En
la medida en que el yo auxiliar adopia otra
actitud en el tema (orinarse en la cama) la
madre (Laura) se rie, se vueive més permisiva,
no le sale la regafina.

A través del soliloquio y los dobles Laura
verbaliza su deseo de agresion hacia la ma-
dre por haberle dejado sola por la noche,
mientras ella estaba acompafada y calenti-
ta. Laura, con el acto de orinar, calienta las
sdbanas, pero se enfria y vuelve a sentlr la so-
ledad vy el abandono.

Todas las mafanas ze repetia la escena
hasta que empezd a =chutarses, Las herma-
nas aparecen diclendo a la madre «déjelan,
también se sentian abandonadas por su
Gulpa.

La segunda escena, también se raplie dos
veces. Laura a través de cortarse las venas
asta diclendo squlero ser mujers, sya tengo
menstruacidne. Su deseo de ser violada por
la madre se pone de manifiesto cuando se
siente golpeando la puerta.

Paro ella no abre, mantiena la puerta ce-
rrada para que an la tercera escena su padre
la mire, sdlo a ella, para que su padre le ha-
ble, le diga »estds locas. Un doble del yo auxi-
liar afade =estas loca por mis=. Otro doble
realiza un juego de palabras «loca estdsw, «si
no estuvieras loca no estariass,

Los fantasmas en relacidn al lugar, W.C.
zg @staban trabajando a nivel individual a tra-
ves del material suministrado por los suefios
de la paclenta.

Este material del psicodrama supone pos-
teriormenie una mayor toma de conciencia
de Laura con respacto a sus dificultades para
renunciar a la madre como objeto de deseo,
ain a pesar de gque la sustitucidn de dicho
objeto por el padre podria realizarla sin difi-
cultad aparente.

La fantasia subyacents gz «mi madre mea
pega= o =deseo ser pegada por la madres o
«deseo de ser deseada por la madres.

En la blografia de la madre aparece como
dato importante a posteriori, que sdlo desed
tener a la hija mayor, las otras dos vinleron
«5in querer=. El padre deseaba tenar un hijo.

El material de los suefios y los comporta-
mientos de Laura nos permiten afirmar que la
enuresis del «chute» son sintomas conse-
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cuentes de una misma causa; la escena pri-
maria fantaseada como algo oculto, peca-
minoso y violanlo, de lo que es exclulda. Es
abandonada por la madre y para no sentir di-
cho abandono, impona ser deseada y atendi-
da con actos violentos.

3. Conclusion

En log pacientes toxicomanos, la fantasia
es muy dificil de delimitar puesto que subya-
ce tras numerosos y repetitivos acting-out,
que tienen que ser desarticulados para su
trasposicidn simbdlica, mediante la dramati-
zacian.

La dramatizacion es un elemanto de res-
cate permanente, con mansajes ligados a |08
primeros vinculos objetales donde se realiza
la mayor parte del aprendizaje.

La Comunidad Terapéutica permite un as-
pacio translcional, un espacio neutro «en e/
gue nada es puesto en dudar a medio caming
entre lo subjetivo vy lo objetivo, que evita la
puesta an accidn del sintoma: el consumo de
cualguier toxico.

El psicodrama poslbilita |a Incorporacién
de la fantasia individual. Esa fantasia, que, a
menudo, es dificil delimitar en la palabra,
aparace y se hace visible en la palabra, apa-
rece y se hace visible en la Comunidad Tera-
péutica. Con el psicodrama podemos aislar y
retomarla para hacerla circular en el grupo
en el que ha sido incorporada al lenguaje
comudn.
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