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1.-Introducció.

Aquest Treball de Recerca, en un principi, tractava sobre diverses malalties mentals com, per exemple,  l’autisme, l’esquizofrènia i el trastorn de la doble personalitat. No obstant això, ha sofert una gran evolució fins arribar a convertir-se en el que és ara; és a dir, un treball que tracta sobre l’esquizofrènia. Aquest canvi es causat pel fet que hi havia més controvèrsia en tot allò que estava relacionat amb l’esquizofrènia, ja que hi ha més opinions que es contradiuen i és una malaltia que, més o menys, tothom coneix, però que encara no està definida en la seva totalitat. 

Totes aquestes raons feien que l’esquizofrènia fos una malaltia mental sobre la qual podríem aconseguir molta més informació i podríem desenvolupar-la més extensament. 

Per últim, i la causa real que ens va portar a fer aquest treball exhaustiu, la varietat d’opinions envers a aquest trastorn ens va estimular moltíssim i ens va agradar la idea d’arribar a una conclusió havent observat prèviament totes les diferents possibilitats trobades.   

2.- Què és l’esquizofrènia?

Hem fet aquest primer apartat ja que si volem analitzar aquesta malaltia a fons, primer hem de tenir una mínima idea dels trets generals de l’esquizofrènia amb els quals, gairebé tothom, hi està d’acord.

Volíem fer una definició més o menys universal recollint tots els aspectes de totes les definicions trobades, però la que exposa Ricard Ruiz Garzón, en la seva obra Las voces del laberinto. Historias reales sobre la esquizofrenia
, és la que ens sembla més adequada, ja que recull la definició de la Organització Mundial de la Salut (OMS) i és la que avarca més aspectes. En aquesta obra trobem que el terme esquizofrènia significa <<escissió de la ment>> >>, encara que no al·ludeix tant a una divisió del pensament quant a una dissociació entre la realitat pròpia i la col·lectiva, separades per un conjunt de símptomes que converteixen aquesta dolença en una síndrome multiforme, en un ventall de patiments que faria més propi parlar d’esquizofrènies que d’una sola esquizofrènia. Aquesta malaltia és, en Occident, una de les deu primeres causes d’incapacitat per a individus situats entre els divuit i els quaranta-cinc anys. L’esquizofrènia afecta avui a una de cada cent persones. Segons la OMS, l’esquizofrènia afecta a l’1% de la població mundial adulta –en Espanya es calcula la existència de més de 400.000 malalts.

[image: image1.jpg]




Segons la definició de la OMS en la seva dècima classificació internacional de malalties, el conegut CIE-10, podem dir que els trastorns esquizofrènics es caracteritzen per distorsions fonamentals i típiques de la percepció, del pensament i de les emocions. En general, es conserva tant la claredat de la consciència com la capacitat intel·lectual. El trastorn compromet les funcions essencials que donen a la persona normal la vivència de la seva individualitat, singularitat i domini de sí mateixa. Són freqüents les al·lucinacions, especialment les auditives. Solen presentar-se, a més a més, altres trastorns de la percepció:  els  colors o els sons poden aparèixer excessivament vívids o tenir les seves qualitats i característiques alterades, i detalls irrellevants de fets quotidians poden semblar més importants que la situació o objecte principal. En el trastorn del pensament característic de l’esquizofrènia, els aspectes perifèrics i irrellevants d’un concepte, que en l’activitat mental normal estan soterrats, afloren a la superfície i són utilitzats en lloc dels elements pertinents i adequats per a la situació. Així, el pensament es torna mandrós, el·líptic, fosc, i la seva expressió verbal és en ocasions incomprensible. Són freqüents els bloquejos e interpolacions en el curs del pensament, i el malalt pot estar convençut que un agent estrany li està robant els seus pensaments. Les característiques més importants de l’afectivitat són la superficialitat, el seu caràcter capritxós i la incongruència. L’ambivalència i el trastorn de la voluntat es manifesten com a inèrcia, negativisme o estupor. Poden presentar-se també símptomes catatònics. El començament pot ser agut, amb trastorns greus del comportament conductual, o insidiós, amb un desenvolupament gradual d’idees i conductes estranyes. L’evolució del trastorn es caracteritza, igualment, per una estranya variabilitat, i no és inevitablement crònic o deteriorant. Un percentatge de casos, que varia en les diferents cultures i poblacions, evoluciona cap a una recuperació completa o gairebé completa. Ambdós sexes s’afecten aproximadament per igual, però el començament tendeix a ser més tardà en les dones.

- Tipus d’esquizofrènia.


Existeixen diferents classes d’esquizofrènia establertes, no sense polèmica, per la psiquiatria oficial:

 ● Esquizofrènia paranoide: Amb deliris i al·lucinacions persecutoris.

 ● Esquizofrènia catatònica: Menys freqüent i caracteritzada pel mutisme i la rigidesa muscular.

 ● Esquizofrènia hebefrènica o desorganitzada: En la qual domina, ja des de l’adolescència, la incoherència en el raciocini, el llenguatge, l’afectivitat i la conducta.

 ● Esquizofrènia simple: No hi ha deliris, només empobriment afectiu i aïllament.

 ● Esquizofrènia indiferenciada: Amb trets combinats de dos o més de les anteriors.

- Causes de la malaltia.


Hi ha un debat entre els investigadors a propòsit de les causes de la malaltia que sembla aproximar-se a un consens multifactorial, en el qual, s’inclouen elements genètics i hereditaris, alteracions químiques i neurològiques i desencadenants de tipus biològic (drogues) o social (pèrdua d’un treball o d’un ser estimat). El fet que l’esquizofrènia sigui en aquests moments la tercera malaltia a la qual es destinen més recursos en investigació, només darrere del Sida i el Càncer, ajuda també a formar-se una idea sobre el seu impacte i transcendència.

3.- Relacions amb autors del pensament universal.


Estem molt interessades en la Filosofia i aquí hem trobat una gran font d’informació sobre la qual treballar. Primer, hem volgut fer una petita introducció històrica per mostrar que l’esquizofrènia té un origen molt antic i per donar-li sentit al títol que presenta aquest Treball de Recerca.

3.1. Introducció: Historia de la locura, de Michel Foucault.

Farem una introducció  parlant dels inicis i de la forma que s’ha tractat als bojos al llarg de la història mitjançant el concepte de “Stultifera Navis” des dels seus orígens històrics.

Michel Foucault ens indica en el primer capítol, titulat “Stultifera navis”, de la seva obra Historia de la locura 
, que des de l’Alta Edat Mitjana, els leprosaris havien multiplicat sobre tota la superfície d’Europa les seves ciutats maleïdes, no obstant això, al final de l’Edat Mitjana, la lepra va desaparèixer suposadament per la fi de les Croades i per la ruptura dels llaços d’Europa amb Orient, on es trobaven els focus d’infecció. Tot i així, els estigmes relacionats amb els leprosos tindran una durada molt més llarga que no pas la malaltia en sí, posat que romandrà en la societat aquesta necessitat d’excloure i témer els personatges que s’allunyin de la normalitat regnant en cada època.
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El lloc de la lepra va ser pres per les infermetats venèries en acabar el segle XV i van arribar a ser ateses en diversos hospitals de leprosos. No obstant això, les malalties venèries aviat ocuparen un lloc entre les altres infermetats i aparegué en les obres del Renaixement la Nef des Fous o la nau dels bojos, un estrany vaixell que navega pels rius de Renania i els canals flamencs en les novel·les o sàtires de l’època.


No obstant això, el Narrenschiff no va ser només uns vaixells fruit de la imaginació, sinó que van existir realment i transportaven d’una ciutat a una altra els bojos que vivien una existència errant. “Les ciutats els expulsaven amb gust dels seu recinte; se’ls deixava recórrer els camps apartats, quan no se’ls podia confiar a un grup de mercaders o de pelegrins.”


Diu Foucault que no és fàcil explicar el sentit exacte d’aquest costum ja que els bojos no eren sempre expulsats, sinó que a algunes ciutats europees durant l’Edat Mitjana i el Renaixement existien llocs de detenció on els mantenien allunyats de la gent.
3.2. El yo dividido, de Ronald D. Laing : anàlisi de                   l’ esquizofrènia.
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Centrant-nos en l’esquizofrènia, hem escollit el llibre de R. D. Laing, El yo dividido
, com a base pel nostre Treball de Recerca, ja que ens permet relacionar totes aquestes opinions que en ocasions es contradiuen i és una obra d’un psiquiatra molt prestigiós i reconegut. Exposarem el contingut d’aquest llibre seguint l’ordre marcat per l’autor.
3.2.1 Pròleg

En el pròleg del llibre El yo dividido de R. D. Laing, ell mateix ens informa que aquest llibre tracta sobre les persones esquizofrèniques, però ho fa des d’una perspectiva diferent atès que, segons ell, és la primera obra que tracta de la bogeria en termes existencials, el que ens farà relacionar aquesta afirmació amb l'obra de Sartre El Ser y la Nada
, concretament amb el capítol en el qual analitza les relacions amb el proïsme.

3.2.2 Primera part.

Laing ens informa que l’esquizofrènic està dividit pel que fa al món i pel que fa a sí mateix. Se sent, doncs, desesperadament sol; perquè l’esquizofrènic lluita per tal d’unir el seu jo i el seu món desintegrats. Aquesta separació entre el món interior i el món exterior que ens envolta provoca que les persones que pateixen aquesta malaltia es considerin autòmats, robots o també animals. 

Per aquesta raó, segons Sartre, els esquizofrènics són objectes davant el proïsme.
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Els pacients poden afirmar no estar vinculats a un temps o a un lloc. Un terapeuta pot estar al costat d’un catatònic que no reconeix la seva existència, la qual cosa dificulta la tasca del terapeuta que consisteix en conèixer el pacient sense que es destrueixi i en recórrer als seus dots psicòtics sense perdre el seny. Dintre de l’ anomenat seny, existeix un ampli marge de conflicte, atès que hi ha persones considerades “sanes” molt perilloses per a sí mateixes i per als altres. 

Per tant, el terapeuta han d’ajudar als pacients esquizofrènics però sense perdre la seva subjectivitat, ja que com els esquizofrènics es senten com objectes, també converteixen als del seu voltant en objectes. 

El psicòtic sent que la seva vida està estripada entre el desig de revelar-se a sí mateix i d’ amagar-se a sí mateix, provocant així un gran conflicte intern. Un pacient amb excitació catatònica l’única cosa que pretén és que se li escolti i, no obstant això, no hi ha reciprocitat entre pacient i terapeuta, aquest es desconcerta quan li sembla que “no hi ha ningú allà”, quan el pacient no respon. L’individu se sent vulnerable i aïllat, està desesperat perquè no es creu estimat per ningú, ell “no és ningú” i només quan una persona està ontològicament
 segura surt a la trobada dels altres, èticament, biològicament i socialment. 


Els esquizofrènics  no són persones ontològicament segures i sempre es disposen com a objectes davant la resta, i especialment amb els terapeutes, ja que no són capaços de mantenir la interacció subjecte-objecte. Aquesta interacció es basa, podríem dir, en una relació dialèctico-creadora;  en els esquizofrènics les relacions són estèrils.

Per al malalt, les circumstàncies ordinàries constitueixen una amenaça contínua, ha de fer esforços per a no perdre el seu jo encara que viu en un món propi que no pot compartir amb altres persones. L’autèntica intimitat i fusió només es dóna quan els dos individus compromesos en una relació estan ontològicament segurs. Per això un malalt no troba aquesta intimitat en ningú atès que té por de ser empassat per l’amor i això causa el seu aïllament. Per ser estimat, un mateix és sotmès a una obligació no sol·licitada. L’altre és una identitat amenaçadora en la qual el malalt pot ofegar-se, no obstant això, l’individu sent que està buit. 

Segons Sartre, els pacients viuen en una amenaça contínua i han de fer esforços per no perdre el seu jo, és a dir, per no convertir-se en objectes davant el proïsme. No poden ser estimats perquè això suposaria que ells són els objectes de la relació i senten que estan sotmesos
. El terapeuta ha de "deixar ésser" al malalt, sense intentar empassar-lo, ni manifestar indiferència. 

Laing diu que qualsevol persona pateix una parcial despersonalització en la vida quotidiana i això es considera normal encara que no molt desitjable. La majoria de les relacions es basen en una tendència parcial a despersonalitzar en la mesura que un tracta a l’altre com un autòmat de forma humana, que ocupa un paper o executa una funció en una gran màquina, en la qual també un mateix pot estar ocupant un altre paper. 

Aquesta actitud, en paraules de Sartre, es traduiria en una tendència a despersonalitzar els altres,- l’anomena, relació d’ indiferència,- és a dir, a tractar-los com a coses/objectes que mai podran tenir com influència. Però, quan els humans arriben a cert grau de despersonalització, les persones esdevenen funcions: l’inspector que pica els bitllets no és res més que la funció de picar-los,... Amb aquesta actitud, els esquizofrènics no es senten en perill d’esdevenir objectes per als altres, ja que ells sempre tenen el paper de subjecte (o almenys així ho pensen). Tot i així, els esquizofrènics estan sempre amb una constant tensió, perquè si es descuiden també poden esdevenir funcions o instruments i perdre la seva preuada llibertat.

Les paraules de Laing es poden relacionar amb l’obra El malestar en la cultura
 de Sigmund Freud, on s’exposa la idea que per integrar-se en la societat actual s’ha de ser hipòcrita i ocultar constantment els nostres instints, encara que la tensió provocada per aquest estat ens pugui dur a malalties neuròtiques com, en aquest cas, l’esquizofrènia. Això reafirma les paraules de Laing, ja que tothom, en major o menor mesura, recorre a aquesta hipocresia, despersonalitzant-se, per ser acceptat en la societat.
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Laing explica ara la vida de James, un químic de 28 anys que era un home que estava molt preocupat per no haver-se convertit en una persona i retreia aquest fracàs a la seva mare perquè mai va reconèixer la seva identitat. Era una persona molt insegura, s’ auto-rebaixava, es sentia intimidat i aixafat pels altres. Des del seu punt de vista, ell no era gran cosa, estava ple d’incertesa e insubstancialitat mentre que els altres eren sòlids, decisius, emfàtics i substancials. Sentia que en tot el que era important els altres eren molt millors. Aquest home vivia aquesta situació en la seva pròpia casa, ja que estava casat amb una dona plena de vida, d’esperit enèrgic, amb una forta personalitat i mentalitat independent. Mantenia amb ella una paradoxal relació en la que es trobava completament sol i aïllat, es creia un paràsit perquè, per exemple, somiava que era una cloïssa agafada al cos de la seva dona.

Per aquests somnis necessitava mantenir-la a distància i arregñar-se-les per a no veure-la més que com una màquina. Per reforçar els seus pensaments descrivia tot allò que estigués en relació amb la seva dona amb una precisió clínica, arribant a referir-se a ella com un “allò”, pràctica una mica esgarrifosa en els seus efectes. I és que "l’home que sent por perquè la seva pròpia subjectivitat sigui empassada, aixafada o congelada per l’altre, freqüentment intenta empassar, aixafar, o matar la subjectivitat de l’altra persona. El procés tanca un cercle viciós". 
 

Amb relació amb l’obra El Ser y la Nada de Sartre, James sempre es sentia objecte respecte als altres, segurament a causa del seu complex d’inferioritat: els altres sempre eren millors que ell. Per això actuava com si estigués sol al món i intentava mantenir  la seva dona a distància mitjançant la indiferència: li considerava un instrument que realitzava la funció d’esposa. Aquesta consideració l’ajudava a empassar-se la llibertat de la dona abans que la dona s’empassés la seva.

Una altra pacient, que anomenarem la Senyora R., patia agorafòbia, és a dir, por als espais oberts. El seu principal problema era que perdia el sentit de la seva pròpia identitat si era percebuda com un anònim, llavors no era ningú. No s’ha de confondre aquest problema amb el narcisisme i no estava ancorada en la seva fase oral, anal
, etc. Perquè quan es sentia estimada per algú i ontològicament segura, podia tenir episodis de vida sexual satisfactòria. "Però aquests tenien curta vida; no podia estar sola o permetre al seu amant estar solament amb ella"
 

Per tant, la Senyora R. tenia la necessitat d’ésser objecte per tal de mantenir la seva identitat: “vol ser el món per a la resta, necessita, vol i accepta ser-ho”. Quant a les seves relacions sexuals, ella es fa carn per tal d’apropiar-se de la carn de l’altre. Llavors, en aquest moment, la carn de l’altre esdevé objecte: es produeix una ruptura, ja que la carn de l’altre ja no és captada com a pròpia, sinó que ara es propietat del proïsme-objecte. Ara allò que volia és diferent respecte del que té ara mateix.

La malalta que anomenarem Senyora de D., era una dona de 40 anys que s’espantava de tot, amb un constant sentiment d’insatisfacció. No volia assemblar-se a la seva mare a la qual avorria ja que gens del que feia en la seva infància li semblava bé als seus pares. "Si feia una cosa i se li deia que estava malament, llavors feia altra cosa i descobria que seguien dient que estava malament, amb la qual cosa no podia ser ni bona ni dolenta amb alguna "confiabilitat", perquè els seus pares eren, o ella sentia que eren, completament impronosticables e indignes de confiança en les seves expressions d’amor o d’odi, d’aprovació o desaprovació. Retrospectivament, va arribar a la conclusió que l’avorrien"
  De la mateixa manera que la seva mare, no feia més que cridar al seu espòs i al seu fill; com la seva mare avorria a tothom i es passava el dia plorant. Mai podia ser ella mateixa perquè la seva vida es basava en, inconscientment, imitar la seva mare. No obstant això, sabia que quan es sentia sola, perduda, espantada i sorpresa era més la seva veritable jo. Es trobava en un gran dilema perquè havia de decidir si el fet d’evitar experimentar tal angoixa, evitant ser ella mateixa, era una cura pitjor que la seva malaltia. “No li vaig dir el que havia de ser, li estava imposant la necessitat de prendre la seva pròpia decisió sobre la persona que havia de ser". La tasca psicoteràpica consistia a fer, per a dir-lo amb una expressió de Jaspers, una cridada a la llibertat del pacient. Bona part de la perícia psicoteràpica consisteix en l’habilitat de fer-lo efectivament
.

3.2.3. Segona part.

 El jo encarnat i no encarnat.

Laing ens informa que les persones esquizofrèniques es senten més com a ment que com a cos. En paraules de Goethe, l’experiència interior no pot expressar-se mai de manera absoluta, l’exterior és el nostre cos i tant a ell com a les seves activitats els considerem objectivables. <<Jo>> -pensem- sóc més un interior que no pas la meva aparença exterior.
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En una nota al peu, Laing cita a Bultmann, autor de l’obra Primitive Christianity (1956) i diu així: “...ofereix una excel·lent i breu exposició de l’ideal gnòstic del divorci de l’ànima (el jo real) i el cos. La redenció es va concebre com a una separació total o dissolució de l’ànima i el cos” Bultmann, al seu torn, cita un text gnòstic: “(el cos és) la presó fosca, el mort viu, el cadàver dotat de sentit, la tomba que portes amb tu, la tomba que vas portar amb tu...” 
. El que ens recorda extraordinàriament la teoria platònica de la dualitat dels mons i sobre tot els dos mites més importants de Plató
, El mite de la caverna present a l’ obra La República i  El mite del carro amb ales, que es troba al Fedre. 
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Plató descrivia en El mite del carro amb ales el cos com una entitat imperfecta que menyspreava, ja que el que veritablement l’importava era l’ànima, una entitat immortal, bella i perfecta. Per a Bultmann, el cos és la presó i per a Plató és la caverna, ja que creiem que les coses que percebem a través d’ ell són les reals, però no són més que ombres de la realitat que es troba en el Món de les Idees, Món on es troben les ànimes conduint el seu carro alat (segons Plató l’ànima és tripartida i està formada per l’ànima racional, que és la que intenta mantenir l’equilibri entre les altres; l’ànima irascible, que correspondria als bons sentiments i l’ànima concupiscible, que conté tots els instints que cal reprimir) i la meta a aconseguir en la vida, ja que l’ànima només ocupa el nostre cos per poder 
guanyar les ales; es troba en una presó de la qual s’alliberarà quan assoleixi el coneixement veritable.
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Laing ens ofereix el relat d’un pacient amb trastorns esquizofrènics que va ser assaltat i colpejat al carrer, en un dels seus períodes “sans”. Com no portava diners, després de la sorpresa va pressentir que no podia oferir-los res. No obstant això, va sentir que els assaltants “només podien colpejar-me, però no fer-me veritable mal”. 

El que podem deduir d’això és que durant la disputa, el pacient adopta una actitud masoquista i es col·loca com a objecte per als altres i intenta fascinar-los. Li agrada ser objecte, ja que el mateix pacient afirma que no podien fer-li mal, que en part, era el que ell volia. Vist des del punt de vista dels atacants, diem que aquests adopten una actitud sàdica, perquè intenten sotmetre el pacient mitjançant la violència, intenten treure’l la seva llibertat sense èxit. Els assaltants volen tenir sempre el rol de subjecte per por a ser objectes.

El fet descrit anteriorment es pot relacionar de nou amb les paraules de Goethe, ja que com ens sentim més representats per la nostra ment que no pas pel nostre cos. Els atacants podien fer el que volguessin amb la part exterior del pacient, però de cap manera podien afectar els seus pensaments, el seu veritable jo.

Un cas “límit”: David.

Ens descriu Laing el que ell denomina un “cas límit”, el del seu pacient de 18 anys, David. David feia la carrera de Filosofia, vestia sempre una capa i utilitzava cites per a parlar. Afirmava que “tothom és un actor”
 i per això ell utilitzava la capa com a màscara, encara que per a sí mateix era honest. Per a ell, ser espontani equivalia a posar-se a la mercè dels altres. 
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Els pensaments de David es poden relacionar amb El malestar en la cultura de Sigmund Freud, ja que David  és conscient d’aquesta hipocresia regnant en tots els humans i no intenta destruir-la, sinó que deixa les coses tal i com estan perquè sap que aquesta hipocresia és necessària per viure. L’ultima frase de Laing es troba en relació directa amb Nicolau Maquiavel, ja que aquest diu que hi ha una diferència tan gran de com es viu (envoltat d’hipocresia) a com s’hauria de viure (sense hipocresia), que aquell que deixa allò que es fa per allò que s’hauria de fer, aprèn més aviat a forjar-se la ruïna que la salvació.

Per contra, Fromm, autor de Miedo a la libertad 
, afirma que la llibertat justament es troba a l’espontaneïtat:
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En el capítol I del llibre La por a la llibertat,  titulat, La llibertat, problema psicològic, Fromm diu que Freud acceptava la creença tradicional en una dicotomia bàsica entre l’home i la societat i la doctrina tradicional de la maldat de la naturalesa humana. Opinió que Thomas Hobbes comparteix, ja que per a ell, l’home és un llop per l’home (homo homini lupus), però John Locke diu el contrari, perquè creu que l’home no és dolent per naturalesa, sinó per necessitat. Per a ell, l’home és bàsicament antisocial. Això entra en contradicció amb les opinions de Nietzsche en L’origen de la consciència
 i d’ Aristòtil ( que creuen que l’animal no només és un ser social per naturalesa, sinó que és l’animal més social de tots. La societat ha de domesticar-lo, ha de permetre alguna satisfacció directa de les seves tendències biològiques o instints que són impossibles de desarrelar lliurement en qualsevol de les societats actuals, però en conjunt la societat ha de refinar i encaminar rectament els impulsos primitius de l’home. Com a resultat d’aquesta eliminació dels impulsos naturals per la societat esdevé quelcom de miraculós: les tendències reprimides són desviades cap unes activitats avaluables des d’un punt de vista cultural i esdevenen així la base humana de la cultura, procés que Freud va denominar “sublimació”. Si l’esforç de repressió és superior a la capacitat de sublimació, els individus es converteixen en neuròtics i cal aleshores  permetre un alleujament de la repressió. Generalment, però, existeix una relació inversa entre la satisfacció de les tendències humanes i la cultura: com més repressió, més cultura (i més perill de pertorbacions neuròtiques). Això ens porta a la memòria una frase de l’escriptor Edgar Allan Poe que diu: “Encara s’ha de determinar si la bogeria és o no és la modalitat superior de la intel·ligència.”
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La relació individu-societat en la teoria freudiana és essencialment estàtica. l’individu resta virtualment el mateix i només canvia en la mesura que la societat exerceix sobre els seus instints naturals una pressió més gran (i reforça aleshores la sublimació) o permet un grau major de satisfacció ( i aleshores sacrifica la cultura).

Així, el mode de vida, determinat en l’individu per la peculiaritat d’un sistema econòmic, esdevé el factor primordial en la determinació de tota la seva estructura psicològica, per tal com la necessitat imperiosa d’autoconservació l’obliga a acceptar les condicions sota les quals haurà de viure. D’aquí s’extreu la conclusió que és la societat qui forma l’individu i no a l’inrevés, com es podria pensar.

La discussió restarà sempre centrada a l’entorn del tema principal d’aquest llibre: l’home a mesura, doncs, que esdevé un “individu”, només pot escollir entre dues opcions: identificar-se amb el món en l’acte espontani de l’amor o del treball productiu, o bé cercar una mena de seguretat en uns lligams amb el món que destrueixin la seva llibertat i la integritat de la seva personalitat individual, que és la por de la persona que pateix esquizofrènia.
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David, l’estudiant de Filosofia, era espontani davant del mirall quan es vestia de dona, una cosa que no podia evitar. Per això es vestia amb la capa, per a defensar-se de la dona que havia en ell i que amenaçava amb empassar el seu altre jo. Laing ens diu que aquesta dicotomia ens la trobem constantment. El que l’individu designa amb els termes “propi”, “interior”, “veritable”, “real”, etc. és experimentat com si cap altra persona ho pogués observar, això és el que David anomenava la seva “personalitat”. Laing suggereix que es parli d’un sistema de fals-jo perquè la “personalitat”, “fals-jo”, “màscara”, “front” o “persona” que els individus adopten enfront els altres pot consistir en una amalgama de diversos “jos-en-part” que no estan tan plenament desenvolupats com per a posseir una comprensiva “personalitat” pròpia. 

David creava aquests falsos-jos per tal d’evitar ser objecte del altres, perquè es considerava vulnerable si actuava espontàniament, és a dir, amb llibertat. David té por de ser empassat o col·locar-se com a objecte: és incapaç de mantenir relacions i per això està creant constantment falsos-jos. Presenta una certa indiferència pel món exterior, com veurem pròximament, cosa que el facilitarà ser subjecte. 
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Laing continua dient que el jo, tancat en sí mateix, es considera com el “veritable” jo i a la persona com a falsa. A l’individu li manca espontaneïtat i es queixa de futilitat, però potser va cultivar la seva falta d’espontaneïtat agreujant així el seu sentiment de futilitat. El jo diu que no és real, que està fora de la realitat i que no es troba viu en el sentit propi i, existencialment, té sobrada raó. El jo és en extrem conscient de sí mateix, i observa el fals-jo, comunament amb un esperit molt crític.

 Ara Laing fa una afirmació que descobreix vincles entre l’esquizofrènia i l’autisme. Segons ell, l’individu forja un microcosmos dintre de sí mateix però sense ser conscient que el seu “món” autista, privat, intra-individual, no pot substituir, o al menys no d’una forma satisfactòria, el món que realment existeix, el món compartit.
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En un sentit, l’individu esquizoide està tractant de ser omnipotent al tancar en el seu propi ser, sense recórrer a una relació creativa amb altres, modes de relació que requereixen la presència efectiva davant d’ ell d’altres persones i del món exterior i que, sent com és una falsa esperança, condueix a una desesperació persistent, ja que està vivint només “mentalment”. A més a més, el seu jo tancat, pel simple fet d’estar tancat, és incapaç d’enriquir-se per l’experiència exterior, i d’aquesta forma la totalitat del món interior es va tornant cada vegada més pobre, fins que l’individu pot arribar a sentir que no és sinó un buit. L’individu que, en un moment, s’ha sentit predominantment “fora” de la vida que s’està  portant a terme allà, a la que simula menysprear per vulgar i adotzenada, comparada amb la riquesa que té aquí, a dins de sí mateix, sospira ara per ficar-se de nou a dins de la vida, doncs així de terrible és el seu sentiment d’estar mort per dins.

Algunes de les formes que cobren aquestes angoixes es poden designar amb els termes de “por a ser empassat”, “implosió” i “por a perdre l’autonomia interior o la llibertat”. En poques paraules, a ser convertit d’home amb subjectivitat en cosa, en un allò.

David té por de ser empassat o col·locar-se com a objectes: és incapaç de mantenir relacions i per això està creant constantment falsos-jos.

 El jo interior en la condició esquizoide.

Laing diu que quant més defensa el seu jo el pacient esquizofrènic, tant més és destruït. Si ens traslladem a la situació dels presoners dels camps de concentració, es pot veure que oblidaven el seu cos perquè el camp no oferia sortida possible, ni espacialment ni al terme d’un període de temps. L’única sortida era una retirada psíquica cap a un mateix i fora del cos, dissociació associada amb pensaments com els de “això sembla un somni”. El cos pot prosseguir obrant de forma normal exteriorment, però interiorment sent que obra per sí mateix, de forma automàtica. Tot i així, hem de ser conscients que en les persones normals es produeixen estats transitoris de dissociació del jo i del cos.

L’individu considerat normal cau en un estat esquizoide quan tracta d’escapar d’aquesta dissociació, quan es converteix en un observador mental que contempla, amb desengany e impassibilitat, allò que està fent el seu cos o el que li estan fent al seu cos. Si és així en el subjecte “normal”, és possible suposar que la manera de ser-en-el-món que l’individu posseeix és que es troba vivint en un món que per a ell és un món que amenaça el seu ésser per tot arreu, i del que no hi ha escapatòria possible.
No obstant això, el paranoic té perseguidors específics, algú està contra ell. Ens diu Laing que aquest pacient no experimenta res espontàniament i desconeix la inclinació a les coses i al món, l’amor és exclòs i la por ocupa el seu lloc. 

La raó d’aquesta discriminació és la por a ser objecte i intenta evitar sortir de sí mateix, de perdre’s.
 

En lloc d’una relació creadora, en la qual hi ha un enriquiment mutu del jo i del altre o, dit d’una altra manera, un cercle benigne, manté una relació estèril,  ja que la relació creadora és impossible i la substitueix una interacció que pot semblar operar eficaçment i sense fricció durant algun temps, però que no té “vida”. L’individu sent por del món i de “donar regna solta” a alguna cosa de sí mateix, té por de sortir de sí mateix o, el que és el mateix, de perdre’s a sí mateix en qualsevol experiència.

Com a conseqüència, ha de conservar el control per no perdre la subjectivitat i per tal d’aconseguir-ho, pot adoptar actituds sàdiques

L’aïllament del jo és la excessiva necessitat de no perdre el control, l’individu ha de conservar el control de tot allò que entri o surti d’ ell. Segons Laing, aquest sistema defensiu és només una compensació de la manca primària de seguretat ontològica. L’individu que està segur del seu propi ser mai no ha de prendre aquestes mesures.

Laing cita el llibre de Sartre, Psicologia de la imaginació , per dir que podem reconèixer en nosaltres dos jo diferents: el jo imaginari, amb les seves tendències i desitjos, i el jo real. El nostre jo imaginari es trosseja constantment i desapareix quan entra en contacte amb la realitat per cedir-li el seu lloc al jo real,  ja que aquests dos “jo” no poden coexistir degut a la seva naturalesa. Es tracta de dos classes diferents d’objectes, de sentiments i d’accions que són completament irreductibles. Degut a això, podem pensar que els individus, segons si s’estimen més portar una vida imaginària o una de real, s’han de classificar en dos grans grups. Aquesta divisió entre fantasia i realitat té una gran importància en el concepte d’autisme de Minkowski, que diu el següent:

Amb la noció de contacte  en la psiquiatria francesa es recull la tradició sobre l’autisme que comença en Janet amb la «fonction du reél». Posteriorment Minkowski,  en el seu llibre sobre l’esquizofrènia, va elaborar el concepte d’autisme tractant de dissipar la confusió existent en l’obra de Bleuler.

Minkowski situa l’autisme en el nucli del que és esquizofrènic però ja no cau en els mateixos equívocs que Bleuler, perquè desplaça la importància de l’afectivitat, i la insuficiència terminològica i conceptual que aquest li atribuïa.
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L’autisme ja no és un despreniment del món i una preponderància de la vida interior, com si una elecció del subjecte es tractés a partir de conflictes afectius. Els problemes essencials de l’esquizofrènia són la pèrdua de contacte vital amb la realitat i l’enfonsament dels factors dinàmics de la vida psíquica, al·ludint amb aquella a una pertorbació de la relació interna, oberta, intencional, espontània, que tot ser humà manté amb el seu món entorn. Això significa un tancament de la personalitat amb un dèficit pragmàtic que s’adverteix en la manera de trobar-se el subjecte en el món i que nosaltres percebem com la ja esmentada pèrdua de contacte amb la realitat.
L’afecció esquizofrènica actuaria fent aparèixer una activitat primitivament autista, una activitat ininterrompuda, però despresa del món circumdant, que paralitza l' impuls personal (élan personnel).

Les actituds mòrbides apareixen com defensa davant la desintegració esquizofrènica i que en el seu estat més pur no es tracta de fenòmens de característiques afectives, sinó d’ordre estrictament intel·lectual, el que revela un grau més profund d’afectació, i que Minkowski denomina autisme pobre.

Així és que per a Minkowski l’autisme no és un mer producte deficitari, sinó altre tipus d’actitud davant el món. Quan tal, no representa simplement l’execució d’associacions anòmales pensades a la manera funcionalista, sinó de modificacions en la manera d' haver-se-les amb la realitat, però ja no com producte de l’activitat racional. És aquesta activitat racional què queda alliberada, i la seva falta de direcció la què constitueix l’autisme.

Estem davant d’un canvi de nivell en la manera de considerar la psicopatologia en el seu conjunt, presentant un subjecte que es troba ja en el món, en una relació pre-judicativa amb ell, un món el sentit del qual està socialment, és a dir, intersubjetivament,  determinat, encara que no arriba a explicitar aquest plantejament, ni exposa de manera suficient les maneres de com això es porta a terme. A més, aquesta perspectiva parcial de la intersubjectivitat només li permet adonar d’aquelles manifestacions esquizofrèniques que estan referides a un incompliment d’expectatives socialment pressuposades, del qual el subjecte no sembla adonar-se i que corresponen molt ajustadament als exemples d’autisme oferts per Bleuler.

No obstant això la persona que només actua en la fantasia es torna irreal, ja que el món real s’encongeix i s’empobreix per a ella. La “realitat” deixa de ser un incentiu per a l’exercici creador de la imaginació i, per tant, passa a tenir cada vegada menys significació. A conseqüència de tot això, la fantasia, al no trobar-se, sempre en certa mesura, encarnada en la realitat, es torna cada vegada més buida i volatilitzada.

Per exemple, hi havia un pacient que semblava fer una vida relativament normal però que patia aquella divisió interior i que va presentar com a trastorn original el fet que mai no podia mantenir relacions sexuals amb la seva dona, sinó només amb la seva imatge. És a dir, el seu cos tenia relacions físiques amb ella però el seu jo mental només podia contemplar el que el seu cos estava fent i imaginar-se que tenia tracte sexual amb la seva dona en quant a objecte de la seva imaginació.

Aquesta actitud és una altre exemple de la Indiferència de Sartre: la dona fa la funció de dona, esdevé un objecte per al seu marit.

El sentiment de culpa que experimentava per fer això va ser la raó per la qual va buscar consell psiquiàtric.

Aquest pacient hauria estat psicòtic si hagués insistit que la dona amb qui mantenia relacions no era la seva veritable esposa encara que, en un sentit, això és completament cert, existencialment cert, perquè la seva esposa era més objecte de la seva imaginació que el ser humà que estava en llaç amb ell.

El jo no encarnat o imaginari de l’individu esquizoide no pot estar realment casat amb ningú. 

L’esquizofrènic, per la seva pròpia condició, és esmunyedís, transcendent, mai no pot ser el que es diu d’ ell perquè així ho pot imaginar tot, pot participar en la vida a canvi d’una intensa angoixa. Laing diu que segons la caracterització que fa Hegel es pot entendre fàcilment per què l’individu esquizoide avorreix l’acció. Aquesta raó és que "pel simple fet que l’acte és, l'individu és per als altres el que realment és"
 No obstant això, la participació directa en la vida s’experimenta com el constant risc de ser destruït per ella per a l’individu esquizoide. Quan manca una relació espontània, creadora i natural amb el món, que estigui exempta d’angoixa, el “jo interior” desenvolupa un sentit total del seu empobriment interior i evoca un cúmul d’emocions en conflicte, des d’un desesperat anhelar, i sospirar pel que uns altres tenen i ell no, fins a una frenètica enveja i odi per tot el que és d’ells i ell no posseeix, o fins a un desig de destruir tot el que de bo, bell i ric hi ha en el món. Al seu torn aquests sentiments poden compensar-se per contra-actituds de desdeny, menyspreu, desgrat o indiferència.
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Amb relació amb Sartre, es pot dir que l’esquizofrènic adopta actituds d’indiferència envers al proïsme actuant com si estigués sol al món per tal de no sentir-se alienat i protegir-se del proïsme i, a la vegada, utilitzar-lo per aconseguir la seva llibertat. També pot adoptar l’actitud de l’odi,  projectant un món en que la resta de persones no existeixen, destruint-los, encara que mai podrà destruir el fet que han existit.

Un pacient de Laing, anomenat James, li va explicar que va sentir aquest sentiment d’unitat amb el cel i la terra mentre passejava pel parc, però, en lloc d’alegrar-se per això, fugí, per què allò que més anhelava era també el que més por li produïa. Tenia por que la Naturalesa l’absorbís, però aquest anhel mateix li aterrava perquè creia que serà la fi del seu jo. James no desitjava una relació de mutu enriquiment i canvi, no podia concebre una relació dialèctica.

En paraules de Sartre, l’esquizofrènic desitja el sentiment oceànic d’unitat amb el cel i la terra, però no desitja ser absorbit per aquest sentiment . No vol ser objecte, no accepta ser-ho, vol mantenir la seva categoria de subjecte en el món: no vol perdre la seva llibertat.

A propòsit de Plató, Laing fa una reflexió sobre l’amistat en una nota al peu que diu que Plató postula que l’amistat només pot existir entre éssers “afins”. No obstant això, si dos éssers no “manquen” de res, per què haurien de prendre una mica l’un de l’altre? L’anàlisi de la possibilitat de l’amistat en el Lysis queda aturat en aquest dilema. La vida de la persona esquizoide està exposada a xocar amb aquest escull cabdal: és auto-suficient o “necessita” alguna cosa?

Laing acaba l’explicació del capítol dient que si hi ha alguna cosa en la qual és possible que cregui l’individu esquizoide és en la seva pròpia destructivitat. Si ser estimat amenaça el seu jo, el seu amor és igual de perillós per a qualsevol altre, amb la qual cosa descobrim que no només s’aïlla pel seu propi benestar, per la seva pròpia protecció, sinó que també ho fa, en part, per la preocupació pels altres. La única opció que li resta és destruir en la seva ment tot allò que tingui a veure amb les persones o coses per les que pugui sentir afecte per tal de salvaguardar a aquesta persona o cosa del perill que pot provocar l’amor que l’individu sent.

És a dir, l’esquizofrènic no vol  tenir qualsevol tipus de relació afectiva per tal d’evitar que la resta de persones esdevinguin objectes quan es relacionen amb ell, ja que ell mai voldrà perdre la seva subjectivitat davant el proïsme. Llavors, l’actitud adoptada per l’esquizofrènic sempre serà la d’apropiar-se de la llibertat de l’altre.

El sistema del fals-jo.

 Laing ens explica que hi ha un complement, anomenat fals-jo, d’un “jo” interior ocupat en mantenir la seva identitat i llibertat tractant de ser transcendent i, d’aquesta manera, impossible de ser atrapat o posseït. La seva meta és ser pur subjecte, sense cap mena d’objectivitat. El que intenta explicar Laing, es pot relacionar amb les afirmacions que fa Sartre en El ser y la nada, on es parla de la necessitat de ser sempre subjecte davant el proïsme i evitar constantment la qualificació d’objecte, ja que la màxima dels esquizofrènics és no perdre la seva llibertat.
 

En realitat, una persona sense màscara és una cosa molt estranya, un mateix arriba fins i tot a dubtar de la possible existència d’un home així. Tothom, en certa mesura, duu una màscara i hi ha moltes coses en les quals no ens expressem plenament i es que en la vida quotidiana no és possible sobreviure d’una altra manera. 
Aquest sistema del fals-jo que ens fa dur una màscara de forma natural ens fa preguntar-nos si això significa que tots els éssers humans estem subjectes a una hipocresia natural. Si relacionem aquest fet amb Freud i la seva obra El malestar en la cultura, veurem que la cultura és un fet natural ja que com que sense hipocresia no és possible arribar a la cultura, si un fet està inclòs en la nostra natura, l’altre, per força, també ho ha d’estar. D’una altra banda, per comunicar tot allò que està relacionat amb la cultura, necessitem precisament això, comunicació, llenguatge i consciència. Amb aquests arguments estem recolzant de nou la teoria exposada per Nietzsche a L’origen de la consciència, ja que deia que el naixement de la consciència i del llenguatge estan completament lligats i la seva existència demostra que l’home és un animal social perquè sinó no tindria cap necessitat d’inventar un llenguatge, de comunicar-se; i també a Aristòtil i el seu “”, el qual defensava que l’home és un animal polític que té la necessitat de comunicar-se amb altres individus. 
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Laing distingeix tres formes de fals jo:

A) Un gran nombre de les accions realitzades per una persona “normal” poden ser virtualment mecàniques, encara que no impedeixen absolutament el sorgiment d’expressions espontànies. Aquests individus no senten amb una gran dolorosa intensitat que han d’atacar i destruir aquesta realitat estranya de sí mateixos com si tingués una existència gairebé completament separada d’ells.

B) Les persones que pateixen histèria es dissocien característicament de moltes coses que fan. Laing creu que la major descripció que coneix d’aquesta tècnica d’evasió en acció es troba en el capítol que Sartre dedica a la “dolenta fe” en El Ser y la Nada. En ell ens ofereix un anàlisi fenomenològic de les formes de pretendre que una persona no està “en” el que està fent. Per exemple, un pacient recordà que a l’escola no li agradava la literatura, però sí les matemàtiques. A l’escola es va fer una representació sobre la qual van haver d’escriure un assaig. A ell no li agradava gens l’obra, però li va dedicar tots els seus elogis perquè creia que això era el que les autoritats esperaven   d’ ell i desitjava, com un esclau, acatar la seva voluntat. L’assaig va obtenir un premi. No obstant això, aquest va ser un incident neuròtic i no esquizoide.

C) Les característiques absents en l’individu “normal” (impedir absolutament el sorgiment d’expressions espontànies, sentir que han d’atacar i destruir aquesta realitat estranya de sí mateixos, etc.) estan molt presents en el sistema de fals-jo esquizoide. Exemples especialment clars de falsos-jos esquizoides poden veure’s en els casos de James, David i Peter. James, recordeu, deia que no era una persona per dret propi, en la seva conducta es permetia a sí mateix convertir-se en una "cosa" per a altres persones.

Aquesta actitud masoquista es una temptativa, no de fascinar a l’altre per l’objectivitat, sinó per fascinar-se un mateix per la seva pròpia objectivitat-per -a l’altre.

 Segons James, la seva mare mai no havia reconegut la seva existència, la seva llibertat ni el seu dret a posseir una vida subjectiva, pròpia, de la qual haurien d’haver sorgit les expressions en forma d’accions del seu propi ser autònom e integral. Per contra, no era més que la seva titella, el reflex de la voluntat de la realitat aliena de la seva mare que operava ara des d’una font situada dintre del seu propi ésser. Això comunament equival al que denominaríem un excés de bondat fins el punt de convertir-te en un míser instrument que la gent pot dominar com li vingui de gust. Aquesta forma d’actuar és una traïció a les possibilitats d’un mateix, però també pot ser una tècnica per a ocultar i preservar les pròpies possibilitats veritables. La conducta que es pot observar com a expressió del fals-jo sovint és perfectament normal. Veiem a un nen model, a un espòs ideal, a un empleat laboriós, etc.

 Certament, el que anomenem psicosi de vegades és només l’aixecament sobtat del vel del fals jo, que havia servit per a mantenir una conducta exteriorment normal.

Altre cop, l’actitud masoquista que adopta James no vol dir que sempre sigui objecte davant la mare, sinó que ell considera subjecte allò que normalment es considera objecte. D’una manera o altre, James utilitza la seva mare per al d’aconseguir ser subjecte.

Alguns pacients decideixen imitar, identificar-se o prendre una identitat o personalitat que no és la seva. En referència a aquest aspecte, tenim el cas de David que Laing analitza des d’una altra perspectiva. Des del començament de la seva vida, les seves accions havien estat en una casi total conformitat amb els desitjos dels seus pares: era un nen perfecte que mai no creava problemes.

La mare de David va morir quan ell tenia deu anys i ell va començar a manifestar una amplia identificació amb ella fins que va arribar el punt que es vestia amb les seves robes davant del mirall, li arreglava la casa al seu pare i feia tot el que la seva mare feia normalment. Ni per David ni pel seu pare s’havia posat de manifest aquesta estranya conducta.

En paraules de Sartre, David  havia perdut el seu per-a-sí i la seva llibertat i s’havia convertit en objecte, tot adoptant la personalitat de la seva mare.

A continuació Laing centra la seva atenció en altre dels seus pacients, James. En alguns aspectes, James s’assemblava al seu pare, ell odiava algunes actituds que provenien d’ ell amb totes les seves forces però sense adonar-se’n actuava de la mateixa forma fins arribar al punt que la seva actitud traspassava tots els límits tolerables convertint-se així en un fastigi complet que provocava el malestar general. De fet, provocava en els altres els sentiments que ell tenia envers el seu pare.

L’individu comença amb una servil conformitat i complaença, però termina expressant el seu odi.

L’individu és ara un per-a-sí amb ple coneixement de la inanitat dels seus esforços anteriors (que els altres mengessin amb satisfacció), i pot determinar-se a perseguir la mort de l’altre, en aquest cas, la del pare. James renuncia a ser un instrument-objecte per al seu pare i vol recuperar la seva llibertat.

Per finalitzar ens relata el cas d’una pacient més. Es tracta d’una noia de vint anys que es queixava de tenir excessiva “consciència de sí mateixa perquè tenia una cara lletja. Estava tan obsessionada que s’aplicava pols blanca i llapis labial vermell donant-li, si no un aspecte horrible, una sorprenent expressió desagradable de màscara. Segons ella ho feia per tal d’ocultar la seva lletjor sota el seu espès maquillatge.

Durant anys, en el fons de la seva ment, estava latent la idea que posseïa el rostre de la seva mare, rostre que avorria i que estava ple d’odi segons aquesta noia.

La relació amb la seva mare havia consistit en una protecció excessiva per part de la seva mare, un consentiment i una dependència excessives per la seva part. La noia no podia tolerar la idea d’avorrir a la seva mare i la seva resposta era cobrir el seu rostre amb maquillatge per tal de disfressar el seu propi odi i, de pas, substituïa la seva mare. En ella, l’obediència i submissió normal d’un nen no només es van convertir en una passiva aquiescència a cadascun dels desitjos de la seva mare, sinó que van passar a ser la negació completa de sí mateixa i després es van convertir en una parodia de tot el que la seva mare hauria desitjat conscientment de la seva filla. Va convertir el seu assentiment en un atac.

Aquesta noia vivia sent un constant objecte respecte la seva mare. Obeïa i feia tot el que la mare deia, tot generant un odi envers la mare com a conseqüència del desig de recuperar la seva subjectivitat.

Aquesta influència de la mare es pot relacionar amb el llibre El origen del odio d’ Alice Miller, ja que mostra com les relacions amb els progenitors afecten a la vida adulta d’una persona i aquesta noia, quan es mirava al mirall, veia el tracte dolent que, segons ella, havia rebut per part de la seva mare i rebutjava aquesta imatge, rebutjava  la part de la seva mare que ella tenia al seu interior.

Diu Alice Miller en El origen del odio: “La teva mare irradiava calidesa i es notava que t’estimava i sempre et donava el seu suport. Jo em sentia criticada contínuament, i més endavant vaig escollir un home amb qui em sentia de forma semblant. El teu pare em va aconseguir un document d’identitat fals, i amb això et va donar un passaport per la vida.
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Amb mi va ocórrer tot el contrari. El meu pare era com un nen, no volia veure el perill i no assumia cap responsabilitat, ni envers  si mateix ni envers els altres. Quan als 19 anys, vaig decidir abandonar el gueto, vaig haver de dur a terme el meu pla en secret. El meu pare em va dir que la seva filla tenia pressa per abandonar-lo per a salvar-se. Fins i tot en la infància, la meva vida no era un bé apreciat pels meus pares, i aquella experiència va determinar la meva vida posterior.” 

Després d’aquesta cita de Miller, prosseguim amb Laing, que diu el següent:

A més a més, la “personalitat” pot ser presa d’innumerables identificacions transitòries a petita escala. Qualsevol individu pot descobrir repentinament que ha adquirit un petit caràcter que no és “seu”, sinó que pertany a algú altre. Sovint, és un modal que conscientment li desagrada. La transitòria adquisició de petits fragments del comportament d’altres persones no és exclusivament un problema esquizoide, però sol presentar-se amb insistència i compulsivitat sobre la base del sistema del fals-jo esquizoide. Tota la conducta d’alguns esquizofrènics es pot descriure com a un mosaic de les peculiaritats d’altres persones que adquireixen més peculiaritat encara per la incongruència amb que es reprodueixen.

El retir catatònic del malalt no seria més que una reacció a no voler comportar-se amb els gestos d’altres. 

És a dir, és un fervent desig de mantenir la seva subjectivitat intacta, ja que si imita a qualsevol altre, la seva subjectivitat es trenca a poc a poc fins arribar a ser un objecte vers el proïsme.

Consciència de sí.

Laing  afirma que tots emprem alguna forma de camuflatge davant l’angoixa de fondre’ns amb el paisatge, angoixa de ser distint, o "fer-se el mort", invisible d’alguna manera. Diu el nostre autor que ser anònim o no ser ningú (psicòticament, pretendre que no es té cos) són mètodes de defensa que es porten a terme amb gran cura en algunes condicions esquizoides i esquizofrèniques.

Totes aquestes actituds protegeixen la seva subjectivitat.

Com descriu Tillich , la neurosi és la forma d’evitar el no-ser evitant ésser. L’inconvenient és que l’individu pot descobrir que amb aquesta simulació ha caigut realment en aquest estat de no-ser que li inspirava tant temor, en el qual ha quedat despullat del seu sentiment d’autonomia, de vida, d’identitat.
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El nen sent que ha assolit la seva autonomia si aconsegueix que, per exemple, els adults no s’adonin del que pensa o sent realment. Així doncs, el nen que no pot guardar un secret a causa de la persistència de temors primitius no ha aconseguit establir la seva plena autonomia e identitat. Sens dubte es poden descobrir bones raons per tal de no mentir en la majoria dels casos, però la incapacitat de fer-ho no és una de les millors raons.

Una persona que és excessivament conscient de sí sent que és l’objecte d’interès d’altres persones més del que en realitat és. “És una empresa dificultosa per a ella entrar en un restaurant i asseure’s sola a una taula. En un ball, esperarà que dos o tres parelles estiguin ballant abans d’atrevir-se a sortir a ballar i així successivament" 
 

Per tant, aquests tipus de persones, per tal de solucionar el problema de convertir-se en subjecte per als altres, utilitzaran el mètode de la indiferència de Sartre, que consisteix en una mena de ceguera respecte als altres. Practiquen el solipsisme, el proïsme és una forma que passa per carrer, i ells actuen com si estiguessin sols al món. L’esquizofrènic es protegeix dels altres i els utilitza com instruments per aconseguir la seva llibertat. 

L’histèric reprimeix aspectes del seu ésser, al contrari que l’individu esquizoide el desig del qual és percatar-se el màxim de sí mateix, tot i així, no es pot dir que sigui narcisista i, per una altra banda, en criticar-se, mata la seva espontaneïtat. D’aquí que ser una cosa passiva per a un altre pugui ser un alleugeriment. No obstant això, James pensava que tot sol no era ningú, però enfront un altre se sent tant en perill com tot sol.

És a dir, vol ser objecte per als altres per tal de fascinar-se a si mateix de la seva objectivitat-per-a-l’altre. Tracta a la resta com instruments i per això mateix s’afirma  un subjecte per a la resta.

Laing diu que James mai no es permet ser ell mateix, mai no diu exactament el que pensa i fa amistat amb persones que no estima, mentre que és fred amb qui li agradaria fer amistat. Sembla exhibicionista (la qual cosa seria una mostra d’amor propi) quan en realitat no s’estima a sí mateix. L'altre pot desaparèixer o morir, o no retribuir els sentiments que un  té per ell. 

En altres paraules, James mai es permet ser ell mateix perquè no vol perdre la seva subjectivitat amb els altres i qualsevol indici d’amor el pot convertir en objecte vers el proïsme.

Els nens petits de vegades juguen amb les seves mares a ser invisibles. Ho explica Freud: 

El joc que descriu Laing és el famós joc del nen amb el rodet i la corda. Un nen d'un any i mig jugava a llençar les seves joguines per sobre del seu llitet dient "o-o-o" que en alemany significa "fort", especialment un rodet amb la seva corda. Després, llençava de la corda i apareixia el rodet saludant-li amb un da (allà està). És el joc de la desaparició i el retorn, que el nen va ampliar fent desaparèixer la seva imatge d’un mirall. 

De tal manera, aquest nen no només juga a fer desaparèixer a la seva mare, sinó que també juga a fer-se desaparèixer a ell mateix.

Si és així, la por a ser invisible, a desaparèixer, està estretament associada al temor que la seva mare desaparegui. Pel que sembla, la pèrdua de la mare, en una determinada etapa, amenaça a l'individu amb la pèrdua del seu jo. La mare no és simplement una cosa que el nen pot veure, sinó una persona que veu al nen i, per tant, Laing suggereix que un component necessari en el desenvolupament del jo és l’experiència d’un mateix, com una persona, sota la mirada amorosa de la mare.

El nen es comporta com un objecte respecte a la mare. En I. La primera actitud hacia el prójimo: el amor, de Sartre, es pot identificar aquesta actitud. L’amant (el nen) vol ser el “món sencer” per a el ser estimat (la mare) i això significa que es col·loca del costat del món: ell és el que resumeix i simbolitza el món, es un això que inclou tota la resta d’ aixòs, és un objecte i accepta ser-ho. Però, per altra banda, vol ser l’objecte en què la llibertat aliena accepti perdre’s, l’objecte en què l’altre accepti trobar el seu ésser i la seva raó d’ésser, l’objecte límit de la transcendència.

David Hume, filòsof empirista del segle XVIII, en el seu Tratado de la Naturaleza humana
, ens parla de les percepcions i les  divideix en fortes i febles. Les percepcions fortes les anomenarà impressions. Les percepcions febles, idees. Afirma que és el costum el que està en la base de la seva famosa relació causa-efecte. Ens hem acostumat a pensar que, encara que no tinguem la impressió d’un objecte qualsevol, per exemple, la pissarra darrere del professor o professora, aquest o aquesta, seguiran pensant que, encara que aquest objecte ja no està en el seu camp de visió, no ha desaparegut, sinó que encara segueix allà, tal i com, segurament, l’estaran percebent els alumnes que tenen davant. 
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Laing, en El yo dividido, afirma que el nen que juga a desaparèixer el rodet amb la corda desapareixia quan ja no podia veure  la imatge de la seva pròpia persona en el mirall, ja que si no es podia veure a sí mateix allà, ell havia d’haver marxat de forma que estava emprant una suposició esquizoide amb ajuda del mirall. Així, creia que hi havia dos “ell”, un allà i un altre aquí. La persona esquizoide cerca convertir el seu jo, una quasi-dualitat, en una unitat total, en dos jos, és a dir, en una dualitat real. El propi jo real del nen, el de fora del mirall, era el que es podria identificar amb la seva mare, ja que aquest jo sovint mata i marceix tot el que cau sota la seva observació. L’individu té ara un observador perseguidor en l’ interior  del seu ésser.

El nen que plora quan la seva mare desapareix de la cambra es veu amenaçat amb la desaparició del seu propi ésser, ja que, per a ell, també percipi es esse. Només en presència de la mare és capaç de viure i moure’s i tenir el seu ésser plenament. Per què volen els nens que els deixin la llum encesa en la nit, i, per què volen que els seus pares estiguin amb ells fins a quedar-se dormits? Pot ser que un aspecte d’aquestes necessitats és que el nen s’espanta quan ja no es pot veure a si mateix o sentir que és vist per algun altre. Que li deixin encesa la llum li proporciona una seguretat màgica, ja que li fa creure que durant el somni està sent vigilat per presències benignes (pares, fades bones, àngels de la guarda, etc.)

El fet de sentir-se vigilats els posiciona com a objectes davant dels que els vigilen, que són els subjectes. Són objectes i els agrada ser-ho.

La necessitat de ser percebut no és una qüestió purament visual, s’estén a la necessitat general que un altre protegeixi o confirmi la presència d’un, a la necessitat que es reconegui l’existència total d’un; a la necessitat, en efecte, de ser estimat. Així doncs, les persones que no poden alimentar des de sí mateixos el sentiment de la seva pròpia identitat, o que, com el suplicant de Kafka, no 
posseeixen l’íntima convicció d’estar vius, poden sentir que són persones vives reals solament quan altres les experimenten en quan tals.
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És a dir, sentint-se objecte  es creuen subjectes. Es una actitud semblant a la masoquista o a la de l’amor, tot i que no arriba a ser igual, però coincideixen en el fet que els nens són vius quan els consideren objectes.

Ronald D. Laing escriu en la seva obra Las cosas de la vida
 que ens és molt difícil, i potser impossible, definir el món físic concretant quins són els seus límits i limitacions, ja que el nostre cervell, sense el qual tals especulacions suposa impossibles, és en si mateix un element del món físic. El nostre cervell fa les seves deduccions a partir del món que percep que és, en la seva totalitat e inclòs el cervell mateix, una transformació en fenòmens dels esdeveniments físics que es donen en el cervell.

No som conscients dels fenòmens físics que es donen en el nostre còrtex visual mentre percebem allò que estem veient i ni tan sols s’assemblen al que creiem veure. No obstant això, sense ells no veuríem res.

Les transformacions físiques que es produeixen en el nostre cos, en i a partir de l’ull a través de successives transformacions en i a través dels nervis i sinapsis fins a arribar a ulteriors transformacions en el cervell, semblen ser la conditio sine qua non de la vista. No obstant això, el seu aspecte no s’assembla al món, com és evident que tampoc els seus objectes distals s’assemblen a ell. Què estem veient? No podem estar segurs que estem veient el que suposem que hi ha allà, sigui el que sigui el que suposem. Ni tan sols podem estar segurs que veiem una espècie de reproducció o reflex del que suposem que està fora de nosaltres. Arribats a aquest punt, no podem estar segurs que hi hagi alguna cosa a part del que veiem. Suposem que la ment, una cosa X no física, utilitza el cervell com a instrument.

Diuen que el nostre cervell és com una càmera fotogràfica que treu fotografies. El món és la pel·lícula tridimensional del cervell formada per milions de fotos fixes per segon.

Segons David Hume, segle XVIII, en El tratado de la naturaleza humana, tenim la relació d'idees complexes espaials-temporals gràcies a la percepció que tenim de les coses. Per exemple, una roca ens dóna sensació de mancar de temps, d'eternitat, ja que d'un instant a altre instant sembla la mateixa, no obstant això, no ho és. Al cap dels segles, veuríem el procés d'erosió en ella. No obstant això, en el present ens sembla igual. En el segle XX, només quan unim un fotograma a un altre fotograma, amb el seu propi espai i el seu propi temps, som capaços d'observar el moviment, el canvi. Cada fotograma, no obstant això, ens sembla etern, perquè està en el present

Però el nostre cervell és també part de la fotografia.

Per a Kant, en La Crítica a la razón pura, en l'apartat anomenat Estética Trascendental, el subjecte té les nocions espaials-temporals gràcies a les quals poden atrapar, “ordenar” les impressions. La methexis o suma d'ambdós (impressions+coordenades espai-temps del subjecte) donen lloc al anomenat fenomen. Les impressions actuen així com la matèria desordenada, que les coordenades espai-temps com forma, ordre, “ordenen” per a donar lloc al fenomen, a allò que podem tocar i veure, però no sabem en realitat en què consisteix.
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Quina classe d’imatge dóna el nostre  cervell?

Es pregunta també com podem estar en el nostre cervell si el cervell és part de la imatge de nosaltres mateixos i es que el jo real que reflecteix la imatge tot just pot estar en ella. Evidentment en la imatge pot haver només una imatge de mi mateix. Potser la imatge que tenim de nosaltres mateixos sigui només part de la què es pot veure per sí mateixa. Però jo no puc veure’m a mi mateix, el que no significa que jo no sigui una part de la imatge. Però,  imatge de qui i de què? I,  qui veu aquesta imatge? Si algú “em” pot dir que sóc “alguna cosa”, llavors és evident que no puc ser una imatge de res.

Com recorden aquestes preguntes al que el filòsof que surt a l'exterior en el Mite de la caverna de Plató, en el Cap. VII de La República, havia 

d' haver-se fet. Per a Plató, els graus de coneixement van des de la doxa a la episteme, des del coneixement imperfecte al coneixement perfecte, des de la eikasia (imatges), pistis (creença), dianoia (teoria matemàtica) i noesis (intuïció noètica, captació de la idea de Bé). El filòsof que surt de la caverna dels sentits, s’adona que el que veia dintre d' ella eren imatges falses de l’autèntica realitat, que ara, per fi, sí contempla.
Ronald D. Laing es pregunta en el capítol titulat “Naturaleza y nutrición” qui és ell i respon que pel que ell pot recordar mai no va creure que el seu jo fos el que la gent deia. Qui i el que ell pugui ser no s’ha de confondre amb els noms que la gent li atribueix, amb la manera com el descriuen o amb les coses que li anomenen, ja que ell no és el seu nom. Qui i el que és ell segons els altres no és necessàriament el mateix que el seu jo pensa que és. Probablement és el que ells descriuen, però no la seva descripció; ell és el territori i el que ells diuen és el mapa que tenen de ell. Probablement el que un diu de sí mateix és també el mapa que té de sí mateix però, si es així, què és i on està el territori?

El cas de Peter.

Peter, un noi corpulent de 25 anys, aparentment sà, al·legava que desprenia una olor dolenta, sobretot, des dels seus genitals. El seu oncle, que sempre li va tenir afecte, li explicava al terapeuta que la mare li havia atès convenientment, però que mai va ser un nen mimat ni van jugar amb ell. La seva mare era maca, i al seu pare li agradava que ella vestís bé. El pare renyava molt en Peter. Una veïna seva, que va quedar cega en un accident, va rebre les cures de Peter i quan ella va recobrar parcialment la vista, va dir que Peter li havia donat l’estima que els seus pares li haurien donat si no haguessin mort. Però, quan era més gran, malgrat que el seu oncle li va buscar diversos oficis, es va dedicar a no fer res. Creia que en néixer, li havia destrossat la figura a la seva mare. Es sentia un “no res”, un “masturbador”. No era un sant, però el seu problema capital es centrava en si devia ser sincer o hipòcrita. Ell es sentia un frau: “no sóc ningú, no faré res”. Si aconseguia ser estimat per una dona, llavors podria ser algú.

Aquesta actitud es reflexa en la concepció de l’amor de Sartre. James volia ser estimat per convertir-se en un “tot” per a l’altre persona, és a dir, convertir-se en un objecte per a la persona amada. Vol ser el límit de la transcendència de l’altre,  el fi absolut. En aquest sentit, James està protegit de la utensilitat, i la seva independència queda salvaguardada. Així es tranquil·litza. Ja no està transit de finitud per la mirada de l’altre; l’altre ja no es fixa en el seu ser simplement en el que és.

Però aquella dona que aconseguís estimar-li, estaria tan buida com ell. Per això, les seves relacions eren promiscues. Va tenir una relació amb una noia “pura”, però aquesta relació no va cristal·litzar. Aquesta relació la mantenia oculta tot el que era possible, encara que parlava de les seves masturbacions sense cap cautela. Només amb els gossos i la noia podia tenir un afecte espontani. Actuava com els altres ambicionaven que ell fos, per això els odiava, ja que si no era capaç de posar el seu jo en les seves accions, sentia falsedat i avorriment. Però tampoc permetia que veiessin el seu jo. Si es sentia foraster podia ser “lliure” i “espontani” i tenir relacions sexuals. En el fons pensava que estava podrit. Amar significa ser objecte per a altre.

No podia mantenir relacions amoroses duradores, perquè esdevenia objecte per la parella, i ells sempre volia salvaguardar la seva posició de subjecte.

No volia tenir passat, ni futur, ni amics, ni possessions. Volia ser un nòmada el qual  ningú pogués reconèixer. No tenia valor de portar les seves fantasies a la realitat. Diu Laing en finalitzar el capítol que una de les seves observacions posteriors expressa amb admirable laconisme el moll de l’assumpte.

James havia estat com mort, ja que va tallar les seves relacions amb altres persones, es va quedar tancat en sí mateix i podia veure que qualsevol es torna mort quan fa això, perquè qualsevol ha de viure en el món amb altres persones. Si no es fa això, alguna cosa mor dins. Sembla ximple i realment no ho entenia, però li semblava que alguna cosa així passava i és, realment, molt curiós.

3.2.4.Tercera part.

 Desenvolupaments psicòtics.

Laing segueix dient que en aquest capítol explicarà algunes de les maneres en que es creua la línia divisòria cap a un estat psicòtic. De vegades, el començament de la psicosi és dramàtic i violent. No obstant això, en molts casos, no es dóna tal canvi sobtat, sinó una transició que s’estén per anys.

Com diu Minkowski (1953), hi ha una pèrdua de "contacte vital" amb el món".

Laing, explica el cas de Peter, un pacient que podia ser "ell mateix" quan era anònim o incògnit, és a dir, quan no era conegut per uns altres, o podia deixar que uns altres ho coneguessin quan no estava sent ell mateix. Aquest engany no podia sostenir-se indefinidament, ja que el sentiment d’identitat requereix l’existència d’un altre pel qual un és conegut; i la conjunció del reconeixement d’un per l’altra persona amb l'auto-reconeixement. No és possible viure indefinidament en estat de salut mental si un tracta de ser un home desconnectat de tots els altres i desacoblat, fins i tot, de gran part del propi ésser.

Podríem dir que Peter sempre actuava com a subjecte davant el proïsme, ja sigui sent “ell mateix” quan no es veia amenaçat per l’altra persona o creant altres personalitats
.

Tal manera ésser-amb-els-altres pressuposaria la capacitat de mantenir la nostra realitat mitjançant una identitat fonamentalment autista. Pressuposaria que, finalment, és possible ser humà sense mantenir una relació dialèctica amb uns altres. Sembla ser que tot el propòsit d'aquesta maniobra és la preservació de la identitat "interior" de la imaginada destrucció provinent de fonts exteriors, eliminant tot accés directe des de fora a aquest jo "interior". Però, sense que el "jo" arribi a estar mai qualificat o modificat per l’altre, i sense que se li visqui en una relació dialèctica amb uns altres, el "jo" no és capaç de preservar aquella precària identitat o vitalitat que pugui posseir. 

Es comportava, segons Sartre, amb indiferència per mantenir la seva subjectivitat envers les altres persones. Per eliminar l’accés directe de fora d’aquest jo “interior” tractava les altres persones com a instruments, tot creant una mena de ceguera respecte als altres. 

Un altre exemple és James, que va dur aquest procés fins als límits del seny, i potser encara més enllà dels mateixos: 

Al seu judici, gairebé no havia cap manera d’arribar a alguna cosa, o a algun pensament o acció, que no fossin falsos i irreals, perquè eren simplement la manera que "ells" veien coses, pensaven, sentien o actuaven. Quan caminava per agafar  el seu tren en el matí, si es trobava amb algú, havia de caminar al pas de l’altra persona, havia de parlar i riure de les coses que tot el món parlava i reia. La seva conducta real era un capritxós producte del conflicte entre ocultar i revelar els seus "veritables sentiments". Tractava d’afirmar la seva identitat fent gala d’idees excèntriques. Era un pacifista, un teòsof, un astròleg, un espiritista, un ocultista, un vegetarià... Tals idees i experiències tendeixen a aïllar a un home dels seus semblants en l'actual cultura occidental i, tret que serveixin al mateix temps per a ficar-lo en un petit grup de "excèntrics" semblants, es corre un gran risc que el seu aïllament es canviï per una alienació psicòtica. El seu "jo", com només es realitzava parcialment en i a través de la relació amb uns altres que compartien les seves opinions, va quedar cada vegada més atrapat en el món de les coses màgiques i va passar a ser part del mateix.
Per exemple, la seva esposa li donava un got de llet a la nit. Sense pensar-lo, somreia i li deia "gràcies". Immediatament, sentia un profund fàstic per si mateix. La seva esposa havia actuat simplement de manera mecànica i ell havia respost amb termes de la mateixa "mecànica social". ¿Volia ell la llet, volia ell somriure, volia ell dir gràcies? No. I, no obstant això, feia totes aquestes coses. La situació que s’enfronta l'individu en la posició de James és crítica.

En paraules de Sartre, si James es comportava com la resta esperava que es comportés, perdia la seva subjectivitat i esdevenia un objecte respecte a la resta de persones que l’envoltaven.

Uns altres tenen realitat i vida. La realitat i la vida potser existeixen, poden ser recuperades mitjançant una disciplina i un domini intel·lectuals. No obstant això, el jo està carregat d’odi en la seva enveja per la rica, vívida i abundant vida que sempre hi ha en altres parts.

Per a Sartre, aquest odi implica una resignació fonamental: James abandona la seva pretensió de realitzar la unió amb les altres persones. Però aquest odi és un fracàs. El seu projecte era suprimir les altres consciències i, si triomfés, no podria fingir que hi ha hagut rica, vívida i abundant vida en altres parts.
 

El jo està buit i sec. Podríem anomenar-lo "jo oral" en el sentit que està buit  i anhela i tem ser omplert. Però la seva qualitat oral és de tal naturalesa que mai no pot ser saciada per més que es begui, es mengi, s’empassi, es mastegui, s’engoleixi: és un pou sense fons.

Fins ara s’ha vist que l'individu mira les coses amb els ulls d'altres persones, “mecànica social”: la vida pot ser recuperada gràcies al domini intel·lectual. Davant de l'enveja per la vida rica que hi ha a tot arreu, té formes màgiques per a “adquirir” aquesta riquesa dels altres: tocant, copiant, imitant 

I, fins i tot, buscant emocions fortes. No obstant això, com va dir James, gairebé amb les mateixes paraules que el suplicant de Kafka, “la realitat s'allunya de mi. Tot el que toco, tot el que penso, tot aquell amb qui em trobo es torna irreal tan aviat com m' acosto…”

Segons el pensament de Sartre, tots els esquizofrènics són objectes davant el proïsme, i al seu torn, converteixen en objecte a tots aquells que estan al seu voltant.

Les formes màgiques per a “adquirir” les riqueses de l’altre, mitjançant el tacte, la còpia, la imitació o buscant emocions fortes, recorden a la cita de René Girard, en la seva obra Mentira romántica y verdad novelesca, en la qual explicava el desig de les persones de tenir allò que posseeix la resta, anomenant 
aquest anhel “desig mimètic”. Així doncs, James utilitzava aquestes formes 
màgiques per aconseguir allò que no tenia però desitjava tenir.
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 Boss  descriu el paper que una forma d'amor homosexual va ocupar en un home en el que el seu jo i el seu propi món s’estaven encongint i estrenyent en el seu aïllament:

Aquest ésser humà és cada vegada menys capaç “d’arribar” a  l'ampliació i aprofundiment  de plenitud existencial d'una unió amorosa baró-femella. Quan la seva progressiva esquizofrènia va esgotar la seva masculinitat, quan la majoria dels seus  sentiments masculins s'havien escorregut, sobtadament i per primera vegada en la seva vida, es va sentir empès a “obrir-se” a una determinada forma d'amor homosexual. Havia poc perill de “perdre's a si mateix”. Per contra, l'amor homosexual podia “tornar a omplir “la seva existència i convertir-lo en “un home sencer” .

Així doncs, aquest ésser humà es sent com a objecte en les seves relacions heterosexuals perquè percep que ha perdut la seva llibertat i l’única via que troba per recuperar-la són les relacions homosexuals. És pot dir que aquest home manté relacions homosexuals per tal de mantenir-se com a subjecte envers el proïsme.

Boss afirma que aquesta observació llança nova llum sobre la important afirmació de Freud que en tots els paranoics es troben normalment tendències homosexuals. Freud va creure que aquesta homosexualitat era la causa de l'aparició en ells d'idees de persecució.

L'individu esquizofrènic pot aparentar que viu la vida amb normalitat, però existeix el perill de ser sincer, llavors pot començar una psicosi,  ja que el seny era mantingut pel fals-jo. Moltes de les “cures” dels psicòtics no són més que tornar a actuar en la vida quotidiana, jugar a estar entenimentat. Llavors poden afirmar que “han matat al seu jo”. Hi ha una sèrie de factors que poden incitar a l'individu a desfer-se del seu jo. 

Laing descriu dos casos: el cas de Rose i el cas de Marie. 

Rose, una pacient de 23 anys, deia: “Oh, si pogués estimar de nou en comptes d'aquest odi. Vull estimar a la gent, no obstant això, vull odiar-la. Simplement m'estic matant a mi mateixa també”.

Aquesta lamentació de Rose seria entesa per Sartre com una resignació fonamental: el per-a-sí abandona la seva pretensió de realitzar la unió amb l’altre; renuncia a utilitzar-lo com a instrument per recuperar el seu ser-en-sí. Això equival a projectar un món en el que l’altre no existeixi.

Rose sentia que els doctors eren reals. Tractava de produir efectes en altres persones, com per exemple, els deia alguna cosa que esperava que els molestés. Va descobrir que això era molt fàcil de fer i,  llavors, si en mirar a l'altra persona descobria signes de molèstia, es deia a si mateixa que havia de ser real, ja que podia produir un efecte real en altra persona real. Sentia ara que mentre pogués estimar a una persona, podia ser com aquesta persona. Caminava darrere de la gent, imitava la seva forma de caminar, copiava les seves frases i parodiava els seus gestos. Estava convençuda que tot el món era més llesta que ella. Tots feien coses intel·ligents.

Tenia només els pensaments d'altres persones i només podia pensar en el que altres persones havien dit.

Va començar a dir que era dues persones: “Hi ha dues jos. Ella és jo, i jo sóc ella, constantment”. Escoltava una veu que li deia que assassinés a la seva mare. ”D'aquí cap a dalt (assenyalant-se el cap) tot és cotó. No tinc pensaments propis”.

Marie, de 20 anys, era una criatura pàl·lida, prima, descolorida, de cabell  llis i descurat. Vestia de manera indefinida i rara. Era extraordinàriament evasiva i reservada sobre si mateixa, ni una sola persona sabia quina classe de vida feia i, a més,  havia canviat freqüentment d'adreça. Els seus pares mai sabien on vivia. Passava el dia amb ells com si fos una simple coneguda de la família. La seva parla era suau i clara, però indiferent. Preferia no parlar de si mateixa, sinó de tòpics.

Segons ella tot el seu canvi ho havia provocat una pel·lícula. Durant tots els dies de la setmana havia anat a veure la pel·lícula La Strada. És una pel·lícula italiana sobre un atleta de circ vagabund que adquireix una noia, tot comprant-la als seus pares. És fort, cruel, brut i pervers. Tracta a la noia com si no fos res. Quan vol, la viola, li pega, l'abandona
 . La noia fa amistat amb el ballarí de la corda fluixa d'un circ, que li diu que ha de ser també d'alguna utilitat, encara que ella no ho sàpiga, ja que sap que ella és l'única persona que aquest home no aparta del seu costat. Gran part de l'encant de la pel·lícula prové d'aquesta noia que manca totalment de malícia o doblegament.

La pacient s'identifica amb la noia. L'atleta, amb la seva maldat, la seva indiferència i la seva crueltat, encarnava la imatge fantàstica del seu pare. Però, el que li va impressionar més va ser que la noia, tot i la seva dissort i el seu esborronament, no es va separar de la vida per més terrible que fos. Mai es va convertir en agent de la seva pròpia destrucció. La seva manera de viure era, en certa manera, més una afirmació que una negació de la vida.
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Des del punt de vista “objectiu”, psiquiàtric, qualsevol diria que s'havia observat una detenció en el procés de descomposició esquizofrènica progressiva sobre una base orgànica.
El jo i el fals- jo en un esquizofrènic.

Una de les més grans barreres que s'oposen a la comprensió d'un esquizofrènic és la seva pura i simple incomprensibilitat: la raresa, la extravagància, la foscor en tot el que podem percebre d' ell. I això és així per múltiples raons. Tot i que el pacient s'està esforçant per contar-nos, de la manera més directa i clara que pot, la naturalesa de les seves angoixes i les seves experiències, en estar aquestes estructurades de forma radicalment diferent a la nostra, el contingut del discurs és necessàriament difícil de captar.

No obstant això, és gairebé segur que aquestes irreductibles dificultats seran granment augmentades, almenys en les primeres entrevistes amb un esquizofrènic, pel seu ús deliberat de la foscor i de la complexitat a mode de  cortina de fum per amagar-se darrera: la simulació i l'equívoc són habitualment utilitzats pels esquizofrènics.

Doncs, la paraula és sagrada quan la utilitza un esquizofrènic, i màgica quan l’altre l’escolta.
 

El jo, com va dir un pacient, se sent aixafat i lacerat, fins i tot, en la conversa ordinària. A pesar del seu anhel de ser estimat pel seu “jo real”,  l’esquizofrènic se sent aterrit per l'amor.

Sent temor de perdre la seva subjectivitat si l’altra persona estima el seu “jo real”, i en efecte, segons el seu parer, la perdrà.

Si el jo no és conegut, llavors està segur. Està segur respecte de les observacions penetrants; està segur de ser asfixiat o empassat per l'amor, el mateix que de la destrucció per l'odi. Si l’esquizofrènic és incògnit, el seu cos pot ser tocat i manipulat, acaronat, acariciat…, però “ell”, el tafaner, és inviolable.

Al mateix temps, el jo sospira per a què se li comprengui; en veritat sospira per una persona que pugui acceptar el seu ésser total, i, en fer-lo així, simplement “deixar-lo ésser com és “.

D’això es pot interpretar que si la persona estimada és coneguda, l’esquizofrènic es considera el fi absolut i, en aquest sentit, està salvaguardat de la utensilitat; la seva independència queda salvaguardada.

Bona part de l'esquizofrènia és un pur sense sentit, un parlar per a engalipar, un perllongat obstruccionisme per a despistar a la gent perillosa, per a crear avorriment i sentiments de futilitat en uns altres.

Això aporta una notable confirmació de l'afirmació de Jung que  

l’ esquizofrènic deixa de ser esquizofrènic quan es troba amb algú que creu que el comprèn. 
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El factor principal per a integrar al pacient, per a permetre que les peces es reuneixin i ordenin coherentment, és l'amor del metge, un amor que reconeix l'ésser total del pacient, i ho accepta, sense condicions.

Laing escull el cas de la pacient Joan, una dona blanca de 26 anys d'edat que va emmalaltir als 17 anys. Els autors que informen d' ella són Hayward i Taylor. Joan diu el següent: 

 “El doctor ha d'anar darrere del pacient fins que comenci a odiar. El doctor ha d'estar segur del seu dret de ficar-se en la malaltia. El doctor ha de saber que està fent el que és correcte.

El pacient se sent terriblement culpable per permetre que el doctor es barregi en els seus problemes. No és just que el doctor demani permís per a entrar. El pacient pot sentir que ha fet tot el que podia per a protegir al doctor”.

 L’ esquizofrènic, o bé no sap qui és, o el que és, o bé s'ha convertit en alguna cosa o en algú diferent d' ell mateix. Sigui com fos, sense que existeixi almenys un rastre, un tros d'un jo, seria impossible qualsevol classe de teràpia.

Podem veure també, en el cas de Joan, que era la seva identitat el que més desesperadament desitjava preservar: 

Joan segueix dient el següent:

“Tot el món hauria de poder tornar la mirada sobre la seva memòria i tenir la seguretat de que va haver una mare que el va estimar a tot ell; àdhuc als seus orins i els seus excrements. Estaria segur que la seva mare ho estimava simplement per ser ell mateix; no pel que podia ser. D'una altra manera, sent que no té dret a existir. Sent que no havia d'haver nascut.

Per molt que li ocorri a aquesta persona en la vida, per molt que sigui ferida, podrà sempre tornar la mirada sobre això i sentir que és digne d'amor. Pot llavors estimar-se a si mateix i no se li podrà destrossar. Si no pot recolzar-se en això, llavors se li podrà destrossar.

Només se li pot destrossar quan ja la persona està feta trossos. Mentre el meu jo-bebè mai va ser estimat, vaig estar feta trossos. A l'estimar-me com a un bebè, vostè m'ha reconstruït.”

“Si vostè podia estimar al meu jo real, llavors també jo podia fer-lo. Podia permetre'm a mi mateixa ésser simplement jo i no necessitar un títol. Però, llavors, em vaig adonar que puc tenir amor i alegria en el món real i llavors vaig començar a odiar a l'hospital.

Els meus doctors simplement tractaven de fer de mi una bona noia i d'arreglar les coses entre els meus pares i jo. Van tractar de fer que encaixés  amb els meus pares. No havia  esperança  que això pogués ocórrer. No podien veure que jo sospirava per nous pares i una vida nova. Ningú semblava adonar-se que si tornava amb la meva família seria reabsorbida i em perdria a mi mateixa.”

Per tant, Joan es sentia dins la seva família con un objecte i es perdia dins els seus familiars. L’única solució que trobava, doncs, era allunyar-se d’ells i recuperar així la seva subjectivitat. 

Joan segueix comentant al seu metge el següent:

“Només quan em mirava a mi mateixa amb els ulls de vostè podia descobrir alguna cosa bona. D'altra manera, només arribava a veure'm a mi mateixa com una mocosa famolenca, fastigosa, a la qual tot el món odiava i jo m'odiava a mi mateixa per ésser d'aquesta manera.

Prometeu perd parcialment la seva identitat quan  es fon amb la roca a la qual està encadenat. Sense que intenti donar una equilibrada interpretació de tot el mite, semblar ser que la roca i l'àguila poden entendre's com dos aspectes de la mare, a la qual la persona està encadenada (la roca:”el pit de granit de la desesperació”), i per la qual la persona és devorada (l'àguila).”
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El fantasma del jardí de les males herbes: estudi d’un esquizofrènic.

En aquest apartat s’estudiarà el cas clínic de Julie, una noia de 26 anys ingressada a l’hospital des dels 17 anys.

Laing diu d' ella que en la seva entrevista amb el psiquiatra, aquest va anotar que no havia res especialment inusual en el seu comportament no-verbal, però que les coses que deia bastaven per a establir el diagnòstic d'esquizofrènia. Patia de despersonalització, d’autisme, d’al·lucinacions de persecució, d’omnipotència, de fantasies de la fi del món, d’al·lucinacions auditives, d’empobriment dels afectes, etc. Se sentia irreal i havia una barrera invisible entre ella i els altres. Tenia molt a dir sobre la seva mare: l'estava asfixiant, no li deixava viure, i mai l'havia estimat. La seva mare l’incitava que tingués més amics, que anés a balls i que es posés vestits bonics, i aquestes acusacions semblaven manifestament absurdes en el seu valor nominal.

No obstant això, la seva declaració psicòtica bàsica era  que “un nen ha estat assassinat”.  Deia que havia escoltat parlar d'això per boca del seu germà (no tenia germà). El nen podria haver estat ella mateixa.

Es va saber que va haver un temps en que: 

1)      la pacient era una nena bona, normal,  saludable; fins que   gradualment va començar 

2) a ser dolenta, a fer o a dir coses que causaven sotsobres…

3) això va sobrepassar tots els límits tolerables, així que només podia ser considerada completament boja.

Per als pares de Julie, tot el que sortia a la llum era totalment insospitat. Al principi van tractar de no fer cas, però a mesura que l'ofensa es va anar fent més greu, van lluitar violentament per repudiar-la. Per tant, va haver un gran alleugeriment quan, en comptes de dir que la seva mare no la volia deixar viure, va començar a afirmar que la seva mare havia matat a un nen. Llavors, tot se li podia perdonar. La seva mare deia: “La pobra Julie estava malalta. Sempre vaig tractar de fer tot el possible per a ser una bona mare per a ella.”

Aquestes tres etapes (bondat, maldat, bogeria) en l'evolució de la idea de psicosi en membres d'una família ocorren molt comunament. L’exposició de Laing està expressada predominantment amb les paraules de la mare, i hi ha diferents fases:

FASE I: Una nena normal i bona

Julie mai va ser una criatura exigent. Li van deixar de donar el pit sense dificultats. La seva mare no va haver d'ocupar-se molt per ella a partir del dia que va deixar d'usar bolquers. Mai va ser  un “problema”. Sempre va fer el que se li deia.

Ara bé, aquesta és la descripció d'una criatura que en certa forma mai va arribar a estar viva: una nena realment viva és exigent, és un problema, i de cap manera fa sempre el que se li diu.

Considerem cadascuna de les declaracions anteriors de la mare successivament:

1. Julie mai va ser una nena exigent. 

Mai no va xuclar vigorosament, ni es va acabar una ampolla; no va augmentar de pes molt ràpidament. Mai va desitjar res, però va sentir que mai estava satisfeta. S'irritava contínuament, semblava famolenca, i, no obstant això, quan se li oferia l'ampolla xuclava desganadament i no es satisfeia.

La mare no s'alarmava perquè Julie no plorés “exigentment”, ni buidés l'ampolla. Ella no entenia que el fet  que Julie no ho fes, significava una nefasta fallada de les tendències instintives bàsiques orals. La mare simplement ho considerava com a prova de “bondat”.

Arribats a aquest punt, caldria recordar la fase oral de Freud, per la qual explicava que el plaer sexual es produïa per la boca i els llavis. Era durant aquest període que coincidien l’ instint sexual amb el d’autoconservació, perquè el fet de xuclar serveix per satisfer la gana en mamar. 

 D’alta banda, la germana de Julie havia estat una criatura exigent. No obstant això, va ser precisament el fet que Julie, en comptes de mostrar alguna gratitud per tot el que s'havia fet per ella, comencés a acusar a la seva mare que mai l'havia deixat viure. La combinació del fracàs gairebé total de la criatura, pel que fa a arribar a satisfacció auto-instintiva, amb el fet que la mare no s'adonés d'això, poden assenyalar-se com un dels temes recurrents en els primers començaments de la relació de la mare amb el nen esquizofrènic.

2. Se li va deixar de donar el pit sense dificultat.

Ara bé, si com hem inferit, aquesta noia en els primers mesos no estava arribant a l'autonomia, que és el requisit previ de la capacitat de fer el que un vol, de tenir opinions pròpies, no és sorprenent que al parer se li hagi deixat de donar el pit sense dificultat, encara que equivocadament es consideri aquest fet com que el nadó estigui renunciant a alguna cosa que mai va tenir.

La seva mare va dir que va ser precoç per a caminar (poc després de complir un any). Els mobles havien de col·locar-se d'una manera especial perquè Julie tenia molta por a les cadires que s'interposaven entre ella i la seva mare. La seva mare va interpretar això com a prova del molt que la seva filla l'havia estimat sempre. Fins que va tenir tres o quatre anys d'edat, gairebé es tornava boja quan perdia de vista  la seva mare per un moment.

Si un individu necessita a altre per a ser ell mateix, això pressuposa un fracàs ple pel que fa a arribar a l'autonomia, és a dir, es llança a la vida des d'una posició ontològica bàsicament insegura.

Podríem interpretar aquesta afirmació, en paraules de Sartre, com que Julie s’havia posicionat com a objecte envers la seva mare des de ben petita.

3. Va ser neta des del moment que se li van llevar els bolquers als quinze mesos d'edat. 

Podem assenyalar que no és inusual trobar en els esquizofrènics un desenvolupament precoç del domini corporal. Molt sovint els pares dels esquizofrènics conten com d’orgullosos estaven del seu nen pel precoç que va ser per a gatejar, caminar, dominar el funcionament dels intestins i de la bufeta, parlar, deixar de plorar i així successivament. La qüestió és saber si el nen sent que les seves pròpies accions són generades, no des de dintre d' ell mateix, sinó des de dintre de la mare.

4. Sempre va fer el que se li deia.

Sobre dir la veritat o mentir, hi ha bones raons per a ser obedient, però l'ésser incapaç de ser desobedient no és una de les millors raons.

5. Mai va ser un problema. 

És clar ara que, a partir del moment que va sortir dels primers mesos de la seva vida, Julie va mancar d'autonomia. Sempre necessitava d’altres, els subjectes, per tal de viure, degut a la seva condició d’objecte.

Assenyalem anteriorment com l'odi s'expressa solament en i a través del consentiment, precisament, del sistema del fals-jo. 

Aquesta afirmació coincideix amb el pensament de Sartre quant a que l’odi implica una resignació fonamental
.
 La seva mare elogiava la seva obediència, però Julie va començar a dur a tal extrem aquesta obediència que es va tornar “intolerable”. De tal manera, quan tenia uns deu anys se li va ocórrer que havia de dir-se-li tot el que anava a ocórrer en el transcurs del dia. Si la seva mare es negava a portar a terme aquest ritual, la nena començava a plorar. La seva mare havia de comprar-li les robes, i la nena no va mostrar iniciativa per fer amigues. Mai prenia una decisió.

FASE II: La fase “dolenta” 

Al voltant dels quinze anys es va tornar “dolenta”. La seva mare va començar a constrènyer-la que sortís més, que fes amistats. La pacient es va negar “obstinadament”. Seguia jugant amb una nina, el que, segons la seva mare, ja no era propi de la seva edat.

En anys recents, s'ha introduït el concepte d'una mare “esquizofrenogènica”.

Existeixen algunes maneres de ser mare que impedeixen més que faciliten o “reforcen” qualsevol tendència innata genèticament determinada que pugui haver en el nen a arribar a les etapes primàries de desenvolupament de la seguretat ontològica. No solament la mare, sinó també tota la família pot impedir, més que facilitar, el desenvolupament de la capacitat del nen per a participar en un món compartit real, quant a jo-amb-un altre.

La tesi d'aquest estudi és que l'esquizofrènia és un possible resultat d'una dificultat fora del que és comú en ser una persona sencera amb l'altre, i el de no compartir la manera del sentit comú (és a dir, el sentit comunal)               d' experimentar-se a un mateix en el món. El món del nen, com el de l'adult, és “una unitat del donat i l'ideat” (Hegel) una unitat, per al nen, del que és mediatitzat per a ell pels pares, la mare en primer lloc, i del que infereix d'això. La mare i el pare simplifiquen enormement el món per al nen petit i, a mesura que es desenvolupa la seva capacitat d'entendre, de donar forma al caos, és conduït a un “món factible”.

Segons Hegel l’esperit, mitjançant la llibertat creadora de l’home o, el que és el mateix, el seu esperit subjectiu, es fa objecte en les institucions humanes i en la seva història o esperit objectiu i, finalment, pren consciència    d’ ell mateix i de tot el procés que ha seguit (esperit absolut). L’esperit subjectiu s’identifica amb l’individu com a pensament i consciència d’ ell mateix. L’esperit objectiu és el pas de la llibertat i la subjectivitat a la perspectiva col·lectiva. L’esperit absolut és el moment de la realització final de l’esperit, ja que assoleix la seva plenitud en el pensament d’ ell mateix, és la superació del moment subjectiu i de l’objectiu.

Aquest donar forma al caos recorda al Mite del Demiürg platònic, pel qual, el Demiürg, en aquest cas el nen,  treballa sobre la massa caòtica,que correspondria amb el món real del nen, introduint-hi l’ordre i l’harmonia pròpies del món de les Idees. El Demiürg platònic introdueix en les coses una finalitat que les porta a buscar el seu propi desenvolupament, assolir la seva màxima plenitud.

Però, què ocorre quan l'esquema de coses de la mare o de la família no coincideix amb el que el nen pot viure i amb allò en el que pot respirar? El nen ha de desenvolupar llavors la seva pròpia visió penetrant i a de ser capaç de viure conforme a aquesta –com  William Blake va aconseguir fer-lo, com Rimbaud va 
aconseguir expressar, però no viure- o sinó s'ha de tornar boig. 
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Dels primers vincles amorosos amb la mare treu el nen els començaments d'un ésser-per-a-si-mateix. En i a través d'aquests llaços, la mare “mediatitza” el món per al nen en primer lloc. El món que se li dóna pot ser un món en el qual aconsegueixi estar; això és possible, per contra, que el que se li doni simplement no sigui factible per a ell de moment. No obstant això, a pesar de la importància del primer any de vida, la naturalesa del medi en que el nen ha d'existir al llarg de la seva infància, infantesa i adolescència, pot tenir encara una gran influència, d'una o d'altra manera. En aquestes etapes subsegüents on el pare i altres adults tinguin significació per a ell, poden ocupar un paper decisiu en la vida del nen, ja sigui en relació directa amb el nen o, indirectament, a través dels efectes en la mare.
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Afirma Laing, a Las cosas de la vida, que el nostre sistema genètic dirigeix el nostre sistema de respostes enfront d'E
 . Tant si som una com milers de milions de cèl·lules, haurà molts tipus d'Es en totes les etapes de la nostra vida, però bàsicament seran tots més o menys favorables o contraris a un mateix.

L'ambient queda gravat des del principi de la vida: a partir de la primera cèl·lula. El que passa en la primera o segona de les nostres cèl·lules pot reflectir-se a través de les successives generacions dels nostres primers pares cel·lulars. Aquesta primera cèl·lula duu amb si tots els registres “genètics”.

La nostra primera experiència d'aquest univers es dóna dintre d'un coll uterí en el cos d'una dona.

Quants naixements són realment desitjats? Quants de nosaltres som desitjats només en el moment de l’embaràs, però no abans de realitzar el coit? En preguntar  a algunes dones, em van respondre que, d'un 50 a un 98 per cent dels casos, no havien desitjat els seus fills.

Quantes dones no queden mai embarassades? Quantes avorten espontàniament? Quants avortaments són provocats? Quants avortaments són fallits? Quants parts són difícils?

Algun E pot influir-nos de tal manera que, com més gran sigui aquesta influència, menys la percebem; per exemple, un entorn tòxic pot fer-nos insensibles a la seva toxicitat.

Laing planteja una pregunta referent a si  estem re-creant al voltant nostre un entorn artificial que a poc a poc va fent-nos inconscients de les seves característiques nocives; és a dir, un entorn subletal nociu anestesiant.

El nostre medi ambient pot matar-nos de diferents maneres. Podem disposar o inventar instruments per a detectar algunes d'elles que, d'una altra manera, no percebríem directament.

Aquestes consideracions ens indiquen que potser seria millor pensar en famílies esquizofrenogèniques, i no, amb massa exclusivitat, en mares esquizofrenogèniques. Almenys, en fer-lo així, estimularia a obtenir més informes sobre la dinàmica de la constel·lació de la família en el seu conjunt, en comptes d'estudis de mares, de pares, de germans únics, sense referència suficient a tota la dinàmica de la família.

La germana de Julie, tres anys més gran que ella, era una dona casada i autoritària. Segons la seva mare, havia estat “difícil” des del naixement: exigent i “problema” sempre. La germana considerava a la mare com una persona més aviat dominant. Aquesta germana havia aconseguit aviat una posició autònoma integral.

El pare, a ulls de la seva mare, era “una bèstia sexual”. Segons el parer d' ell, la mare era freda i desamorada. Ell trobava satisfaccions sexuals en altres parts. El pare no tenia molt que explicar perquè “s'havia apartat emocionalment” de la família abans que naixés Julie.
La germana va contar dos incidents: el primer va ocórrer quan Julie tenia catorze o quinze anys d'edat. La seva mare ho va mencionar per dir que una cosa horrible havia succeït entre Julie i el seu espòs, però que mai havia descobert el que era. Julie li va explicar a la seva germana que el seu pare l'havia dut a una casella telefònica i que havia escoltat una “horrible” conversa entre ell i la seva amant.
No obstant això, la filla major es va mostrar neutral i Julie, pel que sembla, mai va poder coludir-se obertament amb la seva mare contra el seu pare, simplement es va apartar d’ ell.  La germana major veia faltes en ambdues parts, però,  s’esforçava per ser raonable i equilibrada, i per no posar-se més d'un costat que d'un altre. Però si tenia que fer-lo, es posava del costat de la mare contra el pare, i del costat de la mare contra Julie.

En la seva psicosi, Julie s’anomenava a si mateixa senyora Taylor (sastre). Quan se li preguntava que voli dir això, responia que l’havia feta un sastre. Deia d’ ella mateixa que era una noia feta a mida: va ser feta, alimentada, vestida i feta a mida.  Tals declaracions són psicòtiques, no perquè no puguin ser “veritables”, sinó perquè són críptiques:difícils d'entendre sense que el pacient ens les desxifri.

Per a Laing, el que va  d'haver estat el factor més esquizofrenogènic en aquell temps no va ser simplement l'atac de Julie a la seva mare, ni tampoc el contraatac de la seva mare, sinó que  no hagués existit en el món de Julie ningú que pogués o volgués veure cap sentit al punt de vista, tant si tenia raó com si estava equivocada. Per  ser capaç de respirar, Julie sentia que la seva mare havia d'admetre que podia haver estat equivocada en algunes coses, que podia haver comès errors, que havia un sentit en el qual el que la seva filla deia podia ser veritat i tenir pes. Només el seu pare, de manera curiosa, la tractava com una persona responsable. Mai va admetre que estigués boja, per a ell era una perversa.

A ell no el va enganyar el seu joc. Era l'únic de la família que no la compadia: l'havia sacsejat i pessigat i li havia torçat el braç perquè “es deixés d'històries”. 

El mateix Laing, en alta obra titulada La política de la experiencia parla de la família i l’entorn del pacient esquizofrènic, dient el següent:

“S'han realitzat molts estudis dels factors socials en relació amb l'esquizofrènia. En ells s'observen intents de descobrir si l'esquizofrènia és més o menys freqüent en un o altre grup ètnic, classe social, sexe, ordre dintre de la família, etc. Sovint la conclusió de tals estudis ha estat que aquests factors no juguen un paper important en la “etiologia” de l'esquizofrènia. Així queda resolt aquest punt, ja que a més, tals estudis no s'acosten prou a la situació significativa. Si la policia vol determinar si un home ha mort per causes naturals, si s'ha suïcidat o ha estat assassinat, no es basa en l'estadística ni en les formes de major incidència, sinó que investiga les circumstàncies que acompanyen a cada cas en concret. Cada investigació és un projecte original d'indagació, que només acaba quan s'han reunit les evidències suficients per a poder respondre a les qüestions més importants.

Només en els últims deu anys s'ha estudiat en tots els seus aspectes l'entorn interpersonal immediat dels “esquizofrènics”. Aquest treball va ser promogut, en primer lloc, per psicoterapeutes que suposaven que, si els seus pacients estaven pertorbats, les seves famílies eren sovint, pertorbadores. No obstant això, els psicoterapeutes es veien obligats, a causa dels seus mètodes, a no estudiar directament les famílies. Al principi, l'atenció es va centrar en les mares (que són sempre les que carreguen amb totes les culpes) i es va postular l'existència d'una mare “esquizofrenogènica” que originaria pertorbacions en el fill.

A continuació, es va fixar l'atenció en els marits d'aquestes dones infelices; més tard, en les interaccions parentals i en les de pares-fill (més que en cada persona de la família per separat); després, en el grup de família nuclear de pares i fills; i, finalment, en tota la xarxa de persones significatives en i al voltant de la família, incloent als avis dels pacients. En el moment que van començar les nostres investigacions, s'havia arribat a un gran avanç teòric i metodològic.

Es va postular una hipòtesi de “doble unió”, el principal arquitecte de la qual va ser l'antropòleg Gregory Bateson. Aquesta teoria va ser publicada per primera vegada en 1956.
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Tots els estudis de les famílies dels esquizofrènics realitzats en Palo Alto, a Califòrnia, en la Universitat de Yale, en l' Institut Psiquiàtric de Pensilvània i en l' Institut Nacional de Salut Mental, entre altres llocs, han demostrat que la persona, així diagnosticada, forma part d'una àmplia xarxa de pautes de comunicació extremadament pertorbades i pertorbadores. Que jo sàpiga, en cap d'aquests llocs s'ha estudiat a cap esquizofrènic les pautes de comunicació dels quals no fossin un reflex o una reacció, de les pautes pertorbades i pertorbadores característiques de la seva família. Això concorda també amb les nostres investigacions.

En més de cent casos en els quals hem estudiat les circumstàncies reals entorn al fet social, quan una persona és considerada esquizofrènica, vam observar que, sense cap excepció, l'experiència i la conducta denominades esquizofrèniques no són més que una estratègia especial inventada per la persona per a poder viure en una situació insuportable. En tals circumstàncies, la persona arriba a tenir la sensació que es troba en una posició insostenible. No pot fer cap moviment, ni tan sols pot quedar-se quiet, sense que se li acorrali amb constrenyiments i exigències contradictòries i paradoxals, amb sacsejades i empentes, tant interns, procedents d' ell mateix, com externs, procedents dels qui li envolten. Es troba com si estigués en posició d’“escacs i mat”.

Sabem que la bioquímica de la persona és altament sensible a les circumstàncies socials. Podem esperar, a priori, que una situació de “escacs i mat” ocasioni una resposta bioquímica que, al seu torn, faciliti o inhibeixi cert tipus d'experiència i comportament.” 

FASE III: Boja

L'acusació fonamental de Julie era que la seva mare estava tractant de matar-la.

Julie va tenir una nina. L’anomenava Julie Doll (Julie nina). La seva mare va començar a insistir cada vegada més que deixés de jugar amb aquesta nina, perquè ja era una noia gran. Un dia la nina va desaparèixer. Mai es va saber si Julie l'havia llençat o si la seva mare l'havia amagat. Julie va acusar a la seva mare. I aquesta va negar haver fet cap cosa a  la nina.

Laing, respecte aquest incident, explica: 

“Em sembla molt probable que, en aquesta etapa, per a  Julie la seva “mare” fos ja més un destructor arquetip que la seva mare real. Quan Julie va dir que la seva “mare” havia matat la nina és molt possible que ho fes “ella”, és a dir, que la seva mare “interna” ho hagués fet. Sigui com fos, l'acció va ser de fet catastròfica; doncs Julie estava evidentment molt identificada amb la nina. Veurem més endavant que en la seva psicosi la mare “dolenta” actuava i parlava considerablement a través d' ella. Si la nina hagués estat destruïda per la seva mare real 
 aquesta ho hagués admès, l'esdeveniment podria haver estat menys catastròfic. El poc seny que quedava en Julie en aquesta etapa depenia de la possibilitat de poder carregar alguna cosa dolenta en la seva mare real. La impossibilitat de fer-lo de manera entenimentada, va ser un dels factors que va contribuir a una psicosi esquizofrènica.”

El fantasma d’un jardí de males herbes.

Laing segueix explicant el cas de Julie i diu que l'esquizofrènia consisteix en una divisió molecular. De vegades, semblava que meravellosament es reunien les parts de l’ ésser de Julie  i llavors mostrava de manera molt patètica que s'adonava de la seva desgràcia. Però tenia horror a aquests moments d'integració per diverses raons, entre d’altres, perquè havia de suportar en ells una aguda angoixa; i perquè el procés de desintegració semblava ser recordat i temut com una experiència tan horrible que trobava refugi en la no-integració, en la irrealitat i en l'estat de mort.

L'ésser de Julie, quan a esquizofrènica crònica, estava caracteritzat, doncs, per una manca d'unitat i per una divisió en el que podria anomenar-se de diverses maneres “jocs de peces” parcials, complexos sistemes parcials o “objectes interns”. Cadascun d'aquests sistemes parcials posseïa trets recognoscibles i maneres distintives pròpies. Atenent a aquests postulats, molts trets de la seva conducta es tornen explicables.

En Julie, si en parlar a Laing un sistema estava “parlant”, no semblava existir dintre d' ella una unitat total gràcies a la qual “ella”, quan a persona unificada,  pogués adonar-se del que aquest sistema estava dient o fent.

En la mesura en que a l'adonar-se reflexiu no existia, la memòria, de la qual sembla ser un requisit previ l'adonar-se reflexiu, era molt fragmentaria. Tota la seva vida semblava ser contemporània. La inexistència d'una experiència total del seu ésser quan conjunt o tot significava que mancava de l'experiència unificada en la qual basar una clara idea de la “frontera” del seu ésser.

William Blake, en la seva descripció d'estats dividits de l'ésser, en els seus Libros proféticos, parla d'una tendència a convertir-se en el que un percep.

En Julie tota percepció semblava amenaçar de confusió amb l'objecte.
 Emprava gran part del seu temps exercitant-se a si mateixa amb aquesta dificultat:  “això és pluja, podria ser la pluja”; “aquesta paret, podria ser aquesta paret. Per a una noia és terrible ser una paret”.

Tota percepció semblava amenaçar de fusió o barreja i, tot sentiment de ser percebut per un altre, l'amenaçava de manera semblant. Això vol dir que estava vivint en un món de constant persecució.

Estimar era, per tant, molt perillós. Estimar era igual a ser com, a ser el mateix que. Si m’estima és com jo, és jo.

Per tant l’amor pot captivar la “consciència”. L’amant vol ser el “món sencer” per al ser que estima, i això significa que es col·loca del costat del “món”: és objecte i accepta ser-ho. Però, per altra banda, vol ser l’objecte en el qual la llibertat aliena accepti perdre’s, l’objecte en el qual l’altre accepti trobar, com la seva facticitat segona, el seu ésser i la seva raó de ser, l’objecte límit de transcendència. Però, si l’altra l’estima, l’amant  es converteix en el que no pot ser transcendit, el que significa que és el fi absolut. Així que es tranquil·litza; no està transit de finitud per la mirada de l’altre; l’altre no fixa el seu ésser simplement en el que és...

Quan Julie copiava o imitava al metge, solia esperar just càstig per la seva part per “sortir” amb un tros d’ ell que ella pensava que l'havia robat.

Aquests diversos sistemes parcials podien ser identificats, almenys fins a cert punt:

1) Per exemple, existia el manaire peremptori que sempre li estava donant ordres. És evident que aquesta figura manaire dintre d' ella era durant gran part de temps “el cap”. “Ella” no apreciava molt a Julie, “ella” no creia que Julie arribés a sanar, ni tampoc que valia prou com per a millorar. Seria adequat anomenar a aquest sistema parcial, gairebé-autònom, una “dolenta mare interna”.

D’aquesta divisió, es pot apreciar l’existència d’un subjecte i un objecte dintre la mateixa persona: “el cap” actuava com a subjecte envers Julie pròpiament dita, que actuava com a objecte davant seu.

2) Altres dos sistemes parcials podien identificar-se fàcilment. Un ocupava el paper d'advocat defensor d' ella davant el metge, i de protector o amortidor contra la persecució. “Ella” freqüentment es referia a Julie anomenant-la la seva germaneta. Fenomenològicament, per tant, podem designar a aquest sistema amb el nom de “la seva germana bona”.

3) El tercer sistema parcial era una noia totalment bona, complaent, conciliadora: un sistema molt semblant al sistema del fals-jo.

4) Finalment, havia períodes de seny precari en els quals parlava amb un to patèticament espantat, tot just audible, però que  semblava que estava parlant en “la seva pròpia persona” més que en qualsevol altre moment.

Ara considerarem aquests diversos sistemes operant junts. Els exemples il·lustren les seves expressions més coherents:

Julie afirmava el següent:

 “He nascut sota un sol negre. No he nascut, estic aixafada. No és una d'aquestes coses a les quals un es sobreposa així com si res. Ja no tinc mare, està asfixiada. Ella no era una mare. Sóc melindrosa amb qui tinc per una mare. Detingui-la. Detingui-la. M'està matant i m'està tallant la llengua. Sóc podrida, immunda. Sóc perversa. Sóc temps malgastat.”

Ara, a la llum de l'anàlisi anterior, s’oferirà la següent interpretació del que estava ocorrent:

Comença a parlar al metge en la seva pròpia persona per a elevar contra la seva mare les mateixes acusacions que ha estat fent durant anys, però de manera particularment clara i lúcida. El “sol negre” (sol Níger) sembla ser el símbol de la seva mare destructora. Les primeres sis frases estan expressades entenimentadament. De sobte sembla estar subjecta a algun atac aterridor, probablement de la seva mare dolenta. Dirigint-se al metge breument de nou, exclama “m'està matant”.

Julie segueix dient el següent:

“Sí, és la meva consciència que m'està matant. He tingut por a la meva mare tota la vida i sempre l'hi tindré.”

 La seva dolenta consciència era una mare dolenta perseguidora. Aquest fet pot haver estat un dels elements esquizofrenogènics de la seva vida que no ha pogut aconseguir que la seva mare real, en un sentit real, acceptés la seva necessitat de projectar part de la seva dolenta consciència en ella. És a dir, que la seva mare realment acceptés que les acusacions de Julie tenien alguna validesa, i de tal manera, al permetre-li veure algunes imperfeccions en la seva mare, hauria suprimit part de la persecució interna provinent de “la seva consciència”.

 L'antiga i molt sinistra imatge del sol negre va sorgir molt independent de qualsevol lectura. Julie havia deixat l'escola als catorze anys, havia llegit molt poc i no era especialment intel·ligent.

Insistia sempre que la seva mare mai l'havia estimat i que l'havia aixafat de manera monstruosa en comptes de donar-li el naixement normalment. La seva mare havia “volgut i no volgut” un fill. Ella era “un sol occidental” (an occidental sun) és a dir, un fill accidental (an accidental son).

Mancava totalment de valor i de propòsit. No podia creure en la possibilitat de l'amor enlloc.

Ella no és més que una d'aquestes noies que viuen en el món. Tot el món pretén estimar-la i no l’estima. 

No obstant això, com vam veure en les declaracions anteriors, s'apreciava a si mateixa, encara que només d'una manera fantasma. Havia una creença que havia una mica de gran valor profundament perdut o enterrat dintre d' ella, que ni ella ni ningú havia desenterrat encara (per psicòtica que fos aquesta creença, era una forma de fe en que havia una mica de gran valor en ella). Si qualsevol aprofundia prou en les profunditats de la negra terra descobriria “el brillant or”, o si baixava prou en les profunditats del mar hauria de descobrir “la perla en el fons del mar”.

4.- Actualitat de la temàtica.

No només ens interessa la opinió dels grans pensadors i les relacions que podem traçar entre uns i altres, sinó que també ens interessa moltíssim allò que més fàcilment s’oblida: la situació en que es troben els malalts actualment, la part més humana de la malaltia. És per això que hem creat un apartat on analitzem l’evolució que ha sofert la forma de tractar els malalts des dels temps de la Stultifera Navis fins ara . Parlarem també d’alguns articles que hem trobat a la premsa i d’algunes pel·lícules relacionades, des del nostre punt de vista, amb l’esquizofrènia.

4.1. Stultifera Navis.

En aquest apartat, el que volem és mostrar el tractament que han rebut els malalts en temps remots i d’aquesta manera, poder reflectir l’evolució que ha sofert el comportament de la societat enfront els malalts. Com hem dit anteriorment, la Stultifera Navis és la informació més antiga que hem trobat, i abasta del segle XV al segle XVII, anys en els quals es produeix el moviment anomenat Renaixement.

La Stultifera Navis, la nau dels bojos, és un objecte nou que apareix en el món del Renaixement. Es tracta d’un vaixell que navega pels rius de Renania94 i els canals flamencs. Els bojos romanen en el vaixell a la deriva, expulsats de les ciutats. Són distribuïts en l’espai temorós de l’aigua (símbol de purificació).

La figura del boig és important al segle XV: és amenaçador i ridícul, mostra un món sense raó i la petitesa humana, recorda el tema de la mort  i mostra als humans una al·legoria del seu final segur. La demència és un senyal que indica que el final del món és prop. El boig, en aquesta època, està vinculat a un saber fosc.

Aquesta concepció va canviant amb el temps: el boig comença a ser considerat, irònicament, com un món d’il·lusions, com una figura coneguda i menys temible. En aquest canvi és crucial l’espai de l’Hospital, ja que el boig és ara retingut entre les coses i el món, i tancat, al començament del segle XVII.
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4.2. Articles de premsa

Aquest apartat està destinat al conjunt d’articles que hem anat trobant a la premsa durant tot el treball i que nosaltres hem considerat d’interès. Són articles que reflecteixen el comportament actual de la societat enfront als malalts.

Extravagantes, EL PAÍS 

“La malaltia mental constitueix una de les principals causes de discapacitat: les idees delirants, les al·lucinacions, el llenguatge desorganitzat, incoherent o la abúlia entre moltes són les formes de relació amb el mitjà que tenen el 1% dels éssers del planeta.

 Encara avui, encara intervenint una Reforma psiquiàtrica, sembla que segueixen en aquella embarcació de dements desorientats, la stultífera navis. Després l'aparició de manicomis va mantenir durant anys la distribució rigorosa que la societat exigiria: retenir els bojos aïllats, aquesta cop intramurs. Estem en l'obligació de donar el seu lloc en el nostre món als afectats per trastorns mentals greus que en ocasions compleixen una edat i s'instal·len en ella per a sempre: desvalguts davant un codi que els és aliè, sense ser compresos i sense comprendre, manquen de la rellevància social que els donaria el certificat d'immunitat civil. Bastaria amb una habilitat per a fer de la seva bogeria una mercaderia rendible. 
Per la nostra banda, hem deduit que la medicina sigui gairebé l'únic llenguatge que compartim amb ells, restaurant d’aquesta manera vides que necessiten, a més de fàrmacs, mesures psicològiques i de rehabilitació social i laboral. La celebració del 2005 de la Salut Mental ve a advertir a la memòria comuna del que queda pendent després de la reforma, de la mateixa manera que la concessió del nobel en l'any 2000 a tres investigadors en neurociència per l'aportació dels seus treballs per al parkinson, la depressió o l'esquizofrènia va posar de manifest la necessitat d'incloure la salut mental entre les línies prioritàries d'investigació.

Però la química no ho és tot, aquest problema no pot resoldre'l només la psiquiatria; és precisa una xarxa de connexions de professionals d'ocupació, economia, serveis socials, educació i justícia. És necessària també tota una xarxa d'assistència diürna per a les persones amb malaltia mental que cobreixi tant la falta de temps dels familiars  com el descans dels cuidadors sotmesos a tal pressió que en ocasions presenten patologies relacionades amb l'atenció al pacient. La creació de centres de mitjana i llarga estada presenta el perill de la volta als manicomis tancats, l'antídot a aquest mal superat ha de ser la inversió en comunitats terapèutiques i cases llars a més de l'augment de les prestacions.

A la majoria ens pot arribar la desmemoria en qualsevol de les seves formes; i si a això afegim que tots, en una o altra mesura, patim l'ansietat que ens condueix a estats de depressió, de fòbies, bulímia, anorèxia o hipocondria, si entenem que <<tots som bons neuròtics>>, deixarem de creure que aquestes coses els passen a uns altres. Ningú no ens demana comptes del nostre desvari, i molt menys ens ha desplaçat a un carril paral·lel, com fem els entenimentats amb els extravagants, els dements, els rars.”

Igualdad pide que se destierren los estigmas de las enfermedades mentales, EL PAÍS 

“La Conselleria per a la Igualtat i Benestar Social pensa que els mites que envolten els problemes de salut mental són responsables del sentiment de vergonya de les persones afectades i que la recerca d'atenció sanitària i social sigui tan limitada.
L'objectiu és erradicar en totes les capes de la societat els falsos mites que estan associats a aquest col·lectiu. Associar l'esquizofrènia amb comportaments perillosos i violents, qualificar a les persones amb esquizofrènia com bojos, dements, psicòpates o pertorbats o la utilització de l'adjectiu esquizofrènic per a descriure situacions o com desqualificació o insult, són algunes de les creences errònies més esteses sobre la malaltia mental. <<Els prejudicis estan basats gairebé sempre en el desconeixement>>, va explicar la consellera Micaela Navarro.
Els estigmes produeixen discriminació social en els malalts mentals, a més d'afavorir el seu aïllament i disminuir la seva autoestima. 
En les jornades de debat va tenir lloc un debat que va transcórrer entorn de la necessitat que els malalts mentals han de ser atesos en la comunitat i en contextos normals, doncs ni l'hospital psiquiàtric ni la reclusió són la resposta apropiada.”

Estar loco no es una ganga, EL PAÍS 

“El boig és l’ésser més desvalgut d’aquest món, més inclòs que els nens, perquè comunament és adult i li resulta molt difícil valdre’s per sí mateix. El boig està desatès, i la vida en família és un sotsobre continu que només qui ho ha patit és capaç de calibrar. Però no hi ha diners per això, com no hi ha per a tot allò que resulta vital pels col·lectius més desfavorits.”

Aquest tres articles anteriors mostren el mal comportament de la societat enfront els individus amb problemes de salut mental ja que no es col·labora gaire amb aquests individus per ajudar-los a incorporar-se a la societat. També expliquen la poca informació que té la societat respecte aquestes malalties mentals, que normalment les relacionen amb comportaments perillosos, dolents i violents. Sobretot es sol tenir aquesta idea incorrecta de l’esquizofrènia, i la veritat és que les persones que pateixen una esquizofrènia rares vegades són perilloses. La gent sol emprar inadequadament la paraula esquizofrènia. 

Per últim, expliquen alguns mètodes que es comencen a utilitzar per ajudar a aquestes persones a adaptar-se a la societat i a les seves famílies a portar una vida millor. Aquests són mètodes diferents de la medicina, com ara una xarxa de connexions de professionals d'ocupació, economia, serveis socials, educació i justícia. Fins a 1950, molts pacients amb esquizofrènia passaven la major part de les seves vides ingressats en hospitals psiquiàtrics. Les coses han canviat molt des de llavors i, en l'actualitat, la majoria dels pacients són tractats fora dels hospitals, és a dir,  en la comunitat.
Un buen instrumento de ayuda, EL PAÍS 

 “Francisco Ortega, un dels responsables de l'àrea de Psiquiatria de l'Hospital Vírgen Macarena de Sevilla, duu anys introduint tractaments vinculats a les expressions artístiques des de 1974 i està convençut que la musicoteràpia pot ser un bon complement del tractament de l'esquizofrènia, com ell mateix diu: <<Perquè és una cosa de calaix, la música la portem a dins>>, <<Des de la Bíblia es ve parlant dels efectes de la música. Com en el cas en el qual David, amb la seva arpa, va sanar el rei Saül>>. El metge destaca la influència dels sons en la persona: <<Els tons aguts criden l'atenció. Els greus relaxen. I la freqüència d'aquests, també afecta als éssers humans>>.”
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El teatro de la libertad, EL PAÍS 

“El teatre proporciona confiança a un grup de pacients d'un hospital psiquiàtric penitenciari i precisament és aquesta confiança una de les raons per les quals els professionals del centre hospitalari han volgut utilitzar el teatre com tractament. <<Amb les actuacions, que realitzem des de fa vuit anys, varem veure que aquestes persones recuperaven la seva autoestima, se sentien capaces de memoritzar i treballar en grup>>, explica el director gerent del psiquiàtric penitenciari, José Vidal Carballo. 
El teatre, asseguren, és una de les fórmules més completes per a ajudar a aquestes persones. <<El 90% dels pacients pateix esquizofrènia paranoide, una malaltia que comporta trastorns cognitius, afectius, de relació interpersonal, psicomotrius i del llenguatge. Amb el teatre, tot això es millora: memòria, expressió dels sentiments, contacte amb altres persones, moviment i paraula>>.”

La riqueza de la diferencia , EL PAÍS 

“Arran d'un programa d’arteteràpia nascut en el taller de creativitat de l'àrea 11 de Salut Mental de Gandia, un col·lectiu integrat per persones afectades per malalties mentals acaba de publicar el llibre Sentiments. Una mirada a través de la imatge i la paraula, una visió sobre els seus temors, pensaments i aspiracions a través del llenguatge de la fotografia i l'escriptura. Expressions d'impotència, solitud, por a la mort, al rebuig, però també d'il·lusió, superació i valors com l'amistat. El llibre llança un missatge contra la discriminació i pretén ser un mitjà per a trencar motlles i prejudicis.
El taller estava dirigit a persones amb problemes d'esquizofrènia i disfuncions bipolars. Van optar per combinar activitats tradicionals (tallers ocupacionals i treballs en grup) amb musicoteràpia i arteteràpia (expressió corporal, reciclatge, manualitats…l’arteteràpia va començar a aplicar-se a França).

Des que es va iniciar el taller d’arteteràpia les sorpreses sobre l'avanç i la superació dels temors del grup ha estat contínua. La introducció en les activitats de la fotografia va suposar un canvi d'actitud en el grup i els va descobrir una nova forma d'expressió. El curs va acabar amb una exposició a Gandia i un reconeixement públic al seu treball, la qual cosa els va fer veure que l'art es valora per l'obra i no per la situació personal de l'artista. Després va sorgir la idea de combinar fotografia i text donant-li vida al lliuro Sentiments. Gràcies al taller varis dels assistents han aconseguit integrar-se de nou en la vida laboral.”
Aquests tres articles els varem  trobar molt interessants, ja que parlen de unes maneres molt curioses d’ajudar als malalts mentals. 

El primer article diu que la musicoteràpia és una bona forma de tractar l’esquizofrènia, ja que es coneixen els efectes curatius de la música sobre l’ésser humà des de fa molt de temps. La musicoteràpia és l'ús de la música per a millorar el funcionament físic, psicològic, intel·lectual o social de persones que tenen problemes de salut o educatius. Actualment, la música s'empra amb bases científiques per a assolir canvis físics, emocionals i de conducta en les persones, tant nens com adults i persones de la tercera edat per a millorar els símptomes i seqüeles d'alguns patiments i sobretot per a millorar la qualitat de vida de totes les persones.

El segon article parla del teatre com mètode que proporciona la recuperació de l’autoestima i la confiança dels individus amb problemes de salut mental. Els ajuda a ser capaços de memoritzar, treballar en grup, expressar sentiments, moure’s i parlar. Això és de gran ajuda pels pacients que pateixen esquizofrènia paranoide, ja que aquesta malaltia comporta trastorns cognitius, afectius, de relació interpersonal, psicomotrius i del llenguatge.

Finalment, el tercer article esmenta la musicoteràpia, explicada anteriorment, i l’arteteràpia. L’arteteràpia és un bon mètode per ajudar a les persones amb esquizofrènia i disfuncions bipolars a expressar-se, comunicar-se, relacionar-se... Es tracta de la utilització de tècniques artístiques, per a l'acte-coneixement, el desenvolupament personal, la millora de la salut i la qualitat de vida. La Psicologia Humanista considera que l'ésser humà sa és aquell que desenvolupa tot el seu potencial, la qual cosa inclou la creativitat. Mitjançant l'ús de materials artístics: modelatge, pintura, veu, moviment, màscares, fotografia, ... sense necessitat d'experiència prèvia, ni llargs aprenentatges tècnics. L’arteteràpia posa l'èmfasi en l'escolta interior, l'atenció i l'espontaneïtat. 

Genética y esquizofrenia, EL PAÍS 

“Segons un estudi dirigit pel doctor Rafael Tabarés de la Universitat de València (que ha obtingut el Premi Aristòtil d'Investigació), més del 15% dels malalts esquizofrènics i del 9% dels pacients amb trastorns bipolars sofreixen alteracions en dos gens. Les alteracions afecten als gens LIS1 i PAFR, que intervenen en els processos de migració neuronal durant el desenvolupament general dels mamífers i que es troben en els cromosomes 1 i 17.

L'origen de l'esquizofrènia i el trastorn bipolar no es coneix, però hi ha evidències que tenen una forta càrrega genètica. <<Des de fa anys s'han realitzat estudis familiars amb bessons malalts. S'ha comprovat com els fills de pares malalts o els familiars de primer grau de malalts presenten una major probabilitat de patir aquesta malaltia que la població general sense aquests antecedents familiars de malalties psicòtiques>>, va assenyalar el professor Rafael Tabarés. <<Sabem que aquestes malalties mentals presenten una genètica complexa amb múltiples gens implicats>> encara que <<no es pot pensar que l'origen sigui només genètic>>.”

Aquest article explica com el doctor Rafael Tabarés ha dirigit un estudi en el qual bona part dels malalts esquizofrènics i dels pacients amb trastorns bipolars sofreixen alteracions en dos gens. També explica que durant molt de temps s’ha comprovat com els fills de pares malalts  o els familiars de primer grau de malalts presenten una major probabilitat de patir aquesta malaltia.

Fins al moment ningú sap amb seguretat quina és la causa de l'esquizofrènia. No obstant això, aproximadament una de cada deu persones amb esquizofrènia té algun parent que també presenta la malaltia. Aquesta freqüència és molt major que la present en la població general, on el risc afecta a un de cada cent individus. És probable que l'esquizofrènia sigui deguda a l'herència (als gens). Es creu que l'herència explica prop de la meitat dels casos d'aquesta malaltia, però els gens, o la combinació de gens, responsables encara, no han estat identificats.

La esquizofrenia, principal dolencia de los enfermos mentales sin hogar, EL PAÍS 

“Els anomenats sense sostre són persones sense llar que viuen en el carrer i pràcticament sense vincles socials i afectius; la solitud, la misèria, la falta d'higiene i el fred són, en molts casos, els seus únics companys. Aquest tipus de situació vital és un important factor de risc per a nombroses patologies psiquiàtriques, segons van coincidir experts de tota Espanya reunits en les II Jornades de Exclusió Social, organitzades en l'hospital Clínic San Carlos, de Madrid, per la Oficina de Coordinación de Salud Mental del Servicio Madrileño de Salud i la Agencia Laín Entralgo.

El 67% dels malalts mentals sense llar ni ocupació són barons que estan entorn dels 50 anys i, a més, el 40% d'ells presenten un consum desmesurat d'alcohol i altres substàncies tòxiques, en virtut de les dades obtingudes pel programa de Atención Psiquiátrica de Enfermos Mentales de la Comunidad de Madrid. El 63% són espanyols i el 37% estrangers. El 52,7% són diagnosticats d'esquizofrènia, el 13,6% de etilisme i el 11% de trastorns de la personalitat.”

Aquest article l’hem inclòs al treball perquè és bastant sorprenent. L’article comenta que les persones sense llar que viuen en el carrer tenen un important factor de risc per a nombroses patologies psiquiàtriques, esquizofrènia, etilisme i trastorns de personalitat, a causa del consum desmesurat d’alcohol i substàncies tòxiques. En ocasions, es pensa que el consum de drogues del tipus èxtasi, LSD, amfetamines i marihuana (hashish, grifa, xocolata) dóna lloc a l'esquizofrènia. Sembla ser que el fumar marihuana fa que la situació empitjori en aquells pacients que ja sofrien la malaltia. Aquestes afirmacions no estan certament demostrades.

La perspectiva per al futur de les persones amb esquizofrènia ha millorat en els últims vint-i-cinc anys. Tot i que encara no s'ha descobert una teràpia totalment efectiva, és important recordar que molts pacients milloren els suficient com per a mantenir una vida independent i satisfactòria. En la mesura que aprenguem més sobre les causes i dels tractaments, podrem ajudar que més pacients obtinguin assoliments positius.
4.3. Pel·lícules.

Hem decidit posar aquest apartat, ja que el cinema reflecteix, en certa manera, la societat del moment. Exposarem a continuació les pel·lícules que hem pogut relacionar:

- Abre los ojos, de Alejandro Amenábar:

Cèsar és un jove de vint-i-cinc anys, futur posseïdor d’una gran fortuna, d’aspecte físic molt agradable, de bastant èxit entre les dones i una persona a qui la vida li somriu. Un dia una noia, Núria, obsessionada de forma malaltissa amb ell, aconsegueix que pugi en el seu cotxe per, suposadament, portar-lo a casa, però en el camí es llença per un barranc. El resultat és la mort d’ ella i la desfiguració facial d’en Cèsar. 
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A partir d’aquest moment, la seva vida fa un gir brutal, ja que els cirurgians són incapaços de reconstruir la seva cara i els seus amics ja no tenen la mateixa actitud envers ell. Degut  això, amargat i sense esperança, s’emborratxa i acaba dormint tirat al carrer. No obstant això, el dia següent tot comença a millorar sense raó aparent: Sofia s’enamora d’ ell, els metges asseguren poder tornar-li el seu antic aspecte, etc.

Les coses milloren, però una nit Sofia desapareix i Núria torna assegurant ser Sofia. Cèsar es dirigeix a la policia per explicar-los la situació, però les autoritats diuen que és ell qui està confós, ja que res d’això no ha tingut lloc.

Degut a això, Cèsar, desesperat, arriba a dubtar de la seva pròpia cordura i considera la possibilitat que tots estiguin conspirant contra ell i, fins i tot, arriba a creure que tot això no és més que un mal son.

Abre los ojos parla sobre l’alienació, sobre el que sabem de tot allò que ens envolta, sobre les diferents formes en les que es pot percebre una mateixa realitat. Tot el que succeeix a la pel·lícula està sempre en la ment de Cèsar que, a sobre, està reclòs en un psiquiàtric penitenciari.


La incapacitat de diferenciar la vigília del somni que Cèsar pateix es pot relacionar amb el dubte metòdic de René Des Cartes, personatge que també arriba a pensar que potser la seva vida no és més que un somni i això li dificulta considerablement la tasca de descobrir tot allò del que no es pot dubtar: la seva veritable existència.


- El show de Truman, de Peter Weir.


Truman (nom composat per un joc de paraules en anglès, True significa “real” o “veritable” i man significa “home”) creix com la única persona del poble Seaheaven (Cel del Mar) que desconeix que viu dins d’una realitat construïda per l’entreteniment dels que són a l’exterior.


Tota la seva vida està controlada i tot hauria anat bé si no s’hagués enamorat d’una actriu extra anomenada Lauren, que intentava desvelar-li la veritat,i si no s’hagués trobat amb un home al carrer a qui va reconèixer com el seu pare, mort fa anys en un accident de navegació. Tot això provoca una crisi emocional en Truman, qui comença a pensar que és part d’algun tipus de complot que avarca tota la seva vida.


Al final aconsegueix sortir d’aquesta utopia imaginària per enfrontar-se a la realitat.


Aquest personatge està en relació directa amb aquells malalts d’esquizofrènia que creuen que tot el món ha fet un complot en contra seva o que ell és l’únic individu que desconeix la finalitat d’aquest “teatre”. Aquest pensament desemboca normalment en crisis nervioses i els individus poden reaccionar de formes impredictibles. 
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- Lunas de hiel, de Roman Polanski.
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Abans ja hem citat aquesta pel·lícula en relació amb la pel·lícula, La Strada  on  un home que ha comprat una noia als seus pares , quan vol la viola, la pega, etc. Aquesta és l’actitud que pren un dels protagonistes de la pel·lícula envers la seva parella per intentar desfer-se’n. 

- Persona, de Takashi Komatsu.

Aquesta pel·lícula mostra la hipocresia regnant en la societat actual i s’hi veu reflexat el Sistema del Fals-jo de Ronald D. Laing exposat en l’apartat de “Relacions amb autors del pensament universal”. Dins de l’argument de la pel·lícula,  de sobte es posa de moda la utilització d’unes màscares amb les quals les persones es senten alliberades de les regles no escrites que la societat imposa. En sentir-se alliberats, fan ús de la violència, el sexe i les drogues, entre d’altres, amb total impunitat. 
Hem vist anteriorment que l’esquizofrènic, en ocasions, és completament conscient d’aquesta hipocresia o d’aquesta doble cara de les persones i utilitzen diversos mètodes per salvaguardar la seva pròpia identitat. Això mateix és el que fan tots els personatges que, a la pel·lícula, es posen aquesta màscara perquè, en fer-ho, la seva autèntica personalitat no s’ha de moure entre els límits establerts per altres, sinó que gaudeix de total llibertat. 
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4.4. Teatre.

Dimecres 7 de Febrer s’estrena al teatre Villaroel l’obra Unes veus, dirigida per Marta Angelat. Aquesta obra està basada en l’escrit de Joe Penhall que porta el mateix nom. Es tracta d’un drama emocional amb un punt còmic i romàntic que parla de la història de Ray, un jove esquizofrènic que abandona l’hospital psiquiàtric on es troba internat per viure amb el seu germà. En Unes veus s’hi veu 
reflexada la difícil integració social de les persones que pateixen o han patit aquesta malaltia.
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5.- Conclusió.

Finalment, hem fet una valoració global de tot el nostre treball extraient les següents conclusions:
Pràcticament tothom ha sentit parlar alguna vegada sobre l’esquizofrènia i fàcilment es pot tenir una lleugera idea de què tracta aquesta malaltia mental. Tot i així, moltes vegades aquestes idees són falses, ja que la societat relaciona aquesta malaltia mental amb comportaments perillosos, dolents i violents per falta d’informació. No obstant això, la realització d’aquest treball ens ha permès comprovar la complexitat que envolta aquesta malaltia, posat que els propis experts difereixen en les seves opinions.

També hem pogut comprovar que la causa d’aquesta infermetat no es pot identificar per un sol factor, sinó que depèn de tot un conjunt d’elements que, interconnectats, provoquen els símptomes descrits durant tot el treball; símptomes diferents segons els tipus d’esquizofrènia de la qual és parla.
Com a conseqüència de la investigació que hem fet remuntant-nos a temps remots, com ara la Stultifera Navis, fins temps actuals, hem pogut observar l’evolució del comportament de la societat enfront d’aquesta malaltia. 

Ens hem adonat que moltes vegades, en parlar de malalties mentals com és l’esquizofrènia, es descuida o s’oblida una de les coses més importats: les persones. En el cas dels esquizofrènics, no fa gaire temps se'ls administrava LSD i s'utilitzaven com a "cobaies" humanes sense tenir en compte els seus sentiments i emocions, tant és així, que podríem dir que no se'ls considerava com a persones. Ara la societat comença a fixar-se en aquest aspecte i es lluita per no drogar els malalts i deixar-los morir, sinó per ajudar-los mitjançant noves teràpies que els permeten integrar-se en una societat incomprensible des del seu punt de vista.

També em pogut apreciar que l'esquizofrènia és un tema molt present dins de la societat, encara que no sigui des del punt de vista científic. Els diferents exemples de pel·lícules i articles de la premsa descrits dins el treballs ens ho permeten afirmar.

Per últim, hem descobert tots els falsos tòpics i estigmes que giren envers l'esquizofrènia i dificulten enormement la integració d'aquestes persones en la societat; i la importància del psiquiàtre, que juga un paper fonamental en la identificació de la malaltia i la seva possible solució.


Aquest treball de recerca també ens ha brindat l'oportunitat d'ampliar els nostres coneixement en quant a filòsofs o altres personalitats que es dediquen de ple a aquest afer i ens ha obert la ment en descobrir-nos tots aquests tipus de pensaments tan diferents entre ells i a la vegada tan interrelacionats. Ens ha enriquit molt culturalment i personalment descobrir tots els lligams entre ells per acabar extraient les nostres pròpies conclusions i la nostra visió sobre la malaltia.


Per finalitzar, voldríem fer una menció especial a la nostra tutora de Treball de recerca, Silvia Gil, agraint-li el seu esforç i la seva ajuda en la realització d'aquest treball, que és tan seu com nostre.
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