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INTRODUCCION A LAS ACTIVIDADES
CIENTIFICAS DEL CONGRESO

Por Alberto LASA

Unas breves palabras, no tanto para presentar a los ponentes,
cosa que haran nuestros anfitriones, como para comentar las razo-
nes que nos han llevado a invitar a estos autores y a elegir el tema
del Congreso.

Razones que ya guiaron la eleccion del tema de nuestra Pri-
mera Reunion Cientifica en Madrid, en 1983: «Psicosis y Deficien-
ciay, y que, esperemos, se convertirdn en el hilo conductor que nos
permita dar una coherencia y una continuidad a futuras activida-
des.

Nuestra asociacién nacid para representar una opcion teorica
(una psiquiatria infantil que parte de una teoria del funcionamien-
to mental), y una opcion asistencial (plasmada en el desarrollo de
servicios abiertos a la comunidad, y tendentes a una organizacion
de sector).

Creemos que cierto rigor tedrico permite una mayor amplitud
de planteamientos asistenciales.

Nuestra opcién teérica parte de una teoria del funcionamien-
to mental inspirada del psicoanélisis, que no ignora aportaciones
procedentes de otros campos del saber (de la neurobiologia, o de la
dinamica familiar, por ejemplo), pero que sostiene la imposibilidad
de una practica coherente sin una comprension del psiquismo in-
fantil como un todo, organizado por la dindmica del inconsciente
y tejido a partir:

— De excitaciones internas (desde el placer y el displacer hasta
los afectos, los pensamientos y la palabra); en definitiva, toda la
gama de derivados pulsionales, que quedaran englobados en la or-
ganizacion corporal y en su representacion psiquica.
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— De excitaciones externas, a través de interacciones con el
entorno, primordialmente con los padres reales, y con sus respec-
tivos inconscientes.

Creo que todos los ponentes retinen, en su diversidad, un so-
porte tedrico homogéneo que les ha permitido adentrarse por ca-
minos poco transitados anteriormente por otros autores.

Desde la comprensién de la continuidad entre psicosis y defi-
ciencia como formas de funcionamiento dindmicas y no estaticas,
hasta la fundamentacion de las intervenciones psicoterapicas bre-
ves, basadas en la interaccion inconsciente entre padres e hijo, pa-
sando por la comprensién del significado psiquico de las manifes-
taciones somaticas y la desorganizacion corporal; todos ellos han
colaborado a la extension de la teoria vy la clinica psicoanaliticas
mas alld de su terreno habitual y primordial, el de la cura clésica,
y mas alld del marco obligatoriamente restringido que ella exige.

En nuestra Reunién del pasado afio, yo decia que en la elec-
cion de su contenido (Psicosis y Deficiencia) habia pesado la reali-
dad asistencial concreta de la gran mayor parte de nuestro pais.
Psicosis y deficiencia corrian, y corren atn, el riesgo de quedar ex-
cluidas del campo de la psiquiatria, antes de haber merecido un
minimo de reflexidn tedrica y de consideracién asistencial, entran-
do en el ciclo irreversible de lo irremediable, lo inasimilable, y, por
tanto, aislable y asilable. Y que el juego de palabras no diluya la
realidad. La nocion de asilo sigue vigente, si no en tanto que lugar,
si en tanto que concepcidn antiterapéutica, a menudo encubierta
en ciertos proyectos institucionales actuales, que se autoproclaman
como «cientificos» y hasta «progresistas» y que, a veces, entran
en la omnipotencia carente del minimo sentido comin necesario.
Pero no es lugar, ni momento, para un'mitin. Hoy queremos subra-
var el hecho de que la psicoterapia también corre el riesgo de ser
abandonada por la psiquiatria infantil sin haber merecido suficien-
te interés, ni en lo tedrico, ni en lo asistencial. Su desarrollo es mi-
nimo, salvo en escasos servicios de algunas grandes ciudades. En
cuanto a su presencia en publicaciones escritas, ... sobran comen-
tarios.

En este momento de grandes expectativas en cuanto al desa-
rrollo asistencial (que veremos si las realidades futuras confirman
o no), querriamos subraya la eficacia y seriedad de un método te-
rapéutico centrado en una relacion personal, y en una comprehen-
sion del funcionamiento mental.
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Dejo la palabra a los Ponentes enunciando y sometiendo a dis-
cusion los siguientes puntos:

1) No hay psicoterapia posible sin teoria del funcionamiento
mental. jEs ésta posible sin una inspiracién psicoanalitica?

2) Existe una psicoterapia que, pese a tener un amplio campo
de aplicaciéon, puede conservar rigor teorico y eficacia terapéuti-
ca.

3) En las condiciones de trabajo habituales en Servicios de Psi-
quiatria Infantil abiertos a la comunidad, la psicoterapia es no sélo
atil, sino imprescindible, y convendria definir sus indicaciones vy li-
mitaciones.

4) No merece el calificativo de psicoterapia cualquier encuen-
tro entre dos personas que se hablan, ni aun cuando la intencién
terapéutica exista. Podemos preguntarnos si el rasgo diferencial no
pase por la necesidad de una modificacion y/o reorganizacion de
la economia y dindmica pulsional.

Espero que la diversidad y homogeneidad, vy la inspiracion de
nuestros ponentes, y de todos los asistentes nos permitira gnrique-
cernos acerca de estos y otros puntos.

Espero también que este Congreso nos resulte corto e incom-
pleto, porque me gustaria que todos terminaramos con ganas de
volver a reunirnos para continuar discutiendo.
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