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ENTRE los multiples tépicos a los que nos tiene acostumbrados la critica cultural de
nuestros dias, pocos gozan de mayor circulacién que los que nos hablan de la crisis
de la psiquiatria y de los modelos y servicios de atencién a la salud mental (1). Desde
el punto de vista epistemoldgico, la psiquiatria y la inestabilidad (constitutiva) de sus
elaboraciones discursivas son nuevamente el blanco (fécil) de una larga serie de apre-
ciaciones que denuncian no solo la problemdtica integracién de las aportaciones de las
neurociencias con la realidad fenomenoldgica y psicosocial de los trastornos mentales
(2), sino, ante todo, las dificultades —o, mejor dicho, la imposibilidad— que plantea el
estudio de la subjetividad con los métodos y presupuestos de la ciencia natural (3). Y,
desde el lado de las pricticas, los servicios de salud mental se enfrentan actualmente
al cargo de haberse convertido en dispositivos ancilares de una potente industria del
diagnéstico y el tratamiento —preferentemente farmacolégico— de un nimero cre-
ciente de condiciones que amenaza con no dejar ningtin dmbito de la experiencia y la
conducta fuera del alcance de la mirada y la tutela de los expertos (4).

Dejando de lado el aluvién de argumentos que sustentan estas consideraciones,
lo cierto es que, por muy diversas razones, la psiquiatria se encuentra en una crisis
que bien puede calificarse de permanente desde su misma cristalizacién como actor
histérico y social en el transito del siglo XVIII al XIX. Aparte de su fragilidad esencial
como empresa cognoscitiva que se propuso enfrentarse a la milenaria alteridad de
la locura con las armas de la medicina y la ciencia moderna (5), su doble condicién
emancipadora e integradora la convirtié desde el principio en un campo particular-



mente emblemdtico de los conflictos relacionados con la ciudadania como categoria
central de la modernidad (6). En un primer momento, y tal como certeramente ad-
virti6 el tindem formado por Marcel Gauchet y Gladys Swain, el reconocimiento de
la humanidad y la individualidad del loco constituyé uno de los hitos fundacionales
de la medicina mental (7), aunque no cabe duda de que —como nos ensefié Michel
Foucault— el conocimiento psicopatoldgico y sus instituciones también acabaron se-
pultando la experiencia ancestral de la locura bajo el peso de una conciencia exclusi-
vamente analitica o médico-psicoldgica de la misma (8). Un siglo y medio después,
una nueva oleada emancipadora inspiré los ambiciosos proyectos de reforma y des-
institucionalizacién psiquidtrica puestos en marcha en los paises occidentales (9), si
bien las notables insuficiencias de los nuevos dispositivos de asistencia “comunitaria’
y la persistencia de situaciones de exclusién, abandono o coercién de las personas
con trastornos mentales graves han relativizado sustancialmente sus muy desiguales
logros en la superacién el viejo orden manicomial (10). En estas coordenadas, en los
tltimos anos han proliferado una amplia serie de movimientos criticos centrados en el
empoderamiento, la participacién y el reconocimiento de los derechos de los usuarios
(11), ala vez que se ha extendido una mayor conciencia entre los y las profesionales en
cuanto a las estrecheces de una comprensién estrictamente biomédica del sufrimiento
psiquico, la asimetria fundamental que tienden a promover las relaciones terapéuticas
o incluso el dafo que pueden ocasionar algunas de sus intervenciones (12).

En cualquier caso, y al igual que el fomento de la autonomia constituye una
exigencia de la propia nocién de ciudadania que ha condicionado notablemente la
evolucion de las précticas psiquidtricas —hasta el punto de que algunos autores han
llegado a considerarlas como una suerte de “escuela de libertad” (13)—, no es menos
cierto que la idea de una vulnerabilidad consustancial al ser humano y la aspiracién
al bienestar o incluso la felicidad —como una meta alcanzable y un derecho positi-
vo— también son aspectos nucleares de la comprensién del individuo moderno que
impregnan de principio a fin la cultura actual de la salud mental (14-15). Asi, par-
tiendo del reconocimiento de la locura como una potencialidad universal alojada
en el interior del psiquismo (7), y pasando por la construccién psicoanalitica de
la mente como el escenario inevitablemente conflictivo en el que se forja nuestra
identidad (16), la notable expansién de la demanda de servicios psiquidtricos y psi-
coterapéuticos de las tltimas décadas ha de verse igualmente como el resultado de la
misma constelacion cultural en la que se inserta nuestra concepcién de la ciudadania:
auténoma pero vulnerable, libre pero dependiente, emancipada de las ataduras de la
tradicién pero condenada a embarcarse en un continuo (y problemdtico) “proyecto
reflexivo” (17). Y, con seguridad, este contexto —generador de una profunda ambi-
giiedad e indefinicién con respecto al marco general que ha de guiar las llamadas
politicas del bienestar— explica gran parte de la confusién y la inseguridad de los y las
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profesionales de la salud mental a la hora de establecer con precisién la naturaleza, los
limites y los fines de sus actuaciones.

Sin duda, la lista de los retos planteados hoy en dia a los dispositivos de asisten-
cia psiquidtrica es extensa —y aqui han de sefialarse nuevamente las necesidades de las
personas que requieren un mayor grado de apoyo y atencién, el establecimiento de
vias efectivas de participacién de los usuarios, la presencia de viejas y nuevas formas de
coercién (dentro y fuera del medio hospitalario), la gestién de la creciente demanda de
consultas debido a la avalancha de malestares y “patologias menores” que las inundan,
el debate sobre el cardcter (generalista o especializado) de los servicios de salud mental
o el alcance del compromiso que han de asumir los poderes publicos en este dmbito—
y viene a anadirse a los elementos criticos de los que dificilmente pueden escapar los
discursos y las précticas psiquidtricas. Pero, como hemos visto, buena parte de estos
retos se derivan de la (inevitable) radicalizacién del vinculo esencial entre salud mental
y ciudadania a la que asistimos en la actualidad, y de la que cabe esperar que, junto
con el agotamiento del modelo neokraepeliniano y el respeto debido a los problemas
epistemoldgicos que impone la “clinica de la subjetividad” (18), va a marcar decisiva-
mente la agenda del campo de la psiquiatria, la psicologia y la psicopatologia en los
proximos anos.

Desde sus inicios hace ya mds de tres décadas, la Revista de la AEN ha sido un
importante referente en el fomento de la reflexién, la apertura a nuevos horizontes
tedricos, el espiritu critico y el debate en el conjunto de los y las profesionales de
la salud mental. Por ese motivo, y manteniendo en la medida de lo posible el buen
hacer que ha caracterizado su trayectoria y su condicién de foro multidisciplinar que
promueve una comprensién amplia y no reduccionista del ser humano, la locura y el
malestar psiquico, la nueva etapa de la Revista que inauguramos con el presente nu-
mero aspira a estar a la altura de semejantes retos y a renovar su compromiso con una
psiquiatria que sittie de nuevo al sujeto en el epicentro de sus discursos y sus practicas.
Nada mds, pero tampoco nada menos.
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