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Capitulo 1

Contextualizacion histérico-cultural
de los tratamientos psicolégicos:
De la antigiiedad a 1900

Begona Hoj[ Menchaca

Guion-Esquema

Objetivos

1. Introduccion

Los tratamientos psicolégicos como practica sociocultural
Criterios de contextualizacion

La Premodernidad

La Modernidad

Primera Modernidad (1500-1850)

6.1. Renacimiento, Reforma y Contrarreforma
6.2. La época de la razéon

7. Los tratamientos psicolégicos durante la primera modernidad
7.1. El cambio de expectativas en la atencién psiquiatrica
7.2. Los destinos del mesmerismo

Bibliografia basica y lecturas recomendadas
Actividades
Ejercicios de autoevaluacion

o 0k WD

Palabras clave

Practica sociocultural, tecnologias de la inteligencia, premodernidad, modernidad,
calvinismo, racionalismo ilustrado, teorias metaéticas, positivismo, hipnosis.
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GUION-ESQUEMA

La practica de la psicoterapia constituye un dispositivo cultural, basado en
la influencia interpersonal, cuya funcién consiste en equilibrar las relaciones
entre el individuo y el grupo. Por ello, la forma especifica en que tal funcién se
lleva a cabo en una sociedad concreta depende de las peculiaridades de dicha
cultura. Asi, a lo largo del siglo XX, los psicoterapeutas occidentales han ido
ocupando buena parte del espacio cultural y de las funciones que en otras épo-
cas correspondieron a sacerdotes, filésofos y artistas, al tiempo que muchos
profesionales de los tratamientos psicolégicos luchaban abiertamente por ser
reconocidos como cientificos.

Actualmente, los tratamientos psicolégicos se conciben como un tipo de
practica sociocultural, orientada a mejorar lo que actualmente consideramos
salud mental y calidad de vida. Puesto que nuestra cultura admite hoy diversas
definiciones, no sélo del papel del individuo en el grupo, sino también de la
salud, la higiene mental, la calidad de vida, asi como del tipo de saberes y pro-
cedimientos utiles para su promocion social, tal diversidad en los valores cul-
turales tiene su correspondencia en las configuraciones concretas que adoptan
entre nosotros los tratamientos psicolégicos.

Los tratamientos psicoldgicos constituyen un tipo de actividad profesional
que, inserta en el ambito de la salud, es retribuida por la inversion privada o,
cada vez con mayor frecuencia, por fondos pertenecientes al erario publico o a
las companias aseguradoras. Por eso, el control de la eficacia de los trata-
mientos psicolégicos se ha convertido en un criterio prioritario para su evalua-
cion.

Sin embargo, junto con la eficacia, resulta indispensable establecer otro tipo
de criterios que nos permitan conocer y mejorar aquellos recursos mediante los
que los tratamientos psicolégicos cumplen la funcién social que les hemos
asignado, y su relacién con las vias por las que los pacientes ven satisfechas
sus demandas.

Si desde una perspectiva antropoldgico-cultural todo tratamiento psicolo-
gico implica un cierto tipo de relacién interpersonal o relacion terapéutica, un
escenario en el que acontece, una explicaciéon o mito y un procedimiento o
ritual, es un hecho que desde la aparicidon de la psicologia cientifica, tanto las
caracteristicas de la relaciéon terapéutica como del escenario, han tendido a
homogeneizarse. En cambio, existe una gran proliferacién de explicaciones y
procedimientos.

Esto implica que cada tipo de tratamiento psicoldgico se inserta de una
manera especifica en la red de creencias, actitudes y valores propios de la cul-
tura en que tiene lugar. Asi, un criterio de objetivacién y evaluacion critica de las
psicoterapias consiste en analizar el conjunto de presuposiciones culturales que
mantiene vigentes sus teorias y procedimientos.
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En relacién con los tratamientos psicoldgicos, existen tres tipos de presu-
posiciones culturales relevantes: por un lado, los relacionados con los valores
(axioldgicas) y con las opiniones (doxasticas) y, por otro, el relacionado con la
concepcién del conocimiento (epistemoldgicas). Los dos primeros, tienen como
referente el estatus individual que la cultura reconoce al paciente y la respon-
sabilidad que aquella atribuye a éste respecto al trastorno y la curacion, mien-
tras que el Ultimo se refiere a la naturaleza del conocimiento humano. Estos
tipos de presuposiciones se han cruzado de maneras especificas en cada
periodo histérico concreto y, si bien es cierto que han sufrido una clara evolu-
cion, también lo es que han tendido a preservar el nucleo fundamental de cre-
encias, actitudes y valores que las caracteriza.

Entre las presuposiciones culturales que articularon la vision del mundo
premoderna, vision que estuvo vigente desde la prehistoria hasta 1500, desta-
can:

— El hombre es un elemento mas de la naturaleza

— El control de la conducta humana esta en gran medida fuera del alcan-
ce del hombre; esto es, en manos de la voluntad de los dioses —el des-
tino— o de Dios —la gracia.

— La enfermedad mental constituye un ejemplo paradigmatico de com-
portamiento sujeto a un control externo. Dicho control es de naturaleza
transcendente.

— El hombre y la naturaleza, asi como los dioses y Dios, forman parte de
la realidad, la cudl existe objetivamente; esto es, existe con indepen-
dencia del conocimiento humano.

— La realidad sélo es parcialmente cognoscible por la inteligencia huma-
na.

Tras el desmoronamiento del Imperio Romano, el endurecimiento de las
condiciones de vida y la inseguridad consecuente a las continuas guerras
tuvieron un efecto involutivo sobre la cultura. Ademas, ésta paso6 a estar con-
trolada en todas sus manifestaciones por la Iglesia. El poder cultural alcanzado
por la Iglesia durante la Edad Media, posibilitd que la concepcion magica del
mundo —que en la cultura griega y romana convivia con concepciones mas
racionalistas— cediera ante una concepcién teocéntrica. Ademas, la Iglesia
medieval, al tomar como referente absoluto la religion cristiana y los valores
defendidos por ella —fe, obediencia, caridad, resignacion y pobreza—, desarro-
I16 una gran actividad ideolégica contraria al conocimiento empirico, que fue
considerado enemigo de la fe y la obediencia a la doctrina de Cristo.

Ademas, por una parte, la Iglesia medieval desarroll6 una actitud represo-
ra y poco diferenciada del control de la conducta social, mientras que, por
otra, propicié una cierta creencia en la curabilidad de los trastornos psicolégicos
dependiente de los atributos del alma, esto es, de las funciones psicoldgicas de
la persona. Ambos aspectos fueron heredados por la llustracion.
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Entre finales del siglo XV y principios del siglo XVI se produjeron en Euro-
pa una serie de transformaciones econdémicas, culturales y politicas que, con la
perspectiva que da el paso del tiempo, han convertido ese periodo en un pun-
to de corte entre dos épocas. Factores como la apertura de nuevas rutas
comerciales —con oriente y con el continente americano—, la aparicién de la
imprenta o ciertas innovaciones tecnolégicas que afectaban a la produccion de
bienes dieron lugar a la emergencia de un pensamiento filoséfico de caracter
antropocéntrico —en oposicion al teocentrismo medieval—, impulsaron el poder
de la burguesia y facilitaron la aparicion de los estados modernos. A su vez,
todo ello, acabé determinando cuestiones tales como la constitucion de la
ciencia en empresa cultural o la diferenciacion creciente de la nocion de indi-
viduo.

Este nuevo periodo del desarrollo cultural de occidente recibe el nombre de
Modernidad y entre sus rasgos mas acusados se encuentran:

— La secularizacién de la vision del mundo.

— La transformacién de las sociedades agricolas en sociedades indus-
trializadas con la consiguiente transformacion de las estructuras socia-
les.

— La debilitacion de los vinculos entre el individuo y el grupo, como con-
secuencia de las transformaciones estructurales mencionadas —en par-
ticular la de la familia.

— La modificacion del estatus del individuo en relacion con el grupo, con-
secuencia de los tipos de cambio ya mencionados.

— La acumulacidn de informacién sancionada socialmente como conoci-
miento fiable.

La modernidad puede dividirse en dos fases. Una, a la que denominaremos
Primera Modernidad, que abarca desde 1500 hasta 1850 y otra, a la que lla-
maremos Segunda Modernidad, que, si bien se extiende desde 1850 a 1970,
aqui solo sera revisada hasta 1900.

Durante la Primera Modernidad, el reconocimiento de la dignidad del enfer-
mo mental serd& mucho mas tedrico que practico. Los tratamientos psicoldgicos
giraran en torno al internamiento y la intervencion se reducira al ejercicio de
presién moral en distintos grados, pues la confianza en la curabilidad de los
trastornos mentales no se afianzara hasta la ultima década de este periodo. Y
aunque a finales del siglo XVIII Puysegur descubrira la hipnosis, su empleo sis-
tematico como procedimiento terapéutico especifico no se impondra hasta
casi cien anos después.

Con todo, las aportaciones en el campo de las ideas de este primer perio-
do moderno, sobre todo las debidas a la Reforma y la Contrarreforma y a las
teorias metaéticas nacidas al amparo de la llustracion, resultan claves para
comprender: 1) la amplitud de la variabilidad axiolégica y tedrica de los actua-
les tratamientos psicoldgicos y 2) las diferencias entre la psicologia y la inter-
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vencion psicoldgica angloamericanas, y la psicologia y la intervencién psicol6-
gica en Espana e Hispanoamérica.

Ya en el siglo XIX, cabe destacar dos periodos. El primero, hasta 1850,
supone el final de la Primera Modernidad y se caracterizo, por: a) la pujanza de
la neurologia y la incipiente psiquiatria, b) la aparicion, tanto en el ambito
médico como en el social, de un intenso optimismo respecto a la curabilidad de
las enfermedades mentales c¢) la ausencia de cambios significativos en la
manera de tratar a los pacientes. En cambio, la segunda mitad de esta centuria,
se caracterizé por la emergencia, propiciada por el positivismo, de la Segunda
Modernidad y constituy6 el caldo de cultivo en que habrian de cristalizar la
vision del hombre, de la enfermedad mental y de la cura de Sigmund Freud.



OBJETIVOS

Al finalizar el estudio de este capitulo, el lector/a deberia ser capaz de:

1.

Comprender la manera en que los tratamientos psicoldgicos constituyen una
parte del entramado cultural en que tienen lugar.

Identificar las presuposiciones axiolégicas, doxasticas y epistemoldgicas
de cualquier tipo de tratamiento psicoldgico.

Conocer las caracteristicas diferenciales de los tratamientos psicoldgicos en
la premodernidad.

Conocer las caracteristicas diferenciales de los tratamientos psicoldgicos en
la primera modernidad.

Conocer y comprender las relaciones existentes entre ciertas practicas reli-
giosas como la confesion y los actuales tratamientos psicoldgicos.

Conocer y comprender la importancia que sobre la concepcién actual de los
tratamientos psicoldgicos tuvieron ciertos cambios culturales acaecidos
durante el siglo XIX relacionados con: 1) la evolucién de las actitudes hacia
la enfermedad mental y 2) las expectativas respecto a los tratamientos psi-
colégicos.




1. INTRODUCCION

La practica de la psicoterapia constituye un dispositivo cultural cuya
funcion consiste en equilibrar las relaciones entre el individuo y el grupo.
Por ello, la forma especifica en que tal funcién se lleva a cabo en una
sociedad concreta depende de las peculiaridades de dicha cultura.

Asi, en la cultura occidental de principios del siglo XXI los trata-
mientos psicolégicos se conciben como un tipo de practica sociocultural,
orientada a mejorar lo que actualmente consideramos salud mental y
calidad de vida.

Aungque incluso las sociedades prehistéricas cuentan con recursos
que funcionan como tratamientos psicolégicos, nuestras actuales moda-
lidades de intervencién psicoterapéutica son el resultado de un proceso de
decantacién de las nociones de salud mental y calidad de vida tan largo
como la propia trayectoria de la cultura occidental. Porque si durante la
antigiiedad y el medioevo los tratamientos psicolégicos estuvieron rela-
cionados mayoritariamente con las concepciones religiosas, las actuales
psicoterapias se forjaron a partir de ese punto de inflexién histérica
conocido como modernidad

A pesar de que desde el altimo tercio del siglo XX se vienen alzando
voces cada vez mas numerosas que afirman el fin de la modernidad, no
cabe la menor duda de que, en lo referente a los tratamientos psicolégi-
cos, esta etapa cultural ha supuesto:

— La decadencia progresiva de las practicas religiosas como disposi-
tivos de equilibracién de las relaciones entre el individuo y el grupo.

— El desplazamiento de las expectativas de equilibracién que la reli-
gién ya no satisfacia, hacia la filosofia, por un lado, y hacia el
arte, por otro.
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— El fracaso, tanto del arte como de la filosofia, para erigirse en
dispositivos dominantes de equilibracién.

— El surgimiento de los actuales tratamientos psicolégicos como
practicas culturales vinculadas simultaneamente a la pluralidad
ideolégica, al conocimiento positivo y al control empirico de su efi-
cacia.

Por ello, durante el siglo XX, los psicoterapeutas han ido ocupando
buena parte del espacio cultural y de las funciones que en otras épocas
correspondieron a sacerdotes, filésofos y artistas, al tiempo que muchos
profesionales de los tratamientos psicolégicos lucharon abiertamente
por ser reconocidos como cientificos.

En cualquier caso, a lo largo de todo el siglo XX, y de manera especial
a lo largo de su segunda mitad, la profesion de psicoterapeuta fue reci-
biendo un reconocimiento social creciente. Porque durante esos afios, la
sociedad occidental fue depositando en sus psicoterapeutas un conjunto
creciente de demandas; demandas que, a su vez, fueron asumidas por
estos como retos a afrontar (Cullari, 2001)

A consecuencia del mutuo ajuste entre demandas sociales y actividad
terapéutica, el poder social de quienes ejercen la psicoterapia se ha incre-
mentado durante el altimo siglo en la misma medida en que su actividad
profesional se ha ido haciendo indispensable para la sociedad en la que
viven. Pero si, por una parte, el poder del psicoterapeuta se manifiesta en
la influencia interpersonal que su actividad genera y en su capacidad
para pronunciarse como colectivo profesional, por otra, dicho poder esta
siempre ligado al —y en ese sentido limitado por— el conjunto de presu-
posiciones que hacen posibles, tanto las actividades clinicas, como las
declaraciones colegiales.

Este conjunto de presuposiciones que sostienen la actividad psicote-
rapéutica constituye la via de entronque de los tratamientos psicolégicos
con las demandas sociales. Y, no por causalidad, las presuposiciones
concretas que asumen los terapeutas varian significativamente en funcién
del modelo de intervencién que les sirve de guia. En otras palabras, nues-
tra cultura admite hoy diversas definiciones, no sélo del papel del indivi-
duo en el grupo y de las nociones de salud, higiene mental y calidad de
vida, sino también de la clase de saberes que resultan ttiles para promo-
verlas, asi como de los procedimientos adecuados para su contrastacion.
Esta diversidad en los valores culturales tienen su correspondencia en las
configuraciones concretas que adoptan hoy los tratamientos psicol6gicos
en cuanto dispositivos de equilibracién cultural.
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Concretamente, considerando como un todo la actividad clinica de los
psicoterapeutas, el momento actual se caracteriza por:

a) La existencia de varias concepciones de la intervencién terapéutica,
que mantienen entre si diferencias notables en tres niveles de ana-
lisis distintos: el epistemolégico, el tedrico y el técnico.

b) Una cierta tendencia a la integraciéon de algunos de estos presu-
puestos. Dicha tendencia puede observarse de manera diferencial
en todos los niveles de analisis arriba mencionados, pero a nuestro
entender, mas que una voluntad de sintesis, refleja, sobre todo,
esa corriente cultural propia de nuestra época, que suele recibir el
nombre de mestizaje.

¢) La existencia de un acuerdo creciente entre los profesionales res-
pecto a la relevancia de ciertos aspectos del proceso de cambio
terapéutico, sobre todo en lo relativo a las condiciones de la alian-
za y la relacién terapéuticas.

En definitiva, mediante su ejercicio profesional todo terapeuta esta
reforzando la vigencia en su entorno social de su personal visiéon del
mundo, pues su abordaje de las problematicas de los pacientes y sus
propuestas de cambio estan filtradas o inspiradas por el modelo de inter-
vencién que le sirve de guia. Es decir, la psicoterapia consiste siempre en
un proceso de influencia interpersonal. Sin embargo, esta condicién ine-
vitable de la psicoterapia ni esta refiida —ni tiene por qué estarlo—, con
el respeto del terapeuta hacia el paciente y/o hacia las concepciones de
este dltimo sobre si mismo, los demas y el mundo.

Junto con el desarrollo de la competencia profesional en el sentido
mas técnico de la expresion, una manera de fomentar que lo que la psi-
coterapia tiene de influencia interpersonal no llegue a convertirse en
ejercicio arbitrario del poder, pasa por el conocimiento y el reconoci-
miento, por parte de los terapeutas, del conjunto de presuposiciones que
subyacen a los distintos tipos de tratamientos psicolégicos.

Con objeto de propiciar la aproximacién a este conocimiento, dedi-
caremos las paginas que siguen a una somera contextualizacién histérico-
cultural de los tratamientos psicolégicos previos a 1900 o, lo que es lo
mismo, anteriores a la etapa fundacional del psicoanalisis.
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2. LOS TRATAMIENTOS PSICOLOGICOS
COMO PRACTICA SOCIOCULTURAL

Analizada con criterios antropolégicos, toda practica sociocultural
consiste en un tipo de actividad social a menudo compleja vy, por tanto,
compuesta a su vez por un conjunto de procedimientos que por el mero
hecho de ser ejecutados refuerzan, tanto la vinculacién del individuo
con el grupo, como la adhesién de ambos a la visién del mundo propia de
esa cultura. Junto con los tratamientos psicolégicos, constituyen asimis-
mo ejemplos de practicas socioculturales, la educacién, la organizacién
de la vida politica y la articulacién de los diferentes rituales de paso
(nacimiento, matrimonio, muerte...) Las culturas surgen, estan vigentes y
se extinguen en periodos temporales concretos, durante los cuales cual-
quier préctica desarrollada en su seno responde a una determinada visiéon
del mundo. A su vez, la visién del mundo de cada cultura se genera en un
entramado de tradiciones surgidas a lo largo del tiempo, bien desde las
propias practicas culturales, bien desde las practicas de otras culturas que
actiian como precursoras o como puntos de referencia. Cada visién del
mundo constituye una configuracién simbdlica compleja que, depen-
diendo parcialmente del desarrollo tecnolégico alcanzado por una cultu-
ra concreta en un momento histérico dado, organiza de forma coherente
aquellas actitudes, valores, creencias y practicas que posibilitan a los
miembros de esa cultura a) la supervivencia en un entorno fisico y b) el
establecimiento de vinculos sociales.

Generalmente, cuando hablamos de desarrollo tecnolégico pensamos
en un tipo de conocimiento practico capaz de generar utensilios y modi-
ficar la relacion con el ambiente (el cuchillo de silex, el arado romano, la
maquina de vapor, las naves espaciales...); sin embargo, también con-
viene tener en cuenta las llamadas tecnologias de la inteligencia (Levy,
1990). Se entiende por tales aquellas tecnologias que, inscritas en el pro-
ceso mismo del pensamiento, tienen por funcién y efecto posibilitar cier-
tas operaciones de la inteligencia imposibles de realizar de otra manera
(son ejemplo de tecnologias de la inteligencia la representacién grifica, la
escritura, la imprenta y el ordenador). Cuando en una cultura surge una
gran innovacién en las tecnologias de la inteligencia, su impacto se tra-
duce de manera inevitable en importantes modificaciones sociales.

Asi, mientras que la aparicién de la imprenta introdujo en la cultura
occidental modificaciones que afectaron profundamente al estatus de
los enfermos mentales, actualmente, coincidiendo con la aparicién de los
ordenadores, parecen estar perfilindose profundos cambios culturales
cuya incidencia sobre el desarrollo de la psicoterapia ya ha comenzado a
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notarse. Porque la experiencia del trastorno psicolégico y la curacién
no remiten sélo a la nocién de enfermedad y tratamiento, sino también a
la nocién de conducta social en general y, mas concretamente, a la nocién
de persona desarrollada por una cultura dada. En este sentido, los trata-
mientos psicolégicos constituyen tanto productos como procesos cultu-
rales, que tienen entre sus funciones reforzar dogmas culturales particu-
lares, constituyéndose en agentes de socializacién.

3. CRITERIOS DE CONTEXTUALIZACION

Hoy por hoy, en nuestra cultura los tratamientos psicolégicos consti-
tuyen un tipo de actividad profesional que, inserta en el ambito de la
salud, es retribuida por la inversién privada o, cada vez con mayor fre-
cuencia, por fondos pertenecientes al erario publico o a las compaiiias ase-
guradoras. Es por eso que el control de la eficacia de los tratamientos psi-
colégicos se ha convertido en un criterio prioritario para su evaluacién.

Sin embargo, las investigaciones sobre eficacia si bien han permitido
clarificar ciertos aspectos relacionados con los resultados globales de las
psicoterapias y con las variables significativas de los procesos de inter-
vencion (Sloane et al., 1975), en cambio, no han logrado delimitar de for-
ma inequivoca, qué clase de tratamiento es mas eficaz para cada tipo de
trastorno.

Por ello, junto con la eficacia, resulta indispensable establecer otro
tipo de criterios que nos permitan conocer y mejorar aquellos recursos
mediante los que los tratamientos psicol6gicos cumplen la funcién social
que les hemos asignado, asi como su relacién con las vias por las que los
pacientes ven satisfechas sus demandas.

Si desde una perspectiva antropolégico-cultural todo tratamiento psi-
colégico implica un cierto tipo de relacién interpersonal o relacion tera-
péutica, un escenario en el que acontece, una explicacién o mito y un pro-
cedimiento o ritual (véase Capitulo 15), es un hecho que, desde la
aparicién de la psicologia cientifica, tanto las caracteristicas de la relacién
terapéutica como del escenario han tendido a homogeneizarse. En el
primer caso, porque los resultados de las investigaciones sobre el impac-
to de la alianza terapéutica en la eficacia de los tratamientos psicolégicos
han clarificado las caracteristicas que aquélla debe tener (Howarth y
Symonds 1991). En el segundo, porque la tipificacién de la psicoterapia
como actividad profesional relacionada con la atencién sanitaria, cir-
cunscribe su practica actual a los consultorios habilitados en las sedes
fisicas de ciertas instituciones y a los consultorios privados de profesio-
nales debidamente acreditados.
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Por el contrario, a lo largo de los tltimos cien afios, las explicaciones
y los procedimientos psicoterapéuticos han protagonizado una fulgu-
rante expansién, como prueba el hecho de que en la década de los ochen-
ta el nimero de las psicoterapias fuera estimado en mas de 250. Y dado
que para poder ser puestos en practica, los rituales psicoterapéuticos y las
explicaciones que los sustentan tienen que ser congruentes con la visién
del mundo del paciente y del terapeuta, cada tipo de tratamiento psico-
l6gico se inserta de una manera especifica en la red de creencias, actitu-
des y valores propios de la cultura en que tiene lugar. Por eso, un criterio
de objetivaciéon y evaluacién critica de las psicoterapias consiste en ana-
lizar el conjunto de presuposiciones culturales que mantiene vigentes
sus teorias y procedimientos.

Para la caracterizacién de los tratamientos psicolégicos existen tres
tipos de presuposiciones culturales relevantes:

— las presuposiciones de caracter axiolégico —relacionadas con
los valores— y doxastico —relacionadas con las opiniones—. Este
tipo de presuposiciones tienen como nucleo el estatus individual
que la cultura reconoce al paciente y la responsabilidad que aque-
lla atribuye a éste respecto al trastorno y la curaciéon

— las presuposiciones de caracter epistemolégico, relacionadas
con las concepciones de la naturaleza del conocimiento humano.

Estas tres clases de presuposiciones se han cruzado de maneras espe-
cificas en cada periodo histérico concreto, y si bien es cierto que han
sufrido una clara evolucién, también lo es que han tendido a preservar el
nucleo fundamental de creencias, actitudes y valores que las caracteriza.
Porque, en occidente, las diversas visiones del mundo se han ido suce-
diendo mediante lentos procesos de evolucién; y por ello, la consolidacién
de una cierta orientacién ideolégica casi siempre ha implicado, mas la
hegemonia de esta, que la desaparicion de las orientaciones alternativas.

En consecuencia, vamos a revisar la evolucion histérica de las presu-
posiciones culturales que sustentaron los tratamientos psicodindmicos
hasta 1900 categorizando dicha evolucién en dos etapas: premodernidad
y modernidad, distinguiendo a su vez en esta ultima otros dos periodos
(primera modernidad y segunda modernidad)

4. LA PREMODERNIDAD

Entendemos por etapa premoderna la que se extiende desde la Prehis-
toria hasta 1500 d. C.
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Con caréicter general, de entre las presuposiciones culturales que arti-
cularon la visién del mundo premoderna cabe destacar los siguientes
aspectos:

a)
b)

c)

d)

e)

El hombre es un elemento mas de la naturaleza.

El control de la conducta humana esta en gran medida fuera del
alcance del hombre; esto es, en manos de la voluntad de los dioses
—el destino— o de Dios —la gracia.

La enfermedad mental constituye un ejemplo paradigmatico de
comportamiento sujeto a un control externo. Dicho control es de
naturaleza transcendente.

El hombre y la naturaleza, asi como los dioses y Dios, forman
parte de la realidad, la cual existe objetivamente; esto es, existe con
independencia del conocimiento humano.

La realidad sélo es parcialmente cognoscible por la inteligencia
humana.

En cambio, en lo que respecta a la evolucién de los tratamientos psi-
colégicos, los aspectos significativos son:

1.

Cuando una cultura carece de escritura, su visiéon del mundo suele
articularse en torno a creencias magicas, con lo que sus practicas
médicas, psicoterapéuticas y religiosas suelen constituir practicas
indiferenciadas. Se desconoce la datacién y la via por la que el
tratamiento de las perturbaciones psicolégicas fue diferencidndose
en occidente del tratamiento de las enfermedades fisicas. Sabe-
mos, en cambio (Poveda, 1997), que en nuestra Edad de Bronce los
chamanes, junto con la prescripcién de amuletos, empleaban téc-
nicas como el control respiratorio o la repeticién para liberar a los
enfermos psiquicos de sus dolencias. Sabemos también que en esa
época, tanto las dolencias fisicas como las mentales, se atribuian a
la influencia de fuerzas no observables cuyo poder sobrenatural era
invocado con objeto de obtener la curacién (orientacion irracio-
nalista).

Posteriormente, entre las culturas antiguas que ya conocian la
escritura, como la persa, la griega y la romana, comenzaron a
establecerse formas de intervencién psicoterapéutica que respon-
dian a criterios netamente racionales. Con todo, la ausencia de
diferenciacién entre practicas magico-religiosas y practicas médi-
cas se extendera por toda la antigiledad como una combinacién de
prescripciones rituales, con normas higiénicas y recomendacio-
nes naturalistas (orientacién empirica).





