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PENSEM AMB TOT EL COS.
LA MENT CORPOREITZADA

Resum una nova visié del cos que es reflecteix en la clinica amb una
nova mirada a la corporeitat del pacient, juntament amb la
La psicoanalisi ha fet prevaldre durant molt de temps la | possibilitat d’emprar diverses técniques corporals...
formulacié verbal dels continguts mentals com a eina per
poder resoldre els conflictes i el patiment psiquic, pero ha Paraules clau
atorgat escassa preséncia conceptual i clinica al cos en el
procés psicoanalitic. Deixebles de Freud, especialment | Cos, ment, corporeitzada, historia, neurociéncies, psicoanalisi,
Ferenczi i Reich, van implantar modificacions, entre elles | relacions, terapia.

la inclusié d’accions corporals i el concepte de cuirassa
muscular. Es a partir de la década dels vuitanta, arran dels Abstract
nous corrents filosofics, les descobertes de les neurociéncies i
les investigacions amb infants, que la psicoanalisi relacional | We #hink with the whole body. The embodied mind. For
sinteressa per introduir aquests nous coneixements en la | a long time, psychoanalysis has prioritized the verbal

cura de les problematiques psiquiques, cosa que comportard | formulation of mental contents as a tool to resolve conflicts
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and psychic suffering, but has given little conceptual and
clinical presence to the body in the psychoanalytic process.
Disciples of Freud, especially Ferenczi and Reich, introduced
modifications, including the incorporation of bodily actions
and the concept of “muscular armor.” It is from the decade
of the eighties, influenced by new philosophical currents,
discoveries in neuroscience, and research with infants, that
relational psychoanalysis became interested in integrating
these new insights into the treatment of psychological issues.
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This led to a new perspective on the body reflected in clinical
practice, with a fresh focus on the patient’s corporeality and
the possibility of employing various bodily techniques.

Keywords

Body, mind, embodied, history, neurosciences, psychoanalysis,
relationships, therapy. .

La societat occidental, especialment després de Des-
cartes, ha prioritzat la ment com a eina de coneixement
i sovint com a unica forma valida per desentrellar els
enigmes de la naturalesa i de la vida. En aquest plan-
tejament el cos ha estat relegat a un segon terme, sub-
ordinat als dictats que marca la rad, ubicada, en termes
generals, al cervell. La psicologia ha prioritzat durant
molt de temps la formulacié verbal dels continguts
mentals com a eina per poder resoldre els conflictes i
el patiment psiquic, perd atorgant molt poca preséncia

congelada»? del pacient; per tant, les tensions muscu-
lars croniques i la inhibicié de la respiracié reflecteixen
lorganitzacié defensiva del caracter. Alexander Lowen,
deixeble de Reich, repren les idees del seu mestre i crea
una linia de treball propia que conjuga el treball corpo-
ral amb les principals aportacions freudianes.

Es a partir de la decada dels vuitanta, arran dels nous
corrents filosofics, les descobertes de les neurociéncies
i les investigacions amb infants, que la psicoanalisi re-

La psicologia ha prioritzat durant molt de temps la formulacié verbal dels
continguts mentals com a eina per poder resoldre els conflictes i el patiment
psiquic, pero atorgant molt poca presencia conceptual i clinica al cos.

conceptual i clinica al cos. De fet, Freud, en els seus
comencaments, tocava el front dels seus pacients per
ajudar-los a recordar, perd aviat va deixar de fer-ho i va
privilegiar exclusivament la cura verbal. Deixebles seus,
especialment Ferenczi i Reich, van implantar modifica-
cions en el plantejament psicoanalitic, entre les quals
la inclusié d’accions corporals. Ferenczi ho fa amb la
incorporacié de la «tecnica activa» en algunes sessions
d’analisi, i W. Reich, a qui podem considerar pioner
en la introduccié de les terapies corporals, ubica el cos
al centre del seu plantejament terapeutic. A partir de
Ianalisi del caracter' desenvolupa la nocié de cuirassa o
armadura muscular per fer referéncia a les tensions ins-
tal-lades en el cos com a mecanismes de defensa. La cui-
rassa muscular representaria aixi la «historia emocional

1. Reich, W. Andlisis del cardcter. Madrid: Paidés, 2010.

lacional s’interessa per introduir aquests nous coneixe-
ments en la cura de les problematiques psiquiques, la
qual cosa comportara una nova visié del cos que es re-
flecteix en la clinica amb una nova mirada a la corpore-
itat del pacient, juntament amb la possibilitat d’emprar
diverses técniques corporals. Aixi, autors com Owen
Renik (1993) afirmaran que pensem amb els nostres
cossos i a través de la trobada dels nostres cossos amb el
mon fisic, premissa que comparteix amb el psiquiatre
Erwin Straus, qui va formular: «Chome pensa, no el

cervell» (Straus, 1956).
Historia

En aquesta breu introduccié veiem que hem passat
d’una concepcié psicoanalitica en que el cos és tingut

2. Paumelle, H. La funcion del cuerpo en psicoterapia. Madrid: Sintesis, 2014.
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poc en compte i es privilegia la paraula, a unes posici-
ons teoriques i cliniques en les quals el cos té una forta
preséncia. Comentarem, doncs, les diferents disciplines
que han contribuit a aquest canvi i les seves repercus-
sions en el procés psicoterapeutic. Primerament farem
una revisié breu de la historia de la concepcié del cos
en la societat occidental. Per comencar, segons Lain En-
tralgo, '’home homeric no tenia la nostra representacié
unitaria de cos. Es evident que els homérics tenien un
cos, pero no en tenien consciéncia com a cos, siné com
a suma de membres. Després ¢’ Homer trobem dues ac-
cepcions: una de filosoficoreligiosa desenvolupada dins
la tradici6 orfica, pitagorica i platonica basada en la
idea del cos presd, que porta implicita la creenca en
Poposici6 cos-anima, en la immortalitat i en la divinitat
de I'anima, que concep el que és corporal com a inert,
desproveit de vida. I una altra de sustentada pels met-
ges hipocratics, que conté implicita una idea del cos
com a realitat viva, present en una practica i en una
literatura mediques mitjangant les quals es desenvolupa
un coneixement empiric de la seva anatomia i del seu
funcionament amb una visié unitaria en qué 'anima
era basicament pensada com a principi vital.

Durant I'edat mitjana, existeix la concepcié que cada
home es compon d’un cos material mortal i d’'una ani-
ma immortal, indissociables. En aquest periode trobem
que, d’una banda, el cos és menystingut depreciat,
condemnat i humiliat, pero, de l'altra, és glorificat pel
cristianisme, ja que I'esdeveniment fonamental és I'en-
carnaci6 de Jesus, el fill de Déu, en un cos d’home per
aconseguir la redempcié de la humanitat. Es a dir, si
bé I'Església condemna el cos i reprimeix les practiques
corporals, entre d’altres la sexualitat no legitimada, per
contra les encoratja amb dejunis i penitencies. Crea uns
nous herois, els sants, que tenen com a cami de salvacié
el cos a través de la seva mortificacié, i genera una emfa-
titzacié del cos com a lloc sagrat mitjancant I'exaltaci6
de les reliquies, que esdevenen signe de devocid, pero
també de poder i creixement econdmic per a les institu-
cions on s6n venerades.

El text anatdmic medieval per excel-lencia és De Usu
Partium Corporis Humani de Gal¢ de Pérgam, que va
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ser emprat sense modificacions des del segle 1I d.C.
fins a la primera meitat del segle XVI. Quinze segles de
pervivéncia d'un document que va ser copiat sense afe-
gir-hi cap canvi provinent de I'experiéncia, donat que
la seva significacié canodnica impedia qualsevol critica
o contrastacié empirica en ser adoptat per la ideologia
eclesial com a dogma de fe, amb la consegiient perpe-
tuacié dels seus errors durant aquest llarg periode. El
model anatomic galénic combina filosofia i medicina,
una filosofia natural que, coherent amb el pensament
platonicoaristotelic, accepta la triparticié platonica de
'anima amb algunes modificacions i els atorga una seu
anatomica: hi ha una anima vegetativa localitzada al fet-
ge, una anima concupiscent al cor i una anima racional
al cervell. Tot aixd emparat en una profunda conviccié
teleologica: la melsa, per exemple, és on és i és com és
perque aixi convé als fins de la naturalesa humana i per-
que siguin més ben acomplerts (Lain, 1982: 78).

Una altra caracteristica del model de Gal¢ era que, si
bé la disseccié humana era coneguda per I'’Antiguitat
classica, especialment pels metges de I'escola d’Alexan-
dria, la seva practica no era gaire freqiient. Gal¢ postu-
lava que era millor examinar cadavers d’animals (porcs,
ovelles, bous, gats, gossos, cavalls, lleons, llops, micos)
que d’éssers humans®, férmula validada pel principi
analogic d’Aristotil segons el qual hi ha una analogia
anatdmica entre el cos huma i el dels animals superiors.
De Usu Partium, que va regir el concepte de cos huma
que va estar en vigor més de mil anys sense modificaci-
ons fins al segle XVI, basava, doncs, el coneixement del
cos huma en les aportacions de la disseccié d’animals,
que traslladava per homologia a I'anatomia humana.
El cos femeni, com no podia ser d’altra forma dins
d’aquest univers teologic, es concep com una derivacié
del masculi segons el model biblic.

Vesal, al segle XVI, representa el trencament amb
el pensament de Galé sobre 'anatomia. La seva obra,
De Humanis Corporis Fabrica (1543), va suposar per
primera vegada l'explicacié de linterior del cos huma
obtinguda a través de I'observacié directa de cadavers
humans. Es en aquest moment que el cos huma es con-

3. Lain Entralgo, P. Historia de la medicina, Barcelona: Salvat, 1978, p. 76.

10%
Intercag‘wg

INTERCANVIS - INTERCAMBIOS - 51

45



verteix en un objecte d’estudi cientific com a realitat
autdnoma. A comencament del segle XVII, Descartes
posa les bases de la filosofia moderna pretenent assentar
els fonaments d’un pensament racional autonom de les
idees religioses, un pensament capag de descobrir cer-
teses per ell mateix, reduint el cos a un mer objecte o
instrument gairebé innecessari, amb un funcionament
mecanic que es pot dominar i del qual es pot prescindir.
Per a ell, els sentits enganyen i sols la ra6 és la veritable
font de coneixement, fins al punt que I'esséncia o na-
turalesa del jo és el fet de pensar. Descartes exclou tota
experiéncia corporal del procés de coneixement.

«Tal vez sea posible que, si yo dejara de pensar, cesara
al mismo tiempo de ser o de existir» (Descartes, 2014,
p- 20), assevera el filosof poc abans de dir: «No soy este
montén de miembros al que se llama cuerpo humano»®.

Al contrari del plantejament de Descartes, Nietzsche
afirma el cos com a punt de partida, com a fil conductor
i com a guia per trobar una nova valoracié de la vida i
de ’home. Per al filosof, el cos no és un artefacte ni una
maquina regida per les lleis de la mecanica, siné que és,
abans de tot, physis, vida, automotricitat lligada al movi-
ment universal del mén i inserit en la totalitat dinamica
de Porganic®. Per a Nietzsche, en el cos es manifesta la
saviesa inconscient de la vida, una saviesa ni reflexiva ni
logica, sin6 anterior i més consistent que el saber cons-
cient i cientific, ja que aquest correspon a un pla molt
més superficial de lexisténcia: «Tu cuerpo y su gran ra-
z0n; ésa no dice yo, pero hace yo»°. Marleau-Ponty ha
repres la reflexié filosofica sobre el cos contribuint a la
idea de cos i subjectivitat en qué es basa la psicoanalisi
relacional. Per a ell, el subjecte sols pot ser-ho pel fet que
és cos i, a més, un cos que és viscut des de la subjectivi-
tat. En la Fenomenologia de la percepcién’ afirma que el
cos «es mi punto de vista sobre el mundol...]» (p. 81).
Una consciéncia corporal que participa d’una trama on

4. Descartes, R. «Meditaciones metafisicas seguidas de las objeciones y
respuestas». A Descartes, Obras. Vol. II. Madrid: Gredos, 2014, pp. 20-21.
5. Sdnchez Meca, D. Nietzsche: la experiencia dionisiaca del mundo,
Madrid: Editorial Tecnos, 2019, p. 108.

6. Nietzsche, F. Asi hablé Zaratustra. Un libro para todos y para nadie. De
los despreciadores del cuerpo, Madrid: Alianza Editorial, 2011, p. 60.

7. Merleau-Ponty, M. (1945). Phénoménologie de la perception, Paris:
Gallimard, 2006.
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sentrellacen percepcid, emocid i racionalitat com a ma-
nifestacions de I'existéncia a través del cos:

[...] serd preciso [...] aprender de nuevo a sentir
nuestro cuerpo, reencontrar bajo el saber objetivo y
distante del cuerpo ese otro saber que del mismo te-
nemos, porque estd siempre con nosotros y porque
SOMmOos cuerpo.

Al segle XX, i especialment al XX, la confluéncia en-
tre cos i tecnologia en els actuals debats entre el pen-
sament tecnofilic i tecnofobic apunta, en els primers,
a la hibridacié de '’huma amb la tecnologia en la seva
vessant positiva, que implicaria 'emancipaci6 de I'ésser
huma (Haraway) i la seva evolucié com a ésser post-
huma tecnologic (Stelarc i el transhumanisme), i en
els segons, perfila una no ingeréncia de la tecnologia
en el cos huma rebutjant qualsevol tipus de protesi i
simptoma civilitzador. La desaparicié de la materia és
propugnada per la filosofia transhumanista que, nas-
cuda en els darrers anys del segle passat, preludia un
futur immaterial per a la humanitat. Aquest corrent
pretén una abstracci6 real de la nostra materia organi-
ca 0 cos mitjangant una descérrega, o transbiomorfosi,
que tradueixi les neurones de la nostra ment a la me-
moria d’un ordinador. El seu objectiu és, exactament,
extreure la ment del cos superflu, del cos obstacle, per
accedir a l'espai liquid de les ones electromagneétiques.
En ple segle XXI, en el marc d’una societat liquida, aqu-
osa, amb limits incerts arreu, amb futurs que s’albiren
desesperancadors, amb manca de relats politics o reli-
giosos que vertebrin amb coheréncia i il-lusié les vides
humanes, el cos sha convertit en receptacle de I'inic
bé propi disponible, mal-leable, amidat a les fantasies
personals. Els relats actuals sobre el cos han esdevingut,
en conseqiiencia, forca amplis i divergents, perd, tenint
en compte com ha anat modificant-se la concepcié de
la corporeitat segons el moment historic, provisionals.

Neurociencies
Paral-lelament a aquesta visi aportada per la filoso-

fia, les investigacions de les neurociencies han modificat
la concepcié que es tenia de la ment introduint la no-

10%
Iﬁtercag‘wﬂ

INTERGANVIS - INTERCAMBIOS - 51

46

0105
1"’}",5-



cié de corporeitat. Segons F. Varela (1946-2001), un dels
avengos més importants en la ciencia dels darrers anys
ha estat la conviccié que no podem pensar una ment o
una capacitat mental sense que estigui totalment encar-
nada o inscrita en el cos. Segons ell,

[...] en fer servir el terme corporeitat volem res-
saltar dos punts: primer, que la cognicié depén dels
tipus d’experiencies que provenen de tenir un cos
amb diverses capacitats sensoriomotores, i segon, que
aquestes capacitats sensoriomotores individuals estan
immerses en un entorn biologic, psicologic i cultural
més ampli®.

Seguint Marleau-Ponty, entén el cos no sols com una
estructura fisica, sind com una estructura viscuda i ex-
periencial en qué es desenvolupa la cognicié. Segons
aquesta perspectiva, la consciéncia no es trobaria al cer-
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nions i accions. Aquests estudis ressalten la influéncia
del sistema respiratori (Duffin, 2016)°, digestiu (Cryan
& Dinan, 2012)" i cardiovascular (Critchley, Wiens,
Rotshtein, Ohman, & Dolan, 2004)"" en la dinimica
cerebral. Un altre descobriment relativament recent és
la intervencié dels bacteris que habiten a lintesti en
Pestat d’anim (Smith, 2016)'%. Segons Thomas Fuchs®,
psiquiatre alemany, cada sentiment estd unit insepa-
rablement amb transformacions en una part del cos i,
sense aquesta ressonancia corporal, no podriem experi-
mentar-los (Damasio, 2000; Fuchs, 2010, 138ff).

Coneixement relacional implicit

Una aportacié que va ser rellevant per a aquest can-
vi de perspectiva es va donar 'any 1991, quan Robert
Clyman'¥ va publicar el seu treball sobre la memoria
implicita diferenciada de la memoria explicita. La me-

Diverses investigacions donen suport a la idea que el procediment implicit
té un paper fonamental en els elements afectius no verbals involucrats en la
comunicacié dins de les relacions personals

vell, siné que s’estendria per tot el cos sensorial i fins
a 'ambient extern rellevant per a nosaltres. Per la seva
banda, Antonio Damasio, un dels més grans neuroci-
entifics del nostre temps, sosté que el cos sap el que
la ment encara no coneix. Ell va introduir el terme de
marcador somatic per posar en evidéncia que les sensa-
cions del nostre cos influeixen en les decisions que pre-
nem (Damasio, 1996). Sosté que una consciéncia més
gran de les sensacions corporals ens permet millorar la
regulacié de les emocions i prendre millors decisions
(Craig, 2009).

Aquest canvi de paradigma del cerebrocentrisme a
una ment corporeitzada ve també sostingut per una
serie d’estudis realitzats els darrers anys que posen en
relleu la necessitat de tenir present el nostre cos i 'en-
torn per poder comprendre els nostres sentiments, opi-

8. Varela, E, Thompson, E. & Rosch, E. «The Embodied Mind:
Cognitive Science And Human Experience». MIT Press, 1991, p. 172-
173 (la traduccié és meva).

moria implicita o procedimental s'inscriu de forma pre-
valent, a vegades exclusivament, com un procés afectiu
i d’accid, no arriba mai a ser conscient i és dificilment
verbalitzable, a diferencia de la memoria explicita, que
és conscient o pot ser-ho, i s'expressa mitjancant el llen-

9. Duffin, J. (2016, October 21). «Faculty of 1000 evaluation for Arterial
CO2 Fluctuations Modulate Neuronal Rhythmicity: Implications for
MEG and fMRI Studies of Resting-State Networks». F1000 — Post-
publication peer review of the biomedical literature. Faculty of 1000, Ltd.
Extret de http://dx.doi.org/10.3410/£.726643886.793524555

10. Cryan, J. F, & Dinan, T. G. (2012, September 12). «Mind-
altering microorganisms: the impact of the gut microbiota on brain and
behaviour». Nature Reviews Neuroscience. Springer Nature. Extret de:
http://dx.doi.org/10.1038/nrn3346 B

11. Critchley, H. D., Wiens, S., Rotshtein, P, Ohman, A., & Dolan,
R. J. (2004, January 18). «Neural systems supporting interoceptive
awareness». Nature Neuroscience. Springer Nature. Extret de: hetp://dx.doi.
org/10.1038/nn1176

12. Smith, PA. «La influencia del intestino en el cerebro. Investigacion y
ciénciar. Mente y cerebro; 2016, N. 78: 66-71.

13. Fuchs, T. Ecology of the brain: phenomenology and biology of the
embodied mind. Oxford: Oxford University Press, 2017.

14. Clyman, R. B. (1991). «The procedural organization of emotions:
A contribution from cognitive science to the psychoanalytic theory of
therapeutic action». Journal of the American Psychoanalytical Association,
39 Supl., p. 349-382.
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guatge verbal. Diverses investigacions donen suport a la
idea que el procediment implicit té un paper fonamen-
tal en els elements afectius no verbals involucrats en la
comunicacié dins de les relacions personals. Es la me-
moria on queden recollides les experi¢ncies relacionals
primerenques de I'infant i que formaran el substrat de
la seva subjectivitat. Segons investigadors neurocienti-
fics, entre ells Allan Schore (2012), el cervell de I'infant
tan sols disposa de la modalitat implicita de processa-
ment de la informacié fins a I'any i mig o dos anys. No
és fins cap al segon any de vida que la seva maduracié
neurologica li permet disposar de la memoria explicita
amb uns continguts que poden ser conscients, o arri-
bar a ser-ho, verbals i simbolics. Les evidencies mostren
que aquests dos tipus de memoria operen a través de
processos cerebrals diferents, perd ambdés funcionen a
la vegada i conviuen durant tota la vida de la persona.

La descoberta de la memoria implicita té una gran
repercussié en el tractament psicoterapeutic dels paci-
ents, ja que implica d’'una banda la idea que no tots els
continguts mentals poden esdevenir conscients, que les
vivencies més primerenques fins als dos anys i mig es-
tan registrades a nivell sensorial, preverbal i inicament
poden ser, en alguns casos, recollides des de I'expressi6
corporal o els somnis. També, s’ha de tenir present que,
en la relacié terapeutica, com en tota relacid, es produ-
eix una comunicacié a dos nivells, un de conscient i un
altre de relacionat amb els continguts relacionals impli-
cits no conscients ni capagos de ser-ho. La caracteristi-
ca del coneixement relacional implicit de ser sensorial
avala el treball corporal en psicoterapia, ja que possi-
bilita accedir a algunes d’aquestes vivencies, a vegades
traumatiques, i en conseqiiéncia permet que puguin ser
reconegudes, en facilita la comprensié i simbolitzacié
mitjangant la paraula i fa possible que puguin ser com-
partides. D’altra banda, Stern (1998) i els psicoanalis-
tes relacionals consideren que una gran part de I'accié
psicoterapéutica que genera canvis involucra modifica-
cions del coneixement implicit del pacient respecte a
sentir, pensar i fer en contextos vinculars especifics.

TERESA SUNYE I BARCONS
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La recuperacié de vivéncies arcaiques emmagatzema-
des en la memoria implicita va facilitar la comprensié
d’una experié¢ncia important que va viure la Marta, des-
prés d’'un temps de seguir un procés psicoterapéutic,
i que li ha estat molt reparadora. La Marta, una dona
de 43 anys que va perdre la mare a 'edat de dos anys i
mig, i que consulta després d’un ingrés hospitalari arran
d’un intent de suicidi, explica un somni en qué podem
copsar una experiéncia afectiva vincular que ha quedat
registrada en la memoria implicita:

Camino per un lloc i arribo a una plaga on hi ha
molta gent. Enmig de la gent reconec una dona, una
dona que conec, perd que porta el pentinat que la
meva mare duu a la fotografia que tinc a casa. La dona
em reconeix, ens acostem totes dues i ens fonem en
una abragada. Una abragada molt sentida i especial,
diferent de les altres que he rebut o fet»

Explica que ha estat un bon somni i s’ha sentit molt
bé durant el mati. En preguntar-li qué pensa del que ha
somiat explica que coneix la dona que hi apareix i hi té
una bona relacié, pero li estranya la qualitat de I'abra-
cada. Li faig observar que la dona va pentinada amb el
pentinat que la seva mare porta a la fotografia. «Potser si
que era la meva mare, perd no recordo que m’abracés»,
em diu. Li suggereixo que recuperi la sensacié de I'abra-
cada del somni i la conservi un temps. La percep al pit,
al costat del cor. Li demano que posi les dues mans
on nota la sensacié i que se 'apropii, que la interiorit-
zi. «Hs una sensacié molt cilida i agradable, em sento
molt bé amb aquesta sensacié», comenta. No obstant
aix0, al cap d’uns minuts, comengca a sentir dolor que
relaciona amb la perdua de la mare i li demano com
és aquest dolor. «Tinc la impressié que és molt gran»,
diu, «és com un tub que va del davant al costat del cor
fins a I'esquena, el meu cos no és prou ample per a la
llargada del tub». Li suggereixo que es tregui les mans
de sobre del pit, ja que ens anirem acostant de mica en
mica a aquest dolor, tot i que, de moment, és important
quedar-se amb aquesta vivencia de I'abragada. Diu que
segurament havia sentit aquesta sensacié quan la mare
abracava i li ha quedat registrada a la memoria senso-
rial, corporal.
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Per a la Marta, recuperar la sensacid, la vivéncia,
d’aquesta abracada de la seva mare, d’'una mare de qui no
tenia cap record personal conscient, sols imatges d’'una
dona que li deien que era la mare, li permetia saber, ara
si, que la va abracar amorosament i que conservava, al
cos, la petjada de la seva existencia. Aquesta experiencia
relacional tan primerenca de la Marta que ara reconei-
xia, també, d’altra banda, obria la porta al dolor terrible,
traumatic, per la seva perdua tan dolorosa.

A diferéncia de la implicita, la memoria explicita és
una memoria conscient i verbalitzable malgrat que pu-
gui no estar present en la consciencia per 'accié d’algun
mecanisme psiquic com pot ser la repressié, la dissoci-
acié o algun altre, tal com ho veiem en els records de
la Sara, una noia de 29 anys que consulta per diversos
malestars, talls a les extremitats i trastorns en I’alimen-
tacié6 i la conducta, pels quals ha estat hospitalitzada en
diverses ocasions. En una sessi6, al cap de poc temps
d’iniciar un procés psicoterapeutic, comenta que m’ha
de explicar una cosa que no ha dit mai a cap persona:
«crec que he patit un abus sexual per part d’'un familiar
proper». Sén records de 'abus que, després d’un procés
de dissociacié psiquica per protegir-se d’un dolor insu-
portable que suposaria tenir-los presents, han emergit a
la consciéncia. S6n records fragmentaris, a voltes fugis-
sers, acompanyats de dolor, culpa i vergonya, de dubte
i incredulitat de la seva realitat. «No pot ser, no pot ser
perque ningt ho ha vist, cap adult no ha fet res, no ho
han vist, es desespera la Sara. Imatges, sensacions, re-
cords, emmagatzemats en la memoria explicita, a dife-
réncia de les allotjades en la memoria implicita, poden
ser conscients i verbalitzades, i es van encadenant en
un fil coherent a mesura que avanca la possibilitat de
parlar-ne i de ser escoltada.

Terapia

Un dels mecanismes classics i reconeguts per fona-
mentar el canvi en el procés psicoterapéutic és la clari-
ficacié de les experiencies relacionals historiques del
pacient, a la qual afegim la generacié d’experiencies re-
lacionals noves (Fosshage, 2003). En aquests dos casos
anteriors shan clarificat vivéncies que han format part
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de la historia traumatica de les pacients: en la Marta, el
traumatisme per la pérdua de la mare, i en la Sara haver
patit un abus sexual. Alhora, shan construit vivéncies
terapéutiques noves generades a partir de I'experi¢ncia
intersubjectiva que s'estableix entre pacient i terapeuta:
en el cas de la Marta, 'apropiacié sensorial d’una vivén-
cia que formava part del coneixement relacional implicit
i, en el cas de la Sara, el reconeixement per part de la te-
rapeuta del seu patiment i 'acompanyament en el pro-
cés de curacié incideixen no sols en el coneixement rela-
cional explicit, sind també en el coneixement relacional
implicit. Aquesta incidencia a voltes pot ser conscient i a
voltes pot no fer-se explicita o conscient necessariament.

En tota relacio, i evidentment en la que es
produeix entre pacient i terapeuta, son els
cossos que es miren, se saluden, parlen...

En tota relacid, i evidentment en la que es produeix
entre pacient i terapeuta, son els cossos que es miren, se
saluden, parlen... La relacié es coconstrueix a través de
la corporalitat de les persones; una corporalitat que ve
definida per un procés verbal explicit de comunicaci6
i, en paral-lel, un procés no verbal implicit, inconsci-
ent, que les investigacions neuropsicoanalitiques situen
com qui determina majoritariament les interaccions
terapeutiques (Beebe, 1998; Schore, 2003b, 2005b).
Es a dir, la relacié terapéutica es coconstrueix amb la
bidireccionalitat d’aquests dos coneixements, implicit
i explicit, tant del pacient com del terapeuta. Com as-
senyala Aron, una «psicologia de dues persones és, en
realitat una psicologia de dos cossos»".

Tenint en compte que les relacions primerenques,
que constitueixen la base de la subjectivitat de la per-
sona, queden instaurades en el coneixement relacional
implicit emmagatzemat en la sensorialitat, juntament
amb les noves concepcions sobre la corporeitat, ente-
nem que avalen la utilitzacié de tecniques psicotera-
peutiques que impliquen tot el cos en el procés tera-
peutic, és a dir, la verbalitzaci6 dels continguts mentals,

15. Aron, L. A Meeting of Minds: Mutuality in Psychoanalysis. Londres:
Analytic Press, 2001, pp. 267-268.
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pero també la lectura corporal, propugnada per Reich
i Lowen, la incidéncia en la gestualitat del pacient, en
el moviment i la respiracié. Ajudar a millorar en la seva
vida un pacient és també ajudar-lo a reconeixer, valorar
i interpretar els seus estats corporals: sensacions, emoci-
ons, sentiments... juntament amb el desenvolupament
de la capacitat reflexiva. Parlaré d’en Pere per il-lustrar
la conveniéncia i bondat de treballar amb tot el cos del
pacient en I'espai terapeutic.

En Pere és un home de 45 anys amb una solida for-
macié académica, que després de realitzar tasques do-
cents en diferents paisos, retorna a la seva ciutat natal
arran d’una crisi personal motivada per un trencament
de parella. Relata com a fet significatiu de la seva his-
toria que, al cap de poc de néixer, la seva mare es va
desentendre d’ell i va passar a ser cuidat pel personal
domestic. Li és summament complicat, gairebé impos-
sible, clarificar les seves vivencies emocionals; per inten-
tar copsar-les, donar-hi un sentit, utilitza un llenguatge
psicologic que ha apres en els seves successives terapies.
En una sessi6, en que parlava de la dificultat de relaci-
onar-se amb la seva mare, de la vivéncia de sentir que
quan estan junts ella 'envaeix amb les seves preocupaci-
ons i patiment, respira i doblega els bragos damunt del
pit. En preguntar-li quina sensacié experimenta amb
aquest gest, després de reflexionar un temps comenta:
«de protecciér. Li suggereixo que es quedi en aquesta
postura i que interioritzi les sensacions que esta sen-
tint. Al cap d’una estona afegeix: «si, em puc protegir.
Davant de la meva mare em puc protegir». La reflexi6
sobre el gest dels bracos creuats sobre el pit li permet
adonar-se de la seva postura corporal en el moment que
esta verbalitzant una situacié relacional en que se sent
envait emocionalment per l'altre, de percebre com el
gest modifica la seva vivencia en un sentiment de pro-
teccid, de refugi, i 'ajuda a interioritzar la possibilitat
de viure des d’aquesta perspectiva la relacié amb la
mare. Lexperiéncia vivencial, sensorial, que li es pos-
sible preservar el seu espai vital, la seva individualitat,
juntament a destinar un temps i paraules per integrar
aquesta vivencia relacional coconstrueix una nova ex-
periéncia psiquica relacional que introdueix un esbés
d’una nova forma de relacié entre ell i la mare.
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En Pere, en una altra sessid, explica una situacié en
que la mare, arran d’un dinar que volia organitzar amb
la familia, anava adjudicant tasques als diferents ger-
mans, perd a ell, tot i ser-hi present, no n’hi assignava
cap. Mentre va parlant m’adono que es va passant la ma
per la cama, acariciant-la. Li pregunto per aquest gest i
m’explica que és per sentir-se. Tocar-se la cama, acaro-
nar-la, el fa sentir-se viu, reconeixer-se existint davant
de la ignorancia de l'altre. Vam estar parlant d’aquesta
vivencia seva alhora tan primitiva i devastadora, que jo
havia recollit a partir d’un gest senzill, que tenia norma-
litzat, perd que a mi em va permetre entendre el desert
emocional en queé vivia en Pere i, a ell, adonar-se de
quins recursos utilitzava per sentir que no desapareixia
en la relacié amb laltre, i compartir-ho sentint-se es-
coltat i apreciat. Aquestes dues situacions terapéutiques
il-lustren com a través de la lectura de la gesticulacié
corporal en el procés terapéutic, la viveéncia sensorial
del gest juntament amb la seva integracié emocional i
verbal, ajuda a la coconstruccié de noves experiencies
relacionals que constitueixen la llavor de noves formes
de relacié amb I'entorn.

La comprensi6 actual del funcionament del psiquisme
huma recull, entre d’altres, les aportacions provinents
de la neurociencia, entre les quals té un lloc preeminent
el concepte de corporeitat. Sacullen, aixi, les intuici-
ons de diversos clinics i psicoanalistes que fa temps ja
havien propugnat la pertinenca de no limitar els trac-
taments a 'analisi dels continguts verbals dels pacients,
siné d’incloure en el procés psicoterapeutic, com a ele-
ments de coneixement i modificaci6 de les problemati-
ques psiquiques, aspectes de la globalitat corporal. Aixi,
la lectura corporal, moviment, gesticulacié, imatges,
tacte, verbalitzaci6 i reflexié passen a integrar-se tant
com a eines de diagnostic de les patologies com també
en qualitat d’instruments de treball terapeutic que con-
tribueixen a congixer la corporalitat del pacient, perme-
ten aprofundir en el coneixement personal i promoure
canvis psiquics. Il
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