¢ Qué me sucede?

El tratamiento de enfermedades y sintomas desde el enfoque
de las Constelaciones familiares

a buena psicoterapia, asi como
la buena medicina, se basan en
la percepcién de “qué le suce-
de realmente al paciente”. De acuer-
do con mi experiencia, la Constela-
cién Familiar es el método mds efec-
tivo, en el contexto terapéutico, a fin
de que lo esencial sea claro para el
paciente. El inconsciente juega aqui
el rol decisivo. Considerando que las
implicaciones sistémicas son incons-
cientes, se necesita un método te-
rapéutico para que salgan a la luz.
Bert Hellinger ha observado y descri-
to como los vinculos invisibles acttdan
en las familias por generaciones vy,
con las constelaciones familiares, ha
desarrollado un método que alumbra
sobre estos vinculos y la dindmica
fundamental que se halla tras ellos vy,
con frecuencia, posibilita la sanacién.
Como médica y psicoterapeuta
me interesa ante todo la conexién
entre la enfermedad y la familia. Pre-
cisamente, ante una enfermedad
aguda inminente y crénica es impor-
tante prestar atencioén a los enredos
inconscientes del sistema familiar. De
este modo, se va en camino hacia la
solucion de la pregunta: “Qué me
sucede?”, desde el sintoma hasta el
sistema familiar, ida y vuelta.

Coloco el centro de gravedad
sobre la enfermedad y el sintoma
porque el cuerpo expresa de inme-
diato las necesidades del alma. Si se
ignoran las enfermedades espiritua-
les, “el cuerpo comienza a clamar”.
Aparentemente, emergen sintomas
infundados. El cuerpo es nuestro
envase, es todo lo que tenemos o,
como dice el profesor Pdppel, “el
cuerpo y el alma son idénticos”.

Por llse Kutschera**




En mi opinidn, las enfermedades y los
sintomas son indicios de que algo no esta
“en orden” en nuestra vida, es decir, esta
desarmonizado y se expresa a nivel corpo-
ral. Ademas, no importa si se puede llegar a
establecer un diagndstico organicamente
concebible.

Se debe tomar en serio cada trastorno
de la salud observado en forma subjetiva,
ya sean dolores, que podrian tener “origen
organico”, o miedos cuyos motivos podrian
ser reales o infundados. Entiendo que
“tomar en serio” es prestar atencién a las
razones espirituales y a las consecuencias
sintomaticas. Esto se aplica tanto a los en-
fermos asi como también a quienes los
tratan.

Con frecuencia llegan hasta mi personas
que quieren que me encargue de su sufri-
miento y dicen: “Por favor, haga que me
recupere”. En estos casos mi misidén es,
ahora mas que nunca, despertar la con-
ciencia del paciente haciéndole saber que
también debe colaborar activamente en el
proceso de su convalecencia cuando se
trata de enfermedades organicas. Esta invi-
tacién, a menudo, se topa con incompren-
sién de su parte. Con frecuencia he escu-
chado decir a los pacientes: “Usted de be-
ria saber efectivamente qué es lo mejor
para mi”. En cambio, principalmente du-
rante la psicoterapia, comunmente llegan
personas que estan muy motivadas y que
quieren lograr algo para cambiar.

He pensado mucho acerca de cudl es la
razon por la que mis clientes y pacientes
muchas veces, practicamente, se aferran al
sufrimiento. Me siento forzada a hacer esta
reflexion considerando el sufrimiento en la
religion cristiana. Por analogia, se podria
decir en sintesis: “Cuando sufro soy una
buena persona y me salvaré”. Y, éiquién no
quiere ser una buena persona y salvarse?

Al respecto, les comento un episodio
gue me ocurrié con Bert Hellinger cuando
estaba en un grupo y me preguntd: ¢{Qué
pasara cuando hayas sufrido lo suficiente?
A continuacion le respondi: “Entonces, si
me salvaré”. La reaccién de Bert Hellinger a
esa respuesta me hizo sentir muy desilusio-

nada: “Precisamente, esa es la ilusion”.

De acuerdo con mi observacion, el per-
miso para sufrir estd mucho mas difundido
que el permiso para ser feliz. Las personas
se angustian cuando tienen suerte y cuan-
do se sienten felices. Como estos pensa-
mientos ya actuan desde hace dos mil
afios, al parecer, es singularmente dificil
que se abandone la predisposicidon para
sufrir.

Estoy convencida de que para cada
sintoma y para cada enfermedad se puede
llegar a encontrar un sentido. Sin embargo,
éste no es valido en general sino que siem-
pre es subjetivo y se genera dependiendo
de la situacion del paciente y de sus rela-
ciones en el sistema. Por consiguiente, no
se puede decir: “los dolores de cabeza sig-
nifican que te rompes la cabeza por algo”.
Los dolores de cabeza podrian significar,
mas bien, cosas totalmente diferentes
segln en qué condiciones la persona los
sufre y cudles son los efectos resultantes
para ella y su entorno. El sentido de una
enfermedad no puede generalizarse, por-
que es individual y diferente en cada caso.

Las enfermedades potencialmente mor-
tales son siempre mads serias porque estan
mas proximas a la muerte. Por regla gene-
ral se puede decir que cuanto mds grave
sea la enfermedad, tanto mas profunda
serd la implicacidn y, por lo tanto, mayor la
lealtad al sistema. En estos casos, las posi-
bilidades terapéuticas son limitadas y, en
tales situaciones, he tenido que aprender a
respetar lo irremediable, algo que como
médica y terapeuta me resulta muy dificil.

Ante una enfermedad grave, tal vez
hasta mortal, puede ser saludable aceptar
“lo que es”. Aunque la curacién no fuera
posible, sin embargo, podria llegar a cam-
biar algo determinante en la actitud del
paciente. Tan pronto como el paciente re-
conoce que su enfermedad lo conduce a la
muerte, comienza a vivir una vida mas in-
tensa, mas serena y mas rica mientras to-
davia puede vivir.

La muerte es un tema angustioso, un
tema tabu. En las constelaciones familiares
se la incluye como algo totalmente normal;



se la trae a escena porque es inevitable y
forma parte de nuestra vida. Si se mira a la
muerte de frente se descubre que es ami-
gable y que no es mala.

La salud y la enfermedad no tienen que
ser contradictorias en la vivencia subjetiva
y no representan una polaridad, como fre-
cuentemente se cree.

Mi definicion de salud es: Soy sana
cuando vivo de acuerdo con mis aptitudes
y mis posibilidades, para estar satisfecha
conmigo y con mis relaciones respecto de
las demads personas. Desde el punto de
vista organico se podria decir, en forma
concisa, que la salud puede ser muy secun-
daria.

A tal fin, quisiera dar un ejemplo: era
ayudante en la clinica de una Universidad
en Munich. Una paciente venia todos los
meses para que le extrajera sangre, tenia
una lesidon cardiaca congénita y habia sido
sometida dos veces a una operacion.
Ademas, sabia que ya no se la podia volver
a operar y le quedaba poco tiempo de vida.
Sabia también que no podria tener hijos
porque intentarlo significaria su muerte. Su
capacidad fisica era muy reducida; por lo
tanto, cuando tenia que subir una escalera
debia detenerse cada dos escalones para
poder respirar.

En una clase la presentaron a los estu-
diantes. A continuacién, mi jefe de enton-
ces nos preguntd luego a todos qué nos
llamaba la atencién de esa paciente. Los
estudiantes describimos sus sintomas orga-
nicos. Después él le pregunté a la paciente
como era su estilo de vida. Ella le respondid
que estaba felizmente casada, que no pod-
ia tener hijos, pero que en su circulo de
amistades habia muchos nifios. Ante las
preguntas, la paciente se mostraba muy
satisfecha y equilibrada. Tras su presenta-
cion, se le pidié que dejara el aula. Pues
bien, el profesor le preguntd a los estudian-
tes: “Ahora quisiera saber, qué fue lo esen-
cial que observaron en esta mujer?”. En
realidad, los estudiantes no supieron califi-
carla. Entonces, el profesor mismo les dio
la respuesta: “Se los diré. Esta mujer ha
aceptado los limites de su vida y, de esa

manera, la llené mejor que muchos organi-
camente sanos.”

Es una interpretacion que muchas veces
pareciera no ser adecuada a nuestros tiem-
pos porque entre nosotros la salud equiva-
le casi siempre al buen estado fisico y la
vitalidad. Este concepto de salud implica el
ensueiio de la juventud y la capacidad de
rendimiento eternas y la negacién de la
finitud de la vida, por que desde el naci-
miento hasta la muerte nuestra vida es un
desarrollo que nosotros hemos de consen-
tir. En cambio, lo que nosotros solemos
hacer lo ha formulado Bert Hellinger con
mucha precisidon: “Mientras nos escapamos
de la muerte, nos vamos precipitando en
sus brazos”.

Mi deseo principal como médica en
psicoterapia también es el trabajo con en-
fermos, hecho que me condujo a formular-
me esta pregunta: puedo aplicar el método
especifico de constelaciones familiares
para la sanacion de enfermedades y sinto-
mas? Adverti que para las enfermedades y
los sintomas se puede determinar y posi-
cionar un representante, tal como para las
personas. En este caso, se puede elegir un
representante para una enfermedad como,
por ejemplo, el cancer. Este es un rol abs-
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tracto, el representante tiene la posibilidad
de no atenerse a una realidad determina-
da, con excepcién de cudnto experimenta
en esta posicion. Es sorprendente observar
como la persona que representa al sintoma
siente, ni mas ni menos, las mismas sensa-
ciones que en cualquier otro rol.

A través de las constelaciones familia-
res, veo las enfermedades y los sintomas
como expresion del amor, en el sentido del
amor por el vinculo. Esta forma de amor es
siempre inconsciente y precisamente, por
esta razén, puede volverse consciente a
través de las constelaciones familiares.

Durante el trance simbdlico hago un
simple ejercicio con los pacientes: los invito
a encontrar un simbolo para el sintoma.
Cuando ese simbolo es agradable, por
ejemplo, un prado de flores, entonces el
paciente se siente comodo con él. Se siente
conforme tanto con su implicacion, asi co-
mo también con el sintoma, o sea la enfer-
medad. En mi actividad terapéutica, eso
significa que el amor al sistema es mas
fuerte que el deseo de sanarse. La sola con-
sideracion de los simbolos me evita mu-
chos rodeos en la busqueda de la solucion.
Si el simbolo fuera amenazador y atemori-
zante, por ejemplo, un esqueleto, el pa-
ciente anhela la solucién. En este caso es
importante permitir el amor hacia lo ame-
nazador, que no se sabe a quién o qué re-
presenta. Luego, invito al paciente a que
mire detenidamente el simbolo y “que le
dé todo lo que necesita”. En mi experiencia
lo que necesita siempre es amor y dignifi-
cacion. Si el paciente logra este amor o sea,
le da lugar a esos sentimientos, éste es el
primer paso para sanarse.

Reconociendo que los sintomas son la
expresién del amor, logro una aproxima-
cién mucho mds constructiva a la respecti-
va historia de la enfermedad. De aqui resul-
ta también un amor comprensivo en el
terapeuta.

El sintoma es, ademas, un indicio para
la solucidn. Si se ha encontrado la solucién
correcta en la constelacion, entonces el
sintoma dice siempre: “Ahora soy innece-
sario y ya no me necesita, me puedo ir”.

Siempre que el representante del sinto-
ma se expresa asi o parecido, yo sé que:
“Aqui hemos encontrado la solucién”.

Pienso en el paciente que siempre tuvo
la sospecha de no ser el hijo bioldgico de su
padre; quien pensaba que la madre habia
tenido un amante durante la guerra, y que
ese hombre era su padre. Este secreto se
mantuvo siempre callado y, ante la pregun-
ta del hijo, la madre negaba su sospecha.
En la representacidn se confirmd la imagen
del hijo. Primero, coloqué el sintoma en la
familia del padre, aqui no se encontrd un
lugar donde el sintoma se sintiera innece-
sario. Luego, coloqué el sintoma junto a la
madre y segui la hipotesis del hijo, es decir,
agregando al representante del “otro hom-
bre”. Entonces el representante del sinto-
ma dijo:”"Ya me puedo ir”. Con eso la solu-
cioén fue clara.

Sobre la base de mi experiencia con la
constelacién de sintomas, en el interin he
abandonado el posicionamiento cldsico
frente al paciente. Con frecuencia le pido al
representante del sintoma que se mueva
con libertad en el lugar. El representante
solo debe seguir sus impulsos internos y le
pregunto qué siente cuando en el marco de
la constelacion ocupa un nuevo lugar. Los
representantes de sintomas y enfermeda-
des acttan igual que los de un rol definido
claramente, tales como el de padre, madre
o hermanos. Se puede observar que el
sintoma pertenece al sistema familiar sélo
mientras sea necesario.
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