INTRODUCCION

ncluso sabiendo que hay lazos y relaciones innegables que

unen a un individuo a su familia, a la sociedad, a la cultura de
la que forma parte y ala especie biolégica a la que pertenece, se
sigue relacionando, en general, cualquier problema tinicamen-
te con la persona que lo sufre, como si estos problemas perte-
necieran solamente a un ente auténomo y como si la persona
estuviera aislada de todo lo demis.

La insatisfaccién, la imposibilidad de establecer buenas
relaciones, las dificultades laborales, los problemas de pareja,
la depresién, las enfermedades fisicas, todo se trata por sepa-
rado, como problema particular y especifico del individuo, de
suvida y biografia, a pesar de que este proviene de una familia y
pertenece a una cultura, a una sociedad, a una especie biol6gi-
ca. Existe una relacién estrecha e inequivoca entre todas estas
entidades, una relacién sistémica que determina a cada una de
ellas y, por lo tanto, también la vida de sus miembros. Por con-
siguiente, todos los problemas que pueden afectar a estos son



EL ORIGEN REAL DE LA ENFERMEDAD Psico-Bio-Genealogia

necesariamente el resultado de esta relacién sistémica entre
biografia, especie y familia.

Esta relacién —como sucede precisamente con la psique
individual— es mds inconsciente que consciente, pero llevarla
al nivel de la conciencia es indispensable para salir del circu-
lo vicioso del malestar y de la propia enfermedad fisica: como
decia Jung, todo lo que no emerge al nivel de la conciencia se
transforma en destino.

La comprensién y la resoluciéon de cualquier problema
comportan siempre esta labor de naturaleza sistémica, que im-
plica a la persona portadora y a su familia de origen, el contex-
to sociocultural en el que vivieron sus progenitores y la especie
biolégica de la que forma parte.

La manifestacién individual o «sintoma» —donde también
se ubica la enfermedad— se configura como una resultante bio-
légica y antropoldgica al mismo tiempo, y las dificultades que
se encuentran durante el transcurso de la propia aventura bio-
gréfica son inducidas por el recorrido evolutivo —familiar y bio-
16gico, ademas de personal— que se ha producido.

Todos nacemos con un bagaje muy consistente de com-
portamientos, Capacidades, organizaciones, especializaciones y
propensiones, y esto es cierto tanto en el plano biolégico como
en el psicolégico.

Esta informacién nos la suministran la especie biolégica a
la que pertenecemos y la familia de la que provenimos: la evo-
lucién de la especie nos proporciona las mejores respuestas con
relacién a su adaptacién al entorno, dotandonos asi de diversos
tipos de células, de un complejo sistema nervioso, de un apara-
to reproductor y digestivo, de una red inmunitaria, de un siste-
ma endocrino altamente especializado, etc. A su vez, la familia
nos facilita las mejores respuestas que ha logrado producir ante
los problemas que han surgido a lo largo de las generaciones
que nos han precedido. Se trata de un bagaje complejo y en
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cierto modo maravilloso, de una herencia que llevamos siem-
pre a la espalda, una especie de impronta psiquica y biolégica
que forma parte de nosotros a nivel esencial.

Desde este punto de vista, toda manifestaciéon individual
se configura como la mejor respuesta que logramos dar a los
requerimientos del entorno en el que vivimos, una respuesta
que es el fruto de una interaccién entre nuestra contribucién
individual y la mejor respuesta que la especie y nuestra familia
han dado a problemas similares.

Se trata de verdaderos «programas especiales» —en su ma-
yor parte inconscientes— que se activan para resolver los des-
equilibrios que generamos o se generan a lo largo de la vida, la
nuestra y la de nuestros padres, abuelos, bisabuelos, etc., lle-
gando a ciertos niveles (biolégicos) incluso a nuestros antepa-
sados ancestrales.

Decir que una enfermedad o un malestar son la mejor res-
puesta que una persona —como resultado de una familia o de
una especie— da a las dificultades con las que se encuentra en
la vida no es de inmediata ni de facil comprensién. Parece mas
bien una contradiccién, una paradoja: de hecho, la enferme-
dad nos hace sentir mal, y a menudo nos conduce a la muerte.

No obstante, es precisamente en esta especie de tendencia
diagnéstica en la que se basan todos los nuevos y mds intere-
santes avances de la medicina y del psicoanalisis, en linea con
lo que sucede en las llamadas ciencias «exactas» y, mas gene-
ralmente, con el cambio radical de la propia concepcion de la
realidad y del conocimiento, con el «salto de paradigma» pro-
pio de la epistemologia contemporanea.

La Nueva Medicina de R. G. Hamer y la psicogenealogia
o psicoandlisis transgeneracional (que en Europa tiene su prin-
cipal exponente en A. A. Schiitzenberger) constituyen la com-
plejizacion de dos dmbitos disciplinarios atn hoy en dia muy

susceptibles al cambio, firmemente anclados a una visién del ser
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humano propia del siglo x1x: una psique que sondear —el bagaje
de experiencias inconscientes del nifio de cero a tres aflos para
el psicoandlisis y la psicologia—, un amasijo mecanico-electréni-
co-quimico de células que cortar, unir y pegar para la medicina.

Esta imagen del ser humano —y, por consiguiente, de la
realidad y del propio conocimiento— aparecié a principios del
siglo XX, gracias al enorme giro producido por la teoria de la
relatividad de Einstein. La teorfa de los sistemas (promulgada
amediados del siglo pasado) fue totalmente descartada y susti-
tuida por los principios de la autorreferencia y de la autoorga-
nizacién de sistemas vivos, que hacen compleja (y no compli-
can) la vida y sus problemas.

Por otra parte, es cierto que la medicina, el psicoanalisis y
la psicologia de corte clasico, sintomatoldgico, seguian y siguen
encontrando obstdculos demasiado grandes en su recorrido te-
rapéutico. Simplemente ya no funcionan, los fracasos son ma-
yores que los éxitos y los enfermos siguen estando enfermos,
o incluso mueren. Por lo tanto, era inevitable que también es-
tas disciplinas alcanzaran una visién un poco mas compleja del
«paciente», una visién que lograra darse cuenta finalmente de la
amplia red de relaciones de la que forma parte, de la que nace
y de la que es portador.

Reconectarnos con la existencia en todos sus planos —
biol6gico, familiar, individual y relacional—, reinsertarnos en
el gran camino de la vida, es necesario tanto a nivel de psique
como corporal: si el sentido de la vida esta representado meta-
féricay concretamente por la sangre, los lazos de sangre deter-
minan en gran parte la salud, la salud de la sangre.

La Nueva Medicina y la psicogenealogia constituyen las
nuevas fronteras de la medicina y de la terapia psicoldgica. Bue-
na parte de este libro estd dedicada a su especificidad y, sobre
todo, a su fusién en un recorrido unitario, algo que ya de por s

constituye una novedad.
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Uno de los problemas mds graves que residen en la base
de los limites de cualquier disciplina es la especializacion estric-
ta, la especializacién que hasta ahora ha caracterizado a toda la
ciencia, especialmente a la medicina y el psicoanalisis.

Resulta paradéjico que hoy en dia atin exista un «médico
del alma» (el psicoanalista o psicoterapeuta) que sabe poco o
nada de biologfa, quimica y anatomia, y un médico «en sentido
estricto» que no solo no sabe nada de psique sino que incluso
la rehdye. Pero la ley de la especializaciéon también rige dentro
de los propios ambitos especificos: el oculista no tiene nada
que ver con el ortopédico, el endocrino con el neurofisiélo-
go, el freudiano con el gestaltiano, etc. Y para todos es vélida
la regla de la no injerencia reciproca y del reduccionismo ca-
tegérico: tenemos un problema en la tibia o en la pierna y no
una disfuncién paratiroidea, o viceversa; padecemos ansiedad
y no un trastorno hormonal, o viceversa; sufrimos de leucemia
y no de depresién, o viceversa. Y, sobre todo: {qué tiene que
ver todo esto con los abuelos, con los tios, con los bisabuelos?
Como maximo, se realiza un historial médico para saber si hay
«enfermedades hereditarias» o lo que se conoce como «pre-
disposicion a la enfermedad», como en el caso de tumores y
cardiopatias. Y, como mucho, un psicélogo elabora un geno-
sociograma, que es como se denomina generalmente al simple
objetivo de encontrar cualquier informacién sobre el paciente
de escasa o ninguna relevancia.

La teorfa de los sistemas ha despejado definitivamente el
campo de concepciones reduccionistas de este tipo: hoy se ve
al ser vivo como un sistema complejo en el que cada elemento
estd relacionado con cualquier otro elemento dentro de una
organizacion en constante didlogo-enfrentamiento con el en-
torno en el que se mueve y del que, a su vez, forma parte. Una
compleja red de redes en intercomunicaciéon constante que

hace de cada individuo un biotipo (especie), un antropotipo
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(sociedad), un genotipo (familia) y un fenotipo (especificidad
individual) al mismo tiempo.

Limitarse a una sola de estas caracteristicas significa re-
ducir la complejidad de un individuo a un solo punto de vista;
serfa como decir «yo soy mi pierna» o «yo soy mi cerebro», o
incluso «soy un animal» o «soy mi almax.

También la historia de la medicina, de la fisica y del propio
psicoandlisis nos demuestra lo importantes que son las apertu-
ras y los cambios de perspectiva.

A este respecto, el ejemplo del escotoma es significativo:
se trata de una pérdida de visién provocada por una lesién oc-
cipital bien localizada. En la dltima posguerra, muchos de los
exsoldados alcanzados por balas en el 16bulo occipital manifes-
taban en el plano sintomatico una disfuncién motora bastante
significativa: pérdida de control de un brazo, de una pierna o
de ambos. En otras palabras, objetivamente sufrfan una pérdida
de visién, pero no eran conscientes de ello, mientras que si lo
eran de su propia disfuncién motora. Estos pacientes se cura-
ban con terapias oftalmolégicas orientadas a la completa recu-
peracion de la vista; sin embargo, ninguno de ellos manifestaba
ni una minima senal de mejoria hasta que se los trataba con
una rehabilitacién motora centrada en el desplazamiento de la
atencién de indicios visuales (que ellos estaban convencidos de
poseer integramente y en los que se basaban para curar las dis-
funciones motoras) a indicios posicionales proporcionados por
sensores autoperceptivos de los misculos y de las articulacio-
nes (que los pacientes posefan completamente incluso sin ser
conscientes). La terapia sensorio-motora lograba, por lo tanto,
curar la lesién occipital que provocaba la pérdida de visién; pa-
rece una contradiccién, pero, en realidad, esto revela la forma
en que un sistema esta interconectado y hasta qué punto debe
tenerse siempre en cuenta la terapia.
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La relacién sistémica entre individuo, familia y especie no
solo estd en los cimientos de cualquier sintoma manifestado
por una persona, sino que se revela como absolutamente nece-
saria para explicar el conflicto de base que lleva a aquella ma-
nifestacion biolégica o psiquica que cominmente se denomina
enfermedad.

La experiencia biografica personal es ciertamente un dato
tundamental, pero no la mas importante de todas las causas
inconscientes que la han generado y de las que forma parte,
incluso con toda su innegable especificacién. Es mas, se tra-
ta de causas biolégicas —ya que pertenecemos a una especie—,
de causas familiares —porque provenimos de una familia—y de
causas socioculturales —debido a que formamos parte de un
grupo social.

Estas causas determinan la experiencia individual, in-
fluenciandola y dirigiéndola hacia una u otra direccién. Por
consiguiente, incluso los llamados «destinos individuales» no
son unica y exclusivamente privilegio de una persona, sino el
resultado de la unién de todas las causas.

Es cierto que el individuo representa una novedad tanto a
nivel familiar como a nivel biolégico y social: es un «neonato»,
un portador potencial de novedades (de ahi el prefijo «<neo»),
y constituye, por lo tanto, una posibilidad evolutiva exclusiva,
pero eso siempre se suma a la propia procedencia ya la propia
estructura, que estan ocultas, son inconscientes ya menudo
inciden de forma determinante, mds alld y casi en contra del
plano consciente.

Comprender estos mecanismos y estas incidencias se ha
convertido en algo muy necesario, tanto en el plano biolégico
como en el psicolégico; esta necesidad constituye una gran par-
te de la argumentacién de este libro.

Como ya he dicho, el estudio de la persona y de su proce-

dencia en el plano psiquico se puede definir como «psicoanalisis
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transgeneracional» o «psicogenealogia», y se trata, en esencia,
de estudiar el drbol genealégico para mostrar y analizar los ti-
pos de estructuracién del individuo y de sus caracteristicas en
el transcurso de las generaciones, es decir, cémo una persona se
«construye» a partir de las generaciones que la han precedido.

Y de la misma forma que no hay duda alguna de que el ser
biolégico es el resultado final de una evolucién cuyo inicio se
remonta al menos a hace tres mil millones y medio de afios, se
puede decir otro tanto del ser psiquico, que es el resultado final
de la unién entre su especie y las formas particulares a través de
las cuales esta ha garantizado su propia supervivencia, su propia
reproduccion y su propia evolucién.

Estas formas se resumen concretamente en el cruce y en
la relacién entre hombre y mujer, que constituye, en otras pala-
bras, la base de lavida para el ser humano en aquella institucién
social —sobre una base biolégica y evolutiva— que es la familia.

La importancia estructural de la familia no es un hecho
puramente psiquico o psicoldgico, sino sistemdticamente
biol4gico; en efecto, nuestra especie es la que més padece de
«neotenia» o «prolongacién-mantenimiento de la novedad», y
precisamente es esta caracteristica la que configura una de las
diferencias sustanciales entre el hombre y los demas primates.

Nuestros neonatos necesitan mucho tiempo para volverse
auténomos: mientras que las crias de otros mamiferos logran
desarrollarse completamente en el Gtero y cuando lo abandonan
estan preparadas para enfrentarse al mundo exterior, el humano
nace sin estar formado por completo y totalmente indefenso.
Comparados con otros animales, parecemos bebés prematuros.

La relacién con los padres se vuelve, por lo tanto, algo ab-
solutamente primordial y biolégico, lo que determina también
la relacién psiquica; es sobre esto —el llamado «triangulo edi-
pico»— sobre lo que se constituye, de hecho, toda la teorfa psi-
coanalitica, evidentemente de forma deliberada.
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Sin embargo, lo que siempre se olvida es que también los
padres han estado condicionados y estructurados por el propio
triangulo edipico con sus respectivos progenitores (los abue-
los), estos, a su vez, por su propio tridngulo edipico (los bis-
abuelos), estos por el suyo propio (los tatarabuelos), y asi su-
cesivamente.

La cadena de transmisién psicolégica es infinita y llega
hasta los albores de la humanidad, siguiendo al mismo tiem-
po ala biolégica. Del mismo modo que en esta dltima se asiste
a repeticiones y a constantes que atraviesan la historia de ge-
neraciones, incluso en la necesaria diferenciacién individual,
también en la transmision transgenealégica existen tales du-
plicaciones.

Sila especie se reproduce y evoluciona a través de biotipos
masculinos y femeninos que engendran neonatos —que después
seran adultos masculinos y femeninos que volveran a iniciar el
ciclo—, también la psique se reproduce a través de genotipos
paternos y maternos que engendran hijos —que después serdn
hombres y mujeres que se convertiran, a suvez, en padres y ma-
dres que volveran a comenzar el ciclo.

Si a nivel biol6gico el hombre y la mujer representan los
biotipos de base, también lo son en el plano psiquico y genea-
16gico, y se pueden incluir en una férmula que resume ambos
niveles: arquetipos primarios.

Los «arquetipos primarios» son lo masculino y lo femeni-
no, el hombre yla mujer, el padre yla madre, el hijo yla hija. Por
tanto, la explicacién de una teorfa de los arquetipos primarios
constituye otra de las partes destacadas de este libro.

La pisco-bio-genealogia basada en la teorfa de los arqueti-
pos primarios que aqui se representa poco o nada tiene que ver
con el genosociograma, con la genealogia y la psicogenealogia
tal y como se entienden normalmente, y con la Nueva Medicina
en sentido estricto.
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Este acercamiento tiene en cuenta, naturalmente, los lo-
gros y las aportaciones de la psicogenealogia y de la Nueva Me-
dicina, y no solo los sirve al maximo, sino que los incluye den-
tro de un recorrido mas sistematico e incluso mas radical para
ambos puntos de vista que, a menudo —aunque casi se deberia
decir siempre—, se excluyen mutuamente.

Por otro lado, resulta inevitable y fundamental para evitar
las lagunas que me parece vislumbrar entre ambas dotar a la
psicogenealogia de un enfoque biolégico y ala Nueva Medicina
de una perspectiva psicogenealdgica para ensenar una teorfa de
los arquetipos primarios.

Mi enfoque tiene en cuenta todos los aspectos relevan-
tes de la experiencia individual y la tipologia especitica de sus
problemas, afrontados desde el doble punto de vista —precisa-
mente— de la psicogenealogia y de la Nueva Medicina, aunque
con la conviccion de que el drbol genealdgico estd en la base de
cualquier neurosis y obsesion, pero también de cualquier en-
fermedad que nos aflige. Hay que tener en cuenta que todos
heredamos una impronta psiquica que nos pesa, ademds, como
una losa que no somos conscientes de poseer, y precisamente
de aqui surgen los conflictos que se traducen en enfermedades
fisicas o malestares psicolégicos.

Esta reconduccién de la historia de la familia en la base de
cualquier manifestaciéon individual pertenece, de hecho, a la
psicogenealogia, pero solo desde el punto de vista estrictamen-
te psicolégico: en este campo no se habla de manera absoluta de
biologfa, como si el ser humano estuviera hecho de pura psique
y de puro espiritu y no de un cuerpo.

Por otro lado, la Nueva Medicina tampoco tiene en cuen-
ta ni de lejos a la familia de procedencia, a menos que entre
en contacto de cualquier forma con la experiencia biografica
del «paciente», el Gnico ambito en el que se originan, segiin
su teorfa, los conflictos psiquicos que activan esos «programas
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especiales dotados de significado» llamados enfermedades. La
«psique» de la Nueva Medicina no es la psique de la psicologfa
y el psicoandlisis, ni viceversa. Para aquella la psique es innata
al ser bioldgico y a la evolucién del sistema nervioso y del en-
céfalo. Eso es absolutamente cierto de por si, como también lo
es, como afirma E. Morin en el volumen II de El método, que «si
el espiritu es un producto del cerebro, el cerebro como tal es
inevitablemente un producto del espiritu».

Tanto una como la otra son todavia victimas de la misma
especializacién que han combatido desde el momento en el que
siguen divididas al estar en compartimentos estancos. Se han
convertido asi en victimas asertivas del mismo paradigma obso-
leto que la teorfa de los sistemas, asi como la visién del ser vivo
como un sistema autoorganizador basado en la interrelacién
y el didlogo entre opuestos y subsistemas integrados —y con el
medio—, han superado ya definitivamente.

Por tanto, del doble ¢je de la psicogenealogia y la Nueva
Medicina es de donde ha nacido casi de forma espontanea una
teoria de los arquetipos primarios, es decir, la tipificacién de lo
masculino y lo femenino que se encuentra en cualquier familia
y que se halla en la propia base de la vida. Esta tipificacién defi-
ne sustancialmente a cada persona: su patologfa o su desequili-
brio determinan el nacimiento de conflictos que se encuentran
en su propia biografia, aquellos conflictos que la Nueva Medi-
cina ha llevado a un plano etioldgico y diagnéstico.

El gran poder del inconsciente —que la Nueva Medicina
llama «pisque», incluso cuando no la identifica con él— resi-
de en determinar los conflictos y el tipo de respuesta a estos
conflictos, pero si el inconsciente es poderoso en el malestar,
también puede serlo en el bienestar: ademas de la toma de con-
ciencia, que representa ya de por si el 70% de cualquier cura,

el inconsciente necesita una nueva informacién para no volver
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a repetir y radicalizar lo que ha aprendido en el transcurso de
las generaciones precedentes y la evolucién.

Esto es cierto tanto desde el punto de vista psiquico como
desde el bioldgico: si, por ejemplo, un conflicto de pérdida de
territorio se resuelve a nivel cardiocirculatorio, sobre el plano
terapéutico hay una absoluta necesidad de que se tome con-
ciencia, si se quiere evitar que la persona vuelva a incurrir en el
mismo conflicto (reincida). Pero si este individuo reincide, no
lo hace deliberadamente, sino mds bien por razones «psiqui-
cas» del todo involuntarias (inconsciente), que son las mismas
que activan aquel «programa biolégico especial dotado de sig-
nificado» que se llama infarto de miocardio (ver el capitulo 1 de
la segunda parte, «Nueva Medicina y teorfa de los conflictos»).

Esta respuesta biolégica tiene su origen en el repertorio
de la especie (cerebro, sistema nervioso, inmunitario y endo-
crino), es decir, en la mejor respuesta que nuestra especie le
ha dado al problema de la pérdida de territorio en el transcur-
so del proceso evolutivo de adaptacién al entorno. Constituye
precisamente un programa biolégico especial razonable, que se
activa para resolver un problema de otra forma irresoluble que
correria el riesgo de disolver la autorreferencialidad y la iden-
tidad compleja de una persona.

Segiin la Nueva Medicina, la toma de conciencia del con-
flicto de territorio en el que se incurre debe evitar cualquier
tipo de recaida en el mismo contflicto —y, por lo tanto, prote-
ger de posibles futuros infartos de miocardio—, pero, por des-
gracia, a menudo esto no sucede. Y no solo eso: asistimos con
frecuencia a una complicacién del cuadro clinico en estrecha
conexién con la cardiocirculacién: arterioesclerosis, corono-
patias, trombosis, embolias, aneurismas, inflamaciones valvu-
lares, arritmias, insuficiencias cardiacas, hipertension, etc.

Es evidente que el conflicto psiquico de pertenencia que se
resuelve en el plano biolégico segtin la triada «psique-cerebro-
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6rgano» de la Nueva Medicina no se reduce a su mera caracte-
rizacién: {por qué una persona va al encuentro de un conflicto
de territorio y otra en cambio lo evita? Y, en segundo lugar, y so-
bre todo: {por qué muchas veces el problema no se resuelve, a
pesar de ser conscientes del conflicto, y en cambio se reincide?

Evidentemente, el conflicto de pérdida de territorio no es
més que el conductor de un contflicto mas radical y ancestral,
mads determinante y arquetipico.

La tesis de fondo de la psico-bio-genealogia basada en los
arquetipos primarios es que los conflictos sobre los que se fun-
damenta la Nueva Medicina —todos exclusivamente biogréfi-
cos— no son mas que conductores de un conflicto constitutivo
primario que corresponde a una patologia de los arquetipos
primarios (la linea masculina y femenina de la que se proviene)
y que se encuentra en el drbol genealégico.

El conflicto de pérdida de territorio que provoca la solu-
cién biolégica del infarto de miocardio, tipicamente masculino
también para la Nueva Medicina, sucede tinica y exclusivamen-
te a causa de un debilitamiento del arquetipo primario mas-
culino en la familia de origen, verificable, al menos, en las tres
generaciones precedentes a partir de la actual. Es solamente de
esta debilidad o patologia primaria de la que se origina el con-
flicto de pérdida de territorio que se resuelve con un infarto de
miocardio: no se pierde el territorio sin patologfa del arquetipo
primario masculino, que podemos encontrar directamente en
el arbol genealdgico de procedencia —este representa, por lo
tanto, el conflicto primario y corresponde a la verdadera etio-
logia del infarto de miocardio, del que el conflicto de pérdida
de territorio no es sino una de las vias secundarias sobre las que
discurre el conflicto primario.

Esto no solo es importante desde el punto de vista etiol6-
gico, sino sobre todo en el plano terapéutico: si en nuestra bio-

grafia incurrimos en un conflicto de pérdida de territorio y, por
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lo tanto, en un infarto de miocardio, no resolvemos el conflicto
tomando conciencia de nuestra pérdida de territorio, sino de
la patologia primaria del macho dentro de nuestra familia, el
verdadero motivo que nos ha llevado a incurrir precisamente
en aquel tipo de conflicto: la debilidad congénita que hemos
heredado y de la que somos portadores inconscientes.

Pero hay mds: la toma de conciencia del conflicto repre-
senta de por si ya el 70% de la «cura», incluso en la terapia de
la Nueva Medicina; por lo tanto, si se trata de procesos in-
conscientes, hay una necesidad absoluta de proporcionarle —al
inconsciente— una nueva informacién para que no se vuelva a
repetir y a radicalizar lo que se ha aprendido en el transcur-
so de las generaciones precedentes y de nuestra propia bio-
grafia (aquello que nos ha llevado al conflicto y a su solucién
biolégica).

Es precisamente aqui donde interviene el «acto paradé-
jico» —segtin la definicién de M. Erickson—, la «terrible expe-
riencia», segtn J. Haley, el «acto psicomégico», —como lo deno-
mina A. Jodorowsky—, como acto resolutivo, un acto al que yo
llamo «poético» pero que en sustancia es el mismo para todos:
una accién practica —la mayoria de las veces cargada también de
un fuerte valor simbélico—, porque el lenguaje del «actuar» es
el tnico que el inconsciente comprende. Tras la toma de con-
ciencia, el paso al acto es fundamental, y va de la mano de ella:
en términos fisiolégicos, la toma de conciencia actta sobre el
sistema nervioso voluntario, mientras que el acto interviene
sobre el sistema nervioso neurovegetativo. Es decir, la primera
acttia sobre la neopsique, mientras que el segundo lo hace so-
bre la psique arcaica.

Es, por lo tanto, el paso a la accién simbdlica, «psicoma-
gica» o «poética», lo que vuelve a equilibrar los arquetipos pri-
marios en el plano del inconsciente, que representa el puerto

mis dificil de alcanzar a nivel terapéutico. Se trata de una accién
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que restablece un equilibrio, crea una nueva informacién y nos
conduce hacia nuestro tnico y verdadero camino, sin incurrir
mds en la repeticién ni en la reincidencia.

También se tratara sobre esto en la parte final del libro,
donde se expondra un ejemplo concreto de arbol psico-bio-
genealégico, su andlisis detallado y las soluciones practicas
adoptadas (actos), asi como los informes que algunas personas
me han enviado en relacién con el trabajo desarrollado yla con-
secucién de los actos prescritos.

Antes de esta parte —y para introducirla apropiadamente—
me ha parecido, sin embargo, util y necesario echar un vistazo
a la ordalia de Haley, al acto paradéjico de Erickson o al acto
psicomiégico de Jodorowsky, que intenta encontrar también ca-
racteristicas comunes y una «ley» de base capaz de aislar los re-
quisitos fundamentales de un acto terapéutico. Asimismo me
ha parecido muy necesaria una disertacién sobre el pensamien-
to analégico, con el fin de explicar las referencias culturales en
las que se fundamenta cualquier acto terapéutico.

Toda esta larga introduccién corresponde, a grandes ras-
gos, al contenido tedrico de las practicas que dirijo desde hace
ya muchos afos para un grupo de unas diez personas. De he-
cho, el primer dia de cada préctica estd dedicado exclusivamen-
te ala exposicion de esta tematica, segtin los distintos, y para mi
interrelacionados, ambitos de competencia (Nueva Medicina,
psicogenealogia, teoria de los sistemas, pragmatica comunica-
cional y acto terapéutico). Todo esto también es, obviamente,
el resultado final de mi trayectoria en estos ambitos, iniciada en
su tiempo con la experiencia del Cuarto Camino de Gurdjiefty
desarrollada a continuacién a través del psicoanalisis, la psico-
genealogia y la Nueva Medicina.

Ademds, de forma paralela —y dirfa como actividad prin-
cipal—, siempre me he ocupado del arte, especialmente de la

poesia, la literatura y el teatro, tanto en el plano histérico-
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tedrico como en el practico (he dirigido y creado obras de tea-
tro, ciclos y festivales; he escrito y contintio escribiendo poesta,
relatos y ensayos; he fundado y participado en revistas literarias,
colecciones de poesia y literatura, librerfas y editoriales, y he
proyectado y dirigido certimenes poéticos).

He desarrollado también, al mismo tiempo, un enorme
interés por la mitologia cultural (especialmente por el Géne-
sis biblico) y, en general, por lo que se puede definir de forma
compleja como «pensamiento analégico»; al mismo tiempo, el
tarot es algo que «llevo en la sangre», por asi decirlo, gracias a
mi abuela paterna. Eso no me ha impedido ni me impide ac-
tualmente ocuparme de la epistemologia, sino que mds bien
me ha ayudado y estimulado a hacerlo, sobre todo de aquella
gran revolucién que ha supuesto la teorfa de los sistemas en to-
dos los campos del saber, acercandonos a una redefinicién del
concepto de realidad y ala relativizacién desde el punto de vista
incluso de las ciencias «exactas».

Mi encuentro con Alejandro Jodorowsky no fue, por lo
tanto, Casual, porque se trata de un artista consagrado que es,
al mismo tiempo y a todos los efectos, el inventor de un nuevo
enfoque terapéutico que une las dos trayectorias: la artistica y
la psicolégica. Ambos atravesamos los dos dmbitos (arte y tera-
pia) en muchisimas ocasiones, intercambiando opiniones, ad-
quisiciones y conocimientos, trabajando juntos, compartiendo
tanto el arte como la terapia, en una colaboracién que atin con-
tintia y que nos condujo hace ya algunos afios hacia una verda-
dera amistad, algo que no disminuye, sino que més bien acen-
tda, nuestra diversidad, si no en cuanto al enfoque, al menos si
en lo relativo al método.

Debo reconocer aqui, sin embargo, la enorme deuda que
tengo con €l —y que estoy convencido de haber pagado tnica y
exclusivamente elaborando mi propia trayectoria—, porque fue

Alejandro quien me introdujo en la psicogenealogia y el acto
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psicomdgico, que estudié, elaboré y desarrollé de forma auté-
noma con posterioridad para llegar a otros derroteros, algo que
no habria sido posible sin esa aportacién inicial de aquel a quien
seguramente se lo debo todo.

En segundo lugar, le debo a Alejandro la enorme expe-
riencia que me ha transmitido y hecho vivir directamente, sin
la que, sin duda alguna, no me habria formado tan rapido y con
tanta profundidad, y sin la cual quizas nunca habria iniciado mi
recorrido en este terreno. Hacer de ayudante y de traductor en
sus practicas (estamos hablando de finales de los noventa), a
menudo con miles de personas a la vez, no significaba ser ayu-
dante y traductor sin més (algo que atn sigue sucediendo en
cualquier acontecimiento publico en el que coincidamos): de-
bia compartir con él una especie de autohipnosis terapéutica
para toda persona que le consultaba, donde el yo no existe si
no es al servicio del otro (y yo entonces tenia tres: Jodorowsky,
yo mismo y la persona que le consultaba); habia de compartir
la energia creativa que originaba el acto psicomaégico y la len-
ta y progresiva desaparicién de las defensas del otro; tenia que
deslizarme y abandonarme por completo —sin perder jamas de
vista mi papel—ala dimensién creativa y artistica propia del in-
consciente, de la que solo puede emerger la entrega a una orda-
lia, a un acto liberador y reparador; debia amar profundamente
al otro, a la persona que estaba enfrente.

Por otro lado, creo que Alejandro habia encontrado un
terreno muy fértil en mi propensién al arte y a la poesia de la
vida (mejor que al arte y a la poesia en sentido estricto), y que
precisamente por eso atin hoy, después de muchos afios, con-
tinuamos colaborando, incluso teniendo trayectorias a veces
separadas (la medicina y la epistemologfa, por ejemplo, no en-
tran en absoluto dentro de sus campos de accién, igual que el
psicoandlisis transgeneracional como disciplina y materia es-

pecifica). Originariamente, sin embargo, el estudio del arbol
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genealégico que llevaba a cabo no inclufa, sino de una forma
inconsistente y superficial, las manifestaciones biolégicas tan-
to del individuo como de los individuos que formaban parte
de un drbol genealégico. Las enfermedades solo se trataban al
estudiar muertes precoces o prematuras y, aun en ese caso, no
se evaluaban como sefiales reveladoras y significativas de algin
secreto o problema de familia.

Lo tnico que se tenian en cuenta eran las manifestaciones
sensibles de malestares psiquicos relacionados de algin modo
con la linea masculina o femenina: tartamudeo, dislexia, frac-
turas o lesiones en el lado izquierdo o en el derecho del cuerpo
(que se interpretaban como femenino o masculino), pies pla-
nos, tendencia a caminar balancedndose, miopfa... Todo esto
nos servia tanto a mi como a las personas a las que veifa para
comprender las causas de cierto tipo de malestar psicoldgico,
de determinada tendencia a repetir los esquemas y los compor-
tamientos de los que esa persona no lograba salir, siendo moti-
vada incluso a hacerlo en el plano consciente. Para mi, se trata-
ba de ayudarla a encontrar el significado de su propio potencial
y de sus propias posibilidades, sacindola de los mecanismos de
identificacién familiares, de los sentimientos de culpa y de las
prohibiciones que los progenitores inevitablemente imprimen
en su interior.

Aunque es cierto que los primeros arquetipos de amor son
el padre y la madre, también lo es que estos siempre nos piden
que seamos de cierta forma, que no seamos nosotros mismos
desde el comienzo de nuestra aventura en el mundo, senci-
llamente porque ellos, a su vez, también han sido hijos y han
pasado por la misma experiencia. El amor que sentimos hacia
ellos y el estuerzo que realizamos para que nos amen hacen que
cedamos a estas peticiones y que comencemos a reprimir nues-
tra verdadera identidad, nuestro ser interior, desde pequeios,
incluso desde dentro del vientre materno: «Todos somos nifios
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de los que se ha abusado», afirma Alejandro, queriendo decir
con esto que no se nos ha permitido expresarnos libremente
desde la infancia.

La transmision generacional del inconsciente familiar y las
relaciones parentales me permitieron centrarme en las causas
primarias de un malestar psicolégico y de algunas coacciones
que se repiten, relacionandolo con el hombre y la mujer, en un
intento de dar soluciones a la persona que me consultaba. Solo
el hecho de llevar a nivel consciente un determinado mecanis-
mo y una cierta patologia de la linea masculina o femenina de
procedencia constituia en si si no el 60, al menos si el 50% de
la posibilidad de salir de los propios problemas.

En aquella época atn no se habia relacionado esta pato-
logia (la falta de equilibrio de la linea masculina o femenina)
con las manifestaciones biolégicas, ni aislado el proceso de es-
tructuracion y de transmision del fantasma transgeneracional,
y menos aun anclado definitivamente su origen tdltimo a Eros
y Ténatos, como se hace actualmente. En cualquier caso, ya se
poseian algunas intuiciones precisas y, por lo tanto, la relacién
existia en cierto modo, pero solo cuando conoci el trabajo de
Didier Dumas y de Frangoise Dolto sobre nifios autistas y psi-
c6ticos —paralelamente al de Ivan Boszormenyi-Nagy sobre los
lazos y la lealtad familiares invisibles y al de Nicolas Abraham y
Maria Torok sobre el fantasma transgeneracional— comencé a
elaborar una teorfa estructurada de la «patologia de los arque-
tipos primarios». La larga experiencia que tuve con Alejandro
Jodorowsky me proporcion6 ademds, como ya he manifestado,
la posibilidad de verificar y estudiar una cantidad considerable
de casos y de drboles geneal6gicos, comparandolos de vez en
cuando con lo que, de momento, para mi no eran mas que pu-
ras conjeturas e hipétesis.

Se dice que la estadistica crea una ley, si no absoluta, al
menos con una alta probabilidad: de algiin modo creo haber
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practicado precisamente este método antes de estructurar con
precisiéon lo que he madurado, también porque ciertas intui-
ciones parecian, por aquel entonces, paradéjicas o, como poco,
extremas, incluso para mi. El descubrimiento de la Nueva Me-
dicina de R. G. Hamer y el largo estudio de las relaciones aisla-
das entre biologifa y psique, el fundamento etiolégico y no me-
ramente sintomatolégico de toda manifestacién fisica y mental,
su teorfa de los conflictos que activan programas biol6gicos
especiales dotados de significado (las enfermedades), su estu-
dio del sistema nervioso y del cerebro, la reconduccién a un
sentido completo a la embriologia, su relacién con la teorfa de
la evolucién, todo esto constituyé para mi una verdadera re-
velacién que me parecié que se integraba perfectamente en la
teoria de los arquetipos primarios que estaba elaborando cuan-
do lo descubri.

Toda teoria y todo método se enfrentan a otras teorfas y
a otros métodos, superponiéndose para verificar un supuesto
en el plano no tanto de la verdad objetiva intrinseca, sino mas
bien en aquel de su utilidad («Si algo es til, es cierto», decia
Buda). Desde otro punto de vista, creo que no se estudia y que
no nos apasiona un tema por casualidad, y que todo estudio
y toda cuestién siguen impresos y encuentran su validez solo
cuando hay una especie de itinerario preciso dentro del cual
cada materia, cada recorrido, encuentra su lugar, y por lo tanto
su utilidad precisa.

En mi caso, desde muy joven, la motivacién de fondo
siempre ha coexistido con el objetivo de fondo: por decirlo
como André Breton, mi objetivo y mi motivacién siempre han
sido el anhelo de un mundo mejor, de la misma forma que
Breton habria querido que fuera el legado del surrealismo. La
psicogenealogia, la poesia, la Nueva Medicina, el arte, el teatro,
la psicomagia, el tarot, la ciencia y la epistemologfa, la antro-
pologia, el pensamiento analégico... todo esta escrito dentro
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de este «anhelo de un mundo mejor» y ha encontrado aqui su
lugar y su utilidad intrinseca, hasta completar una integracién
préctica y tedrica donde ninguna de estas caracteristicas es ya
la misma, porque, como siempre sucede con un deseo om-
nicomprensivo, por cada elemento de un sistema, todas han
sido reelaboradas e incluidas dentro de un «todo que supera la
suma de las partes». Por tanto, aqui es donde se originay donde
se configura la psicogenealogia, en la forma particular de una
«teoria de los arquetipos primarios» que he intentado resumir
en este libro.

La primera parte de este libro refleja la constatacion de
un cambio general desde el punto de vista respecto al ser y a
la realidad que, si en el campo cientifico constituye un hecho
adquirido e indiscutible, encuentra actualmente, por el con-
trario, enormes dificultades para entrar en la vida cotidiana de
las personas y, sobre todo, en las llamadas «ciencias humanas».
Dentro de esta parte se examina también la base principal de la
psico-bio-genealogia y de la teorfa de los arquetipos primarios
como salto de paradigma, dando explicaciones incluso, siem-
pre desde esta perspectiva, sobre las principales aportaciones
de la psicogenealogia y de la Nueva Medicina, en un intento
también de hallar las diferencias y las distancias.

La segunda parte se centra mas en detallar cémo han sido
propuestas y explicadas la psicogenealogia y la Nueva Medicina
hasta hoy a través de una sencilla exposicién de su historia, sus
fundamentos, sus descubrimientos y las principales figuras de
referencia. En esta parte —sobre todo en lo referente a la psi-
cogenealogia— he utilizado también ejemplos concretos para
aclarar mejor los conceptos bésicos y las constantes transgene-
racionales.

La tercera parte es una nueva explicacién de la teora de
los arquetipos primarios y de la psico-bio-genealogia abordada
en la primera parte, desarrollada, naturalmente, a la luz de las
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incidencias mds significativas de la segunda parte. Para inte-
grarla y ejemplificarla, me ha parecido til y necesario incluir
una explicacién sobre el tipo de trabajo y de esquema terapéu-
tico que utilizo, intentando definir las fases y sus contenidos.
Esta seccion constituye una especie de representacion concreta
de una sesién psico-bio-genealdgica, incluso desde un punto
de vista abstracto-tedrico, es decir, intentando explicar las di-
ferentes etapas del recorrido que propongo, casi poniendo en
evidencia el «<método».

La cuarta parte introduce el principio que se encuentra en
la base del acto poético o psicomagico como solucién concre-
ta a la problematica transgeneracional y sintomatolégica. En
este contexto se propone un reconocimiento de la ordalia de
Haley, del acto paradéjico o la «prescripcion del sintoma» de
Erickson y del acto psicomégico de Jodorowsky. Para compren-
der el origen y el contexto del acto terapéutico, me ha pareci-
do util proponer inmediatamente después un reconocimiento
del «pensamiento analégico» y de las diferencias con el digital,
apuntando, sobre todo, ala anulacién del dualismo sobre el que
se fundamenta este tltimo. Esto ha originado un pequeno ex-
curso final sobre la poesia, que constituye, en mi opinién, uno
de los actos mas «redentores» y fundamentales que podemos
asumir hoy en dfa.

La quinta parte presenta un caso concreto, planteado,
analizado y resuelto exactamente como en una sesién terapéu-
tica, basado en una experiencia concreta que tuve que afrontar
en una de mis actividades laborales. El caso en cuestién hace
referencia también a los informes que el paciente me envi6 en
relacién con los actos que habia llevado a cabo (los tnicos da-
tos omitidos, por razones obvias, son las referencias directas a
cualquier posible identificacién personal). Se trata de un arbol
genealégico escogido deliberadamente por lo emblematico y

por su generalizacién: problemas menstruales y hormonales
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(amenorrea, ciclo menstrual inducido e irregular, endometrio-
sis), relaciones problematicas con su pareja en particular y con
los hombres en general, incapacidad-imposibilidad de tener
hijos, depresién, inestabilidad emocional, apendicitis, amig-
dalitis y miopia.

A continuacién he incluido los informes que algunas per-
sonas me remitieron después del trabajo de psico-bio-genea-
logia que realizamos juntos y la ejecucion de los actos que les
prescribi, con el objetivo de ilustrar mejor el tipo de proceso
que este trabajo ocasiona y los resultados a los que llega, en sus
propias palabras (y no solo las mias). A pesar de que los correos
electrénicos estan precedidos por una breve explicacién mia del
«caso», necesaria para comprender el significado de los actos
de los que se habla, he preferido dejar que ellas describan per-
sonalmente todo su proceso y los resultados que han obtenido.

Para concluir el libro, he creido oportuno anadir una bi-
bliografia de referencia que, obviamente, no es exhaustiva,
pero que constituye un buen modo de profundizar en cada uno
de los temas tratados.

Para finalizar esta introduccién, quisiera realizar una lti-
ma aclaracién y con ella un dltimo agradecimiento.

La psico-bio-genealogia puede verse como la bisqueda
del «fantasma» o de los «fantasmas» que pasan de una gene-
racién a otra sin solucién de continuidad. Es la historia de los
lazos de sangre que existen en cada uno de nosotros y de hasta
qué punto esta sangre incide en nuestra vida, de cémo este vin-
culo nunca muere, sino que més bien continda transmitiéndose
y reproduciéndose incesantemente.

Poco importa si un individuo muere: su sangre se per-
petda en sus hijos, en sus nietos, en sus bisnietos; es eterno y
precisamente por eso representa el sentido de la vida, tanto en
el plano abstracto como en el concreto —de hecho, sin sangre

no hay vida.
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Solo por este motivo —aparte de otros— tiene sentido ase-
gurar que los lazos de sangre determinan en gran parte la salud,
la salud de la sangre, como me gusta decir al referirme a las lla-
madas «enfermedades hematolégicas».

Esto no significa Gnicamente que la familia tenga una im-
portancia determinante para la salud del individuo —mucha
mis de la que se cree—, sino que precisamente es en los lazos de
sangre, en la familia, donde reside el misterio de la eternidad y
del drbol de lavida que se nos negé metaféricamente en el Edén
del mito creacional judeocristiano en el que todos —queramos
0 No— estamos inmersos.

Debo admitir —hablando de sangre— que a ciertos niveles
me siento realmente un «vampiro», porque me he nutrido de
todas las personas con las que me he encontrado y de sus histo-
rias, de los lazos de sangre que he tenido la suerte de escuchar
y de interpretar. Desde cierto punto de vista, por lo tanto, este
libro es el relato de un «principe de la noche» (y de hecho ha
sido escrito en su mayor parte de noche, tengo que confesarlo)
que indaga en los motivos de la eternidad, en el misterio de la
sangre y de sus lazos.

Probablemente esto, mas alld de los aspectos técnicos y
tedricos, es lo que constituye su verdadero motor y quizds tam-
bién su verdadero anhelo de fondo.
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Primera parte

UN NUEVO PARADIGMA

El ejemplo mds claro de la inercia de la mente humana y su
resistencia a la innovacién no era, como cabria esperar, la
masa ignorante —que se deja llevar fdcilmente una vez que se
ha capturado su imaginacion—, sino un grupo de pr@%sjo—
nales con intereses creados en lo que se refiere a la tradicién
y el monopolio de la ensefianza. La innovacién es una doble
amenaza para las mediocridades académicas: pone en peligro
su autoridad como ordculos y despierta el temor profundo de
que todo su edificio intelectual, tan laboriosamente construi-

do, pueda derrumbarse.

ARTHUR KOESTLER, Los sondmbulos






Capitulo 1

DEFINIR LAREALIDAD,
DEFINIR LAVIDA: LACOMPLEJIDAD
IRREDUCIBLE DEL SER VIVO

os logros de la ciencia contempordnea muestran que el pa-

radigma segtin el cual la realidad —fisica, biol6gica, qui-
mica, etc.— es un dato en si, susceptible de ser conocido, ha
desaparecido definitivamente. Existfa una teoria del conoci-
miento que aseguraba que cuantos mas nuevos instrumentos
de investigacién elaborara el hombre, més conocida resultaba
la realidad, en el ambito de un proceso que mostraba el camino
para dominar definitivamente esa realidad como una acumula-
cién progresiva de nociones y de saberes. En otras palabras, el
hombre habria llegado finalmente, en cualquier caso, ala com-
prensién del universo, de la realidad, de la existencia y de la
vida, porque todo esto no serfa mas que un «en si» auténomo,

un objeto que, como tal, es posible aprehenderlo.
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Sin embargo, sucede exactamente lo contrario: cuanto
maés nos hemos dedicado a investigar el macrocosmos y el mi-
crocosmos —cuanto mas hemos afinado las técnicas y los me-
dios de investigacién—, mas compleja se ha vuelto la realidad,
en lugar de simplificarse. Desde el d&tomo griego (la palabra
«atomo» significa «intangible, indivisible»), que parecia el ulti-
mo grado en la escala infinitesimal de la materia, hemos llega-
do a descubrir su composicién en niicleo y electrones; posterior-
mente, hemos visto la estructura de protones y neutrones; a partir
de ahi, pasamos a los quark y, a continuacién, a los llamados up
y down, convencidos de haber alcanzado finalmente el compo-
nente dltimo de la materia.

Parecia que se habia acabado, pero a mediados de los afios
cincuenta del siglo xx, Reines y Cowan descubrieron el neutrino,
y atin no se sabe exactamente qué es ni para qué sirve el mudn
que le valié a Isidor Isaac Rabi el Premio Nobel (se trata de una
particula idéntica al electrén, pero con una masa doscientas
veces mayor).

Mientras tanto, se descubrieron otros cuatro quarks: el
charm, el strange, el top y el bottom, asi como otro peso pesado,
primo del electrén, llamado tau, junto con otras dos particulas si-
milares al neutrino que se llamaron neutrino muénico y neutrino tau.

Y aqui no acaba la cosa: todas estas particulas tienen sus
correspondientes antiparticulas, es decir, sus companeras de
masa idéntica pero de carga opuesta.

Después estan las fuerzas que rigen la materia, basadas en
fotones en el caso de la fuerza electromagnética, en bosones de
gauges y gluones en el caso de la fuerza nuclear y en gravitones
(cuya existencia estd aceptada pero no demostrada experimen-
talmente) en el caso de la fuerza gravitacional. Por otro lado,
la existencia de nucleos estables que componen los centena-
res de elementos de la tabla periédica depende de una forma
muy delicada de la relacién existente entre la intensidad de la
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fuerza fuerte y la de la electromagnética: los protones impac-
tan en el ndcleo con una carga eléctrica positiva y se repelen,
pero la fuerza fuerte que actda entre sus quarks vence la repul-
sién y los une estrechamente. Si los electrones fueran un poco
més pesados, ademds, se combinarian con los protones, para
formar neutrones, englobando los nicleos de hidrégeno (el
elemento mds simple del universo, con un niicleo compuesto
por un solo protén), y eso impedirfa la produccién de dtomos
més complejos. En un contexto similar tampoco se formarian
las estrellas porque se alimentan gracias a la fusién de nicleos
estables. Y, entretanto, en el cielo, implacablemente, encuentra
su aplicacién la teorfa de la relatividad general de Einstein, que
se enfrenta claramente con la fisica cudntica del microcosmos.

La teoria de cuerdas busca una respuesta a estos procesos,
relaciones y calidad de la materia y parece hallarla en la llamada
«pluralidad de universos».

Lo que parece ciencia ficcién a simple vista es en realidad
un concepto que la teoria de los sistemas ya habfa codificado
desde los anos cincuenta: no hay conocimiento sin sujeto, no
existe objeto de conocimiento sin el acto de conocer, no se pro-
duce el acto de conocer sin un sujeto. Este sencillo enunciado
parece inocuo, pero ha agitado los cimientos de todo el uni-
verso conocido y por conocer: la realidad solo se puede definir
en términos de sistema, y un sistema presupone siempre un
observador. En otras palabras, no existe realidad en sentido es-
tricto si no hay algtin objeto; se trata Gnica y exclusivamente de
la relacién entre aquel que observa y lo que se observa, y tanto
el uno como el otro tinicamente pueden definirse sobre la base
de esta relacién y no por si mismos, por separado.

La ciencia y la epistemologia contemporaneas, asi como
la sociologia del conocimiento, ya se han puesto de acuerdo a
la hora de reconocer que la realidad no es un dato de natura-

leza fija e inmutable, sino que depende de los instrumentos de
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conocimiento que el hombre tenga en ese momento a su dis-
posicién para explicarla.

Cada civilizacién y época histérica ha tenido una concep-
cién de la realidad y ha creido que esa era la tnica, verdadera y
definitiva realidad que nos rodeayala que pertenecemos, fija de
una vez por todas y vélida para cualquiera y en cualquier época.

Antes se crefa que el Sol giraba en torno a la Tierra y que
esta constitufa el centro del universo, que era plana y no re-
donda. Colén tuvo que partir en direccién a las Indias con una
tripulacién de locos, y él mismo fue considerado uno de ellos:
la realidad de Ptolomeo era la base sobre la que se erigfa la vi-
sién del mundo de entonces y cualquier accién, pensamiento
o palabra derivaban de ese paradigma. En otras palabras, el
hecho de que la Tierra fuera plana y el centro del universo era
una realidad compartida a nivel complejo, general, en la que se
vivia, la que se ensefiaba, con la que se relacionaba cualquier
pensamiento, accién o explicacién posible.

Aunque eso no impidi6 a Colén partir, todos sabemos que
se necesitaron enormes esfuerzos —al son de las excomuniones
y las persecuciones inquisitoriales, entre las cuales la més fa-
mosa fue la de Galileo— para conseguir que se aceptara aquella
realidad que todos nosotros, actualmente, consideramos obvia
e incluso banal: la Tierra gira en torno al Sol junto con el resto
de los planetas y no es el centro del universo, sino mas bien un
grano infinitesimal de un sistema planetario, a su vez minus-
culo, que forma parte de una galaxia que interactda con otras
innumerables galaxias en la inmensidad del cosmos.

Sin embargo, incluso esta realidad tan obvia y consolida-
da para nosotros no es del todo cierta: solo hay que asomarse
a cualquier texto divulgativo de fisica contemporanea para que
esta certeza se tambalee de repente, porque la fisica de las parti-
culas y de los quantums reduce al 20% nuestro conocimiento de

la realidad, de lo que efectivamente existe mds alld de nosotros

36



Definir la realidad, definir la vida

y quizds incluso en nuestro interior. La realidad —aquello que
llamamos «realidad», formada por datos ciertos, fijos, rigidos,
inmutables— no es tal ni para la reina de las ciencias ni para
ninguna otra: es mucho mayor lo que no sabemos que lo que
sabemos, y ademds lo poco que sabemos no es absolutamente
cierto.

Desde el principio de indeterminaciéon de Heisenberg
hasta el teorema de la indecibilidad de Géddel, pasando por
la genética y la astrofisica, la realidad ya no es tal: estd sujeta a
variaciones, a indecisiones, a indecibilidades.

En biologia, El azar y la necesidad, de Jacques Monod, asi
como la nueva termodindmica de Ilya Prigogine referente al
principio de la entropia, produjeron hace varias décadas un co-
lapso sistematico de las certezas. La teoria de los sistemas y la
novedad fundamental del principio de autoorganizacién de los
seres vivos —que ha afectado a todos los campos del saber— ra-
dican en una concepcién del hombre y de la realidad basada en
leyes fijas, en datos definitivamente perceptibles, en una visién
del mundo por asi decirlo «<newtoniano-cartesiana».

El gran descubrimiento contemporaneo es la definicion
del dato de la realidad como resultado de una relacién entre
observador y «quantum fisico-biol6gico» observado: no exis-
te ninguna realidad definible y, por lo tanto, no existe ninguna
realidad en sentido absoluto, sino en la interaccién entre no-
sotros y lo que hay més alla de nosotros, que sigue siendo —al
menos por ahora— desconocido.

El estudio de la relacién es el estudio de los sistemas au-
toorganizativos, que parecen operar precisamente por la aboli-
cién de la dualidad sobre la que hemos estructurado hasta hoy
tanto el saber como la visién del hombre y del mundo. Feo y
bello, verdadero y falso, vida y muerte, orden y desorden, in-
formacién y rumor, en pocas palabras todas las antitesis so-

bre las que se erigen el pensamiento y la ciencia clasica se han
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derrumbado, para configurarse como elementos que interac-
cionan entre ellos y que se organizan juntos en el «ser vivo». La
vida se basa en la muerte, y viceversa, asi como el orden se basa
en el desorden, y viceversa.

También las teorias de la evolucién han reinterpretado la
historia y los sistemas evolutivos desde este punto de vista, y
en sentido general, se puede decir hoy en dia que una de las
preocupaciones mas antiguas de la humanidad —la paradoja de
la vida, la contradiccién entre cuerpo y espiritu, entre vida y
muerte— ha encontrado respuesta precisamente en la episte-
mologia contemporanea. Uno de los principales fil6sofos de la
ciencia, Edgar Morin, escribi6:

De la misma forma que no podemos considerar el espiritu
como un huésped de las neuronas en su nido cerebral, tam-
poco podemos considerar la pequefia masa suave del cerebro
como un deus ex machina que produce el espiritu (si el espiritu
es un producto del cerebro, el cerebro tal y como se concibe
es inevitablemente un producto del espiritu). No existe ningiin
ser vivo sin animacién computada o animus y, por lo tanto, sin
psique ni espiritu. Del mismo modo, no existe animus —psique,
espiritu— més alld del cuerpo, que domine al cuerpo, que man-
de sobre €l. Lo que surge sin cesar incluso a un ojo no experto
es, simultdnea e inseparablemente, la estabilidad del cuerpo y,

al mismo tiempo, la animacién computada del ser vivo.'

En este recorrido cognitivo asumen una importancia de-
terminante los procesos creativos y virtuosos que adoptan los
sistemas para adaptarse mejor al entorno y para interactuar con
lo que para ellos constituye el «desorden».

De la misma forma que existe la superacién de los polos
opuestos en cualquier ambito para sustituirlos por el didlogo y

1. E. Morin, EI método, vol. Il.
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larelacion, es precisamente de la aparente paradoja de la simul-
taneidad necesaria de los opuestos de donde nace la increible
aparicion de lavida, su creatividad y su dindmica morfogenética
y heuristica.

Es de la paradoja de donde nace la vida y su infinita dife-
rencia, y la paradoja surge justamente del didlogo entre los con-
trarios: masculino y femenino, hombre y mujer, padre y madre,
pero también cuerpo y espiritu, materia y alma, biologia y psi-

que, realidad e imaginacién.
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