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¢Por qué Winnicott?

Donald Woods Winnicott (1896-1971) es un prestigioso pediatra y psicoana-
lista inglés que, a diferencia de sus colegas, toma en cuenta de manera muy
especial la influencia ambiental que rodea a los bebés en los primeros me-
ses de vida. Su formacion inicial en pediatria le permite agregar a su mira-
da de psicoanalista de nifios una serie de variables no consideradas hasta
ese momento en la relacién madre-bebé.

EL BEBE RECHAZA EL PECHO DE LA MADRE
PORQUE IMAGINA QUE ESTE PECHO DESEA
ATACARLO EN LUGAR DE ALIMENTARLO...
EVIDENTEMENTE, EL NIKO ESTA PARANOICO Y
TEME SER ENVENENADO...

S| LA MADRE
PUDIERA ESTAR A
SOLAS CON EL
BEBE, EN TRANQUILA
INTIMIDAD CON SU
HIJO, QUIZAS SE
SENTIRIA MAS
CONFIADA EN S
MISMA COMO PARA
BUSCAR SU MODO
MAS PERSONAL DE
CONECTARSE CON
SU HIJC.

Para Winnicott, descubrir y enfatizar las condiciones que favorecen el des-
pliegue sano de un individuo (por ejemplo, como lograr una buena expe-
riencia de lactancia entre la madre y su bebé) tiene tanta importancia como
destacar aquellos factores que producen enfermedad o la detencion del
desarrollo. Para él, lo que se entiende como “enfermedad que se tiene que
curar” es, a menudo, una detencion del desarrollo que se resuelve aportan-
do a la persona en cuestion las condiciones minimas necesarias para un
despliegue natural.



El valor de la espontaneidad

La principal contribucion de Winnicott es ir mas alla de la mera explicacion
de las causas y del tratamiento de la enfermedad mental, para explorar tam-
bién las posibilidades que cada individuo tiene —cualquiera sea el grado de
salud mental que posea— de aportar algo personal a su propio desarrollo y
de ofrecer una contribucion original al medio cultural en el que vive.

ESTE NINO SE ESTA RESISTENDO A M
INTERVENCION... INTENTO CURARLO DE SU
SUFRIMIENTO, ESTA TAN ENFERMO QUE NO PUEDE
HABLAR DE S MISMO NI DE LO QUE LE PASA.

ESTE NINO PROTEGE 'SU INTIMIDAD Y DESEA
SER RESPETADO EN, SU PRIVACIDAD. DERERE
ESFORZARME POR GENERAR UN AMBIENTE DE
CONFIANZA LO SUFICIENTEMENTE SOLIDO
COMO PARA QUE EL PUEDA IR ANMANDOSE
A EXPRESAR LO QUE AUN CONSERVA EN SU
INTIMIDAD Y QUIERA COMUNICARME PARA SU
PROPIO ALIVIO. QUIZAS EN ALGUN MOMENTO
PUEDA HABLARME, NO TANTO DE Si MISMO
COMO DESDE Sl MISMO...

Liberar a una persona de la enfermedad no implica que ésta tenga deseos
de seguir viviendo... A Winnicott le importa, esencialmente, que el indivi-
duo que sufre recupere ese impulso que le da sentido a la vida y que se
asocia estrechamente a una capacidad creativa que él mismo posee pero
desconoce. Es necesario, en una psicoterapia, llevar a la persona que con-
sulta a un estado de espontaneidad del que puedan surgir sus mas inti-
mos impulsos.
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La psicoterapia, autocuracion con otro

Mientras que sus colegas psicoanalistas buscan diagnosticar, antes que na-
da, el tipo y la gravedad de la enfermedad que padece un paciente para po-
der “atacar” dicha dolencia, Winnicott prefiere evaluar cuan sana esta esa
persona como para impulsar, desde ese margen de salud que atin se con-
serva, el desarrollo de la cura.

Es decir que, si los otros psicoanalistas de su época intentan curar a sus pa-
cientes, Winnicott los ayuda y acompafia en un proceso de autocuracion a
partir de sus propios recursos. Sin embargo, este proceso terapéutico no
ocurre sin la presencia de un psicoanalista, que debe organizar, para el pa-
ciente, una experiencia apropiada y controlada para esa autocuracion.



Aceptar la vulnerabilidad

En la travesia terapéutica que propone Winnicott, los pacientes deben aban-
donar solidas defensas, construidas para evitar diversos sobresaltos emo-
cionales que les resultarian insoportables, de modo que cada tratamiento
supone para ellos el desafio inevitable de asumir cierto estado de fragilidad
existencial.

USTED NO ME ESCUCHA, NO ME ENTIENDE,
ES DEMASIADO CONDESCENDIENTE CONMIGO.

Es PREVISIBLE QUE EN UN
TRATAMIENTO AUMENTE LA
SENSIBILIDAD DE UN PACIENTE.
ME PREGUNTO Sl LO QUE NOS
MOTIVA COMO TERAPEUTAS ES
LA BONDAD O LA CRUELDAD...

Winnicott advierte a sus colegas que, si una psicoterapia obtiene cierto éxi-
to, el paciente se convertira —inevitablemente— en una persona que sufre; la
vida se le tornara algo mas precaria, pero tendra asi la oportunidad de em-
pezar a sentir que participa mas comprometidamente de la vida.
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El adulto “en” el niio

La experiencia inicial de Freud, el creador del psicoanalisis, se nutre exclu-
sivamente de pacientes adultos. Esa experiencia conduce al descubrimien-
to del “nifio en el adulto”, es decir, la supervivencia de la sexualidad infan-
til en el hombre maduro. En sentido inverso, cuando Winnicott dirige su mi-
rada clinica a los nifios, descubre al “adulto que hay en el nifio”, es decir, la
impronta del adulto que lo cria y le impone su propia personalidad a partir
de los cuidados que le prodiga en los primeros afios de vida.

M EsPOsO NOsS Tu MAMA LLORA PORQUE
ABANDONO, ESTO DEBE SER ESTA MUY ANGUSTIADA

TERRIBLE PARA TOMAS, PENSANDO QUE ESTAS
g MUY ENFERMO Y SUFRES
ENORMEMENTE DE
SOLEDAD. YO CREO QUE
ELLA MISMA NECESITA
MAS AYUDA QUE TU,
PORQUE VEO QUE PUEDES
PERMANECER JUGANDO
TAN ENTRETENIDO A
PESAR DE TODO...

Junto con Melanie Klein y Anna Freud, Winnicott es uno de los primeros psi-
coanalistas en aplicar el método psicoanalitico al tratamiento de nifios con
graves trastornos emocionales. A menudo su observacion clinica determina
que, en la consulta por un nifio, esta comprometido un conjunto de circuns-
tancias que merecen todavia mas atencion que aquel nifio que se trae co-
mo victima del conflicto.
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