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ILUSTRACION DE SUSANO CORREIA

Resumen

El objetivo de este ensayo consiste en hacer un andlisis
de los limites y problemas éticos que subyacen en el
proceso de medicalizacion de los psicodélicos, se
analizan también las paradojas que se encuentran en la
psicoterapia psicodélica, asi como los poderes
institucionales que han llevado a los psicodélicos a la
antesala de convertirse en una industria bastante
lucrativa. Para realizar este anélisis se ha tomado en
cuenta la propuesta de la Teorfa Critica desarrollada
por la Escuela de Frankfurt, asi como la propuesta
filosofica de Michel Foucault.

Palabras clave: psicodélicos, medicalizacion, ética,
psicoterapia, relaciones de poder, locura.

Abstract

The objective of this essay is to analyze the limits and
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ethical problems underlying the process of
medicalization of psychedelics, the paradoxes found in
psychedelic psychotherapy are also analyzed, as well
as the institutional powers that have led psychedelics to
the verge of becoming a very lucrative industry. In
order to carry out this analysis, we have taken into
account the Critical Theory proposal developed by the
Frankfurt School, as well as the philosophical proposal
of Michel Foucault.

Keywords: psychedelics, medicalization, ethics,
psychotherapy, power relations, madness.

Los hombres me han llamado loco; pero aiin no se ha
resuelto la cuestion de si la locura es o no la
inteligencia mds elevada —si mucho de lo que es
glorioso— si todo lo que es profundo —no surge de la
enfermedad del pensamiento— de los estados de dnimo
exaltados a expensas del intelecto general.

Edgar Allan Poe

Inducir la locura para curar la locura es una forma
evocadora de describir lo que hacen los psicoterapeutas
cuando prescriben a sus pacientes experiencias
psicodélicas. La cuestion central de este ensayo es
reflexionar sobre si inducir la locura para curar la
locura puede considerarse una investigacion médica
s6lida y, en caso de ser afirmativo establecer cudles son
las caracteristicas cientificas de dicha investigacion.

Las experiencias psicodélicas se caracterizan por el
hecho de abandonar los estados mentales y fisicos
ordinarios, para en su lugar experimentar y explorar la
mente y el yo, las experiencias pasadas y las
percepciones sensoriales, pero de forma diferente. La
inefabilidad, es decir, la incapacidad de comprender o
expresar con palabras una experiencia de este tipo, es
una caracteristica que suele aparecer en los informes de
este tipo de experiencias. La experiencia es en gran
medida impredecible y radicalmente individual: no
podemos saber de antemano como responderd una
persona. Sin embargo, un escenario seguro puede
proporcionar las condiciones necesarias para
reflexionar sobre las posibles experiencias de terror y
ansiedad o pénico existencial y trabajar sobre ellas.



En la psicoterapia psicodélica proliferan las pruebas de
que estas experiencias favorecen la recuperacion de
enfermedades mentales y ayudan a superar la ansiedad
grave. El desarrollo clinico de los tratamientos
psicodélicos comenzé a mediados del siglo XXy se
interrumpi6 cuando las sustancias se criminalizaron y
sus usos, incluso en la investigacion, se relegaron al
margen de la ciencia y la sociedad. El resurgimiento
del uso de drogas psicodélicas en psicoterapia se ha
acelerado en la actualidad en forma de numerosos
ensayos clinicos, en su mayoria pequefios. Ademads, ha
aumentado el interés tanto del publico como de los
inversores, y las empresas implicadas en este
resurgimiento, como Compass Pathways, presentan
solicitudes de patentes y negocian con los organismos
reguladores. Los psicodélicos se enmarcan como una
bala mégica en la psicoterapia biomédica.l?!

A lo largo de sus 100 afios de historia, la psicoterapia
ha demostrado una decepcionante capacidad para curar
la ansiedad grave, la depresion mayor o los trastornos
de adiccion, y el nimero de personas que sufren los
sintomas de estas enfermedades mentales va en
aumento. ;Por qué son tan comunes estos sintomas? La
teoria critica de la Escuela de Frankfurt ha hecho un
andlisis de las tensas relaciones entre individuo y
sociedad, naturaleza y cultura, racionalidad
instrumental y comunicativa,’®! que puede ser iitil para
abordar esta cuestidn, asi como para abordar cuéles
podrian ser los remedios.

Yo aplico métodos y puntos de vista provenientes de la
Teoria Critica y la filosofia de la medicina para
reflexionar sobre los contextos de las psicoterapias
psicodélicas. Estos métodos ayudan a examinar si el
potencial terapéutico prometido es liberador y, para
centrar esta cuestion mds en los aspectos practicos
cotidianos. Por ejemplo, preguntando como la
concesion de licencias clinicas podria apoyar o
dificultar la despenalizacion de las sustancias
inductoras de estados psicodélicos que muchas
personas solicitan.!4!

La investigacion critica sefiala las relaciones de poder
en la medicalizacion de los psicodélicos. Se trata de



una psicoterapia que utiliza las drogas para inducir la
confianza del paciente, es un orden social en el que una
exencion clinica mantiene la prohibicion general de la
libertad personal de explorar estados de conciencia,
estimula la mercantilizacion y colonizacién tanto de
experiencias individuales muy intimas, asi como de
conocimientos y practicas desarrollados durante siglos
en culturas del Sur global. Debido a la prohibicion
legal, el Norte global ha desarrollado la capacidad de
extraer y producir en masa compuestos quimicos que
inducen estados psicodélicos, pero carece de practicas
o rituales culturales y comunitarios que ayuden a la
integracion psiquica de las experiencias psicodélicas —
lo tnico que ofrecemos es asesoramiento psicolégico

En este ensayo me baso en la Teoria Critica porque sus
conceptos de alienacion, individualizacion y
racionalidad instrumental son invaluables para analizar
esta situacion, y, ademds, las nociones de sentido de la
existencia humana ayudan a mi investigacién.! Esta
tradicion filosofica ha articulado las contradicciones
entre los métodos cientificos y las preocupaciones
éticas. Aqui me baso en esta critica, especialmente en
lo que respecta a la limitacion de las experiencias
excepcionales al dmbito clinico y a la apropiacién de
précticas de conocimiento extraidas de los pueblos
marginados. Se problematizan las relaciones de poder y
las cuestiones de justicia y reconocimiento respecto a
las reivindicaciones de autoridad epistémica, las
formas de apropiacion y valorizacion, y el respeto en
una perspectiva global.

Mi esbozo de una filosofia critica de los psicodélicos
abarca un amplio espacio discursivo, quedando en
ocasiones somero. Tras presentar el enfoque de la
Teoria Critica, me centro en la medicalizacion y en las
criticas filosoficas a las ciencias psiquidtricas. A
continuacion, examino brevemente aspectos de los
ensayos clinicos y elaboro lo que llamo la paradoja
psiquidtrica de los psicodélicos. Esto lleva a un debate
sobre las razones por las que los individuos y las
comunidades padeceran si los psicodélicos se entregan
a la administracion de expertos médicos. Las
consideraciones €ticas que surgen tienen que ver con
las restricciones impuestas a los individuos y a los usos
de los psicodélicos, asi como con la apropiacién de los
conocimientos-practicas comunales del Sur global, a
través del complejo industrial médico y farmacéutico



que esta controlado en gran medida por algunos en el
Norte global y que les enriquece.

Alienacion e individualizacion

El concepto de alienacion fue introducido por Gottlieb
W.F. Hegel. En su sistema de desarrollo dialéctico, la
alienacion es la antitesis de los estadios de identidad y
conduce a la autoconciencia.l®! Posteriormente, el
concepto desempefia un papel importante tanto en su
vertiente metafisica, como materialista en la filosofia.
El enfoque metafisico entiende la alienacién como el
estado por defecto de la existencia social individual, se
encuentra especialmente en el pensamiento
existencialista, que desafia el optimismo de Hegel de
que todos los entes son en principio capaces de
alcanzar el reconocimiento de sf mismos./Z! El enfoque
materialista adopta una postura mas critica. Karl Marx
y Max Weber son algunos de los filésofos preocupados
por la condicion humana en un mundo organizado por
una economia politica capitalista y por poderosas
instituciones burocraticas.!8! “Es al rechazar aspectos
de la concepcion de Hegel de la alienacion como una
etapa transitoria en el proceso dialéctico que Marx
establece el uso de la alienacién como un concepto
critico a través del cual evaluar la relacion individuo-
mundo social bajo un sistema socio-econémico-
politico distinto. Més concretamente: el capitalismo”.

[9]

Aqui la alienacién no figura como ontolégicamente
necesaria, sino como un efecto de las condiciones
sociales materiales en las que viven los individuos.
Tanto Marx como Weber sostienen que la division del
trabajo y la falta de influencia de los individuos sobre
sus condiciones de vida causan alienacion. Para Marx,
los individuos no pueden superar la alienacién de
forma independiente y sin cambios en el mundo social
material, el cambio requiere una revolucion. Los seres
humanos necesitan una conexion y un compromiso
auténticos con el mundo. Este compromiso con la
naturaleza se ha distorsionado profundamente, debido a
la division tecnoldgica del trabajo y a la
mercantilizacion de los productos. El trabajo se
convierte en trabajo y su valor se reduce a su
equivalente salarial. Para Marx es historicamente
inevitable una revolucion contra la alienacion



resultante. Weber es mds pesimista, su énfasis estd en
la alienacion a través de la racionalizacion y el
desencanto que parecen ineludibles, porque los ve
osificados en las ciencias abstractas del cédlculo y sus
coagentes, es decir, el aparato de las instituciones
burocraticas del poder.

La Teorfa critica de la Escuela de Frankfurt'1% se basa
en estas teorias filosoficas, asi como en la teoria
psicoanalitica de la ontogénesis de la conciencia y el
caricter individuales de Sigmund Freud.[!! Limito la
siguiente introduccion principalmente a la obra
conjunta de Max Horkheimer y Theodor W. Adorno
Dialéctica de la llustracion (1947),y a la discusion de
la alienacion en el contexto de la racionalizacion y la
individualizacion; estos los aspectos mas relevantes
para analizar la medicalizacion de los psicodélicos en
la psicoterapia.

El mito se convierte en ilustracion y la naturaleza en
mera objetividad. El ser humano compra el aumento de
su poder con el alejamiento de aquello sobre lo que se
ejerce. La ilustracion se encuentra en la misma relacion
con las cosas que el dictador con los seres humanos.
Las conoce sdlo en la medida en que puede
manipularlas. El hombre de ciencia conoce las cosas en
la medida en que puede hacerlas. Su “en-si” se
convierte en “para €é1”. En su transformacion la esencia
de las cosas se revela como siempre la misma, un
sustrato de dominacion.[12]

La Dialéctica de la Ilustracion es una reflexion sobre
las condiciones en las que la sociedad burguesa
civilizada de Alemania en los anos 30, se desmanteld
para servir al fascismo y cometer graves atrocidades
contra la humanidad. Adorno y Horkheimer examinan
la naturaleza de la raz6n y la existencia humanas. La
sociedad jerarquica racionalista y capitalista, alimenta
el deseo de dominio total sobre la naturaleza y el
destino para obtener beneficios. Distorsiona la
humanidad en una desafeccion fatalista. El término
alienacion no se utiliza ni se define a menudo en esta
obra, sin embargo, como sefiala Axel Honneth “Ningtn
concepto ha sido mas poderoso a la hora de definir el
caracter de la primera Teoria Critica que el de
alienacion, pues para los primeros miembros de esta
tradicion el concepto se tomaba como algo tan evidente



que no necesitaba definicién ni justificacién” [13]

La raz6n y el mito no son opuestos, sino variaciones de
la capacidad y la necesidad humanas de dar sentido y
controlar el destino y la naturaleza. Promulgar la razén
es participar en actividades que estabilizan, atan, a los
sujetos de dicho compromiso, con una creciente
racionalidad tecnoldgica que los reconfigura como
materia pasiva. La préctica de la objetivacion crea al
ser humano como dominador de los acontecimientos,
de otros seres humanos y de los animales y las plantas,
asi como de si mismo, mediante la astucia, utilizando
la razén de forma instrumental para conseguir fines, y
no utilizdndola para adquirir una verdadera
comprension.

La dialéctica de la objetivacion y la auto-opresion que
va unida a la alienacion, es extrema en las condiciones
del capitalismo industrial, porque el uso controlador de
la racionalidad se valora por encima de todas las demas
capacidades y necesidades humanas. El
desprendimiento y el uso instrumental convierten la
razon, que puede comprometerse en razon de dominio,
de opresion; en efecto, vaciando las relaciones
intersubjetivas y de si mismo.

Al igual que Odiseo, que se tiene atado a si mismo,
atando su naturaleza para no sucumbir al canto de las
sirenas, que también estd desesperadamente deseoso de
disfrutar, los individuos se disciplinan para controlar
sus necesidades y negar o compensar su vulnerabilidad,
su inevitable falta de autocomprension y su
dependencia intersubjetivall?l —todos los rasgos
centrales de la condicién humana—. Estos supuestos
agentes autonomos, creyendo ser duefios de si mismos,
estan alienados de lo que los hace individuos,
marionetas de un sistema que sustituye las relaciones
significativas por fetiches de éxito. La alienacion esta
vinculada a estados existenciales como el descontento,
la melancolia, el desapego, la desesperacion,
disposiciones afectivas a menudo no reconocidas que
los demagogos politicos, la publicidad y la industria
del entretenimiento explotan para sus fines, ya sea la
politica nacionalista o fascista, o el consumismo
desenfrenado. Identificar simplemente estos afectos
existenciales con diagndsticos psiquidtricos como la
depresion mayor, la ansiedad o la adiccion seria un



error de categoria. Este ultimo es un proceso
esquematico (aunque en parte todavia hermenéutico,
especialmente la psiquiatria), de identificacién de
conjuntos de rasgos definidos en otro que se consideran
sintomaticos de una enfermedad especifica. Por el
contrario, los estados afectivos son descripciones
apelativas altamente subjetivas sobre la propia
condicion. Sin embargo, desde el punto de vista
fenomenoldgico, es evidente un parecido entre ambos,
sobre todo porque los relatos de los propios pacientes
son el factor critico para llegar a un diagndstico
psiquidtrico.

La nocion liberalista y competitiva de la naturaleza
humana permite el crecimiento econémico, pero sitia a
cada individuo contra todos los demds. Cada uno por
su lado, los individuos trabajan y luchan por los medios
basicos para vivir, por una voz en la sociedad, por el
reconocimiento y el amor. Para tener éxito en esta
carrera de ratas, hay que suprimir la naturaleza humana
y sublimar el dolor resultante de esta violacion en una
disciplina fisica y mental, y en el cumplimiento de las
expectativas de comportamiento civilizado y de buen
gusto. Pero, argumentan Horkheimer y Adorno, si la
naturaleza es el otro que necesita ser controlado y
dominado, tanto en el mundo exterior como en
nosotros, el precio de la individuacion es la
subordinacion, una pérdida de autodeterminacion y del
yo como forma de ser conectada y comunitaria. La
dominacion sobre la naturaleza conlleva la
autodominacion y coproduce la violencia de los
humanos contra si mismos, contra los demds y contra
la naturaleza en general. Es importante destacar que,
especialmente en el contexto de un debate sobre las
culturas psicodélicas, el resurgimiento de los rituales
premodernos no es un alivio. Las culturas tradicionales
o indigenas son, aunque en menor grado o de forma
diferente, también, formas de controlar el destino y la
naturaleza. Implican narraciones de la relacion
hombre-naturaleza y précticas de jerarquia social, asi
como de disciplina en la realizacién de rituales.1!

La medicina no ha sido la tnica disciplina académica
que se ha ocupado de los psicodélicos: los tedlogos
interesados en el misticismo estudian los usos
religiosos, y los antropdlogos culturales y sociales que
estudian las comunidades indigenas.'1® Cada disciplina
contribuyd a la alteracion y simultdnea romantizacién
de los psicodélicos a su manera, enmarcando los viajes



como curas magicas, experiencias misticas o liberacién
desenfrenada de la alienacién a experiencias de
plenitud.[7!

Este ensayo problematiza el resurgimiento de los
psicodélicos dentro de la medicina, argumentando que
los métodos de la ciencia psiquidtrica hacen medible lo
inconmensurable y subjetivo, para ajustarse a sus
necesidades probatorias. En el proceso, se
instrumentalizan las experiencias subjetivas intimas y
se colonizan las pricticas de conocimiento
desarrolladas en comunidades marginadas, para que
sean rentables dentro del orden global del capitalismo
tecno-industrial.

Muchos tedricos criticos recientes han analizado la
medicina como una fuerza que infunde
individualizacion y racionalizacién a la sociedad, a
menudo llamados antipsiquiatras.[18 La siguiente
introduccion a algunos de sus argumentos, plantea
preocupaciones epistémicas y €ticas contra el papel de
la psiquiatria dentro de la dindmica social.

Contextos de medicalizacion

El concepto de “medicalizacion” surge de la
observacion empirica de un deslizamiento de la
funcién médica, que hace que cada vez mas
condiciones humanas comunes, fisicas, mentales o de
desarrollo, se conviertan en asuntos para los expertos
médicos.?! La medicina amplia su espacio en la
sociedad y su control sobre ella. Es la institucion social
autorizada que clasifica lo que es sano y normal,
determina quién tiene plena capacidad en la sociedad, o
quién necesita atencion especial de urgencia o a largo
plazo. El cuerpo, la mente y el comportamiento se
someten a la mirada médica, al diagndstico y a la
terapia. Tehseen Noorani describe esta medicalizacion,
escribiendo:

El resurgimiento de la ciencia aplicada de los
psicodélicos se ha orientado de hecho siempre hacia la
medicalizacion, buscando su aplicacion en dreas como



la adiccion, los cuidados paliativos, el trastorno
obsesivo-compulsivo, el sindrome de estrés
postraumatico SEPT y la ansiedad social. Los
psicodélicos se denominan comunmente
“herramientas”, invitando a su dominio y a una
sensacion de automaticidad, sugiriendo que los efectos
de la administracion de psicodélicos en la clinica
siguen un modelo causal lineal tipico de la explicacion
farmacéutica. En los ultimos afios, la experiencia
mistica ha sido modelada, cuantificada y codiciada
como la variable mediadora clave en el éxito de los
objetivos terapéuticos.[20]

Para muchos, incluidos los profesionales que habian
utilizado psicodélicos en psicoterapia antes de que las
sustancias psicodélicas se clasificaran como drogas de
clase A, la prohibicion fue decepcionante y algunos
continuaron el trabajo para establecerlas como
terapéuticas eficaces en la clandestinidad, justificando
un cambio de normativa basado en la clinica como la
unica forma de avanzar. Las leyes sobre drogas
ilegalizan la actividad no clinical?!! y, en consecuencia,
la medicina se ha convertido en la institucion social
obvia para lograr el cambio. Tiene la autoridad para
legitimar. La ciencia clinica puede producir hechos que
pueden alterar la evaluacion publica y reglamentaria.
Los estudios rigurosos que complementan las pruebas
clinicas con los métodos mas recientes de la
neurociencia y las tecnologias de imagen, se suman a
los hallazgos sobre la eficacia de los psicodélicos
recogidos antes de la prohibicion. Los nuevos datos e
imagenes cerebrales de aspecto impresionante,
cuidadosamente curados, pueden influir en el debate
politico y contrarrestar cincuenta afios de clasificacion
ideoldgica de las drogas y de desinformacion del
publico.[22! Los argumentos de la medicina clinica
deberian desintoxicar y volver a racionalizar el juicio
politico y normativo sobre los psicodélicos.

De hecho, la psiquiatria parece el habitat adecuado
para una reintroduccién legalmente controlada y
socialmente conformista de experiencias excepcionales
por prescripcion médica. La configuracion de las
instituciones que impulsan la medicalizacion, a saber,
la psiquiatria, la politica y la industria farmacéutica,
forman una contundente matriz de poder. Esta
constelacion de intereses consumird y transformara el
potencial liberador, y posiblemente idealizado, pero
conocido, de las experiencias psicodélicas para el



desarrollo individual. El eje de las instituciones se
encuentra en una posicion ideal para ejercer el control
social sobre el uso de los psicodélicos y para obtener
grandes beneficios de ello. Se evitan los disturbios
sociales de la época hippie, entre otras cosas, porque
los usuarios clinicos serdn pacientes, marcados con un
estigma./23]

Asi, se establece una alianza entre la psiquiatria y el
derecho penal que permite a ambas partes, limitar el
uso de psicodélicos a la atencion médica mediante
exenciones reglamentarias para el uso clinico. Sin
despenalizar las sustancias psicodélicas inductoras del
estado, tanto las industrias farmacéuticas como el
campo de la psicoterapia pueden obtener enormes
beneficios.

Jiirgen Habermas acufié la expresion colonizacion del
mundo de la vida en sus estudios sobre las crisis
sociales contemporaneas. Su énfasis radica en las
formas en que los poderes institucionales producen
alienacion y socavan la base de una sociedad
democrdética. Ha argumentado de forma convincente
por qué un orden democratico depende de la
transparencia institucional y de los discursos veraces
en los que se escuchan y se tienen en cuenta todas las
voces en los procesos de toma de decisiones sobre el
futuro. Las distorsiones de la veracidad en la
comunicacion digital, por ejemplo, aumentan la
alienacion y socavan la democracia. En la foma de
posesion médica de los psicodélicos, se silencian
muchas voces. Adoptando este concepto, sostengo que
la medicalizacién de los psicodélicos conlleva al
menos dos tipos diferentes de colonizacion:

Una de ellas es que las sustancias que inducen estados
psicodélicos se transforman en “productos
farmacoldgicos”. Un producto farmacoldgico es un
bien bioquimico estandarizado de laboratorio,
patentado y orientado al mercado de productos
farmacéuticos de prescripcion. Toda una bioeconomia
y un régimen normativo rigen y garantizan asf la
transformacion de compuestos que pueden encontrarse
en las plantas o que se han producido en practicas
tradicionales en bienes de mercado para los que las
industrias occidentales pueden obtener la propiedad
intelectual y las licencias de uso.



En segundo lugar, se apropia de otra modalidad de
experiencia individual, los estados extraordinarios de
conciencia. ;Puede la psiquiatria, la disciplina que
distingue entre lo racional y razonable, por un lado, y
lo irracional, loco o demente, hacer justicia a la
individualidad radical de los estados extraordinarios?
(Y pueden abstraerse las experiencias lo suficiente
como para permitir efectos estandarizados, medibles y
cuantificables, con el fin de encajar en el repertorio de
los tratamientos psicoterapéuticos rutinarios?

Lo que hace que la medicina sea el mejor hdbitat para
el avance de los psicodélicos en la sociedad también la
hace problemdtica. Cuatro caracteristicas del espacio
de la ciencia psiquiétrica hacen que la medicalizacion
sea €tica y socialmente problematica: a) la psiquiatria
identifica a las personas sobre las que trabaja mediante
el diagndstico de enfermedades mentales. Esta
condicion previa para acceder a los tratamientos
significa que exige que las personas se sometan a
regimenes clinicos de estigmatizacién y control
(diagnoéstico y plan de tratamiento) para que se les
ofrezca psicodélicos; b) el requisito del diagndstico
también limita el acceso y el uso tanto a los pacientes
como a los fines curativos. El uso de psicodélicos para
experimentos autodirigidos en la vida, por diversiéon o
emocion, o para el autocuidado y enriquecimiento
personal puede seguir siendo ilegal; c¢) la psiquiatria
forma parte de los complejos industriales médicos y
farmacéuticos, en los que el beneficio es un motivo
principal; d) la psicoterapia psicodélica se basa en la
apropiacion de las formas indigenas de conocer y
practicar la botanica, la asistencia sanitaria y los
rituales comunitarios. Estos se recalibran para
adaptarlos al entorno y a los mecanismos de lucro del
espacio psiquidtrico; sus formas anteriores se
deslegitiman en el proceso.

A continuacion, discutiré dos movimientos estratégicos
que permiten la apropiacion médica de las experiencias
psicodélicas: La localizacion del problema en el
individuo, una forma de individualizacién y, en el
mismo proceso, una alienacion de la experiencia
subjetiva a través de su clasificacion. La toma de
conciencia de este doble movimiento de focalizacion
en el individuo y de clasificacién de los informes
permite reconocer varias paradojas de la psicoterapia



psicodélica. Estas paradojas son contradicciones
inmanentes que surgen en la rearticulacién cientifica de
las experiencias no ordinarias, la induccién de la locura
para curar la locura.

Desde la perspectiva de la Teoria Critica, otras
injusticias y problemas éticos y colonizaciones
incluyen especialmente la mercantilizacion de
experiencias radicalmente subjetivas, y la orientacién
al beneficio impulsada por la alianza de la medicina y
las industrias farmacéuticas con los sectores de la
politica y la regulacion. Otras colonizaciones incluyen
la injusticia epistémica que se comete cuando la
apropiacion médica deslegitima las practicas de
conocimiento tradicional predominantemente del Sur
global para transformarlas en bienes de mercado
patentados en manos de unos pocos en el Norte global.
La investigacion critica de estos hechos apenas esta
comenzando en la ética y la filosofia moral, social y
politica. La siguiente discusion sobre la inestabilidad
epistémica en la ciencia psicodélica actual puede
aportar un elemento para examinar el “renacimiento
psicodélico”.

1) Individualizacion: El diagnéstico identifica la
enfermedad y sus causas en el paciente

Hubert Dreyfus politiz6 la psiquiatria a través de la
alienacion. Escribe:

La forma ultima de alienacion en nuestra sociedad no
es la represion y la exclusion de la verdad, sino la
constitucion del sujeto individual como lugar de la
patologia [...]. Todas las formas de psicoterapia s6lo
pueden proporcionar, en el mejor de los casos, “curas”
aisladas y temporales. Como manifestaciones de
nuestras practicas culturales cotidianas, todas las
psicoterapias resuelven problemas individuales sin
combatir nuestro malestar general.[24]

La psiquiatria es la ciencia humana que se ocupa
especialmente de delinear el supuesto estado normal de
la mente y las emociones humanas. Lo establece ex



negativo, es decir, identificando y catalogando las
enfermedades mentales y clasificando a los individuos
como normales o no.!22! En primer lugar, hay que
someter el propio estatus social al juicio de los
expertos. Un diagndstico positivo puede proporcionar
alivio y acceso a los tratamientos, pero también
certifica que uno no es, en la actualidad, un ser humano
“normal” plenamente operativo. El estatus de una
persona se reclasifica como enfermo, discapacitado o
loco, lo que conlleva un estigma social, especialmente
cuando se diagnostica un trastorno mental grave como
la psicosis. El diagnéstico puede socavar la posicion
social y conducir a la retirada de responsabilidades y
del derecho personal a tomar decisiones. Debido a las
graves consecuencias que puede acarrear la pérdida de
autonomia, la perspectiva de perder la cabeza es
aterradora.

Los andlisis de Foucault sobre las configuraciones
histéricas del poder-saber que han dado forma a la
Historia de la locura y El Nacimiento de la clinica,
muestran que la enfermedad mental y la psicologia,
[27l50n invenciones con el fin de establecer y mantener
el orden social burgués y capitalista. Las ciencias
psicoldgicas se cierran sobre la enfermedad mental y
refuerzan la creencia ideoldgica en la “persona normal”
como agente racional en una sociedad ilustrada. Las
instituciones que disciplinan y castigan son la
modalidad moderna de gobierno y dominacién politica.
Las ciencias psicoldgicas prestan un poderoso servicio
al gobierno de las poblaciones. Disciplinan a los
individuos, en cuerpo y mente, para que se ajusten a las
expectativas de racionalidad, sensatez y respeto por la
regla del mérito.!?8] Las preguntas sobre el estado
mental de una persona, engendran sospechas de falta
de fiabilidad, riesgo de comportamientos inadecuados o
perjudiciales, etc., cuestiones que pueden repercutir de
por vida. Pedir un diagndstico es arriesgado.

(26]

La expansion de la psiquiatria engendré un cambio del
enfoque de la locura contra la razon en el siglo X VIII,
a un enfoque del bienestar mental como conformidad
moral 122V El diagnéstico médico busca la causa del
comportamiento o las emociones inadecuadas dentro
del paciente. Es posible que el paciente carezca de la
capacidad de enfrentarse a los problemas o de inculcar
disciplina y autocontrol mental. Las técnicas para
entrenar a los pacientes a pensar de una manera mas
eficaz, como la terapia cognitiva conductual, son



tratamientos estandar. Los pacientes también pueden
ser enfermos mentales debido a anomalias bioldgicas.
Las diferencias neurofisioldgicas pueden ser heredadas
genéticamente o adquiridas por un traumatismo
craneal, por ejemplo. En cualquier caso, se considera
que la causa de la enfermedad mental esta en el propio
paciente y, si se dispone de un tratamiento, éste
pretende mejorar a esa persona en concreto.

Bonnie Burstow escribe sobre el diagnéstico del TEPT:
“Parece como si la propia ansiedad se entendiera como
inherente y necesariamente problematica. Esta
comprension de la ansiedad se aplica entonces a otros
sentimientos y a otras formas de afrontamiento que no
son intrinsecamente agradables. [...] Lo que no es
agradable se convierte en un sintoma y, como tal, se
patologiza” .[2% Los anti-psiquiatras han criticado que
la psiquiatria es epistemolégicamente problemitica, 21!
cegdndose a si mismo y a los demds para examinar las
causas sociales de la enfermedad y el comportamiento
daiiino o destructivo. Su tecnologia del conocimiento
estd disefiada para hacer irrelevantes las causas sociales
sistémicas, como el sexismo o el racismo. Burstow
expone este caso de forma contundente en relacién con
el diagnéstico de SEPT tras un trauma por abuso
sexual. También en la psiquiatria psicodélica se
informa de que mds del 50% de los pacientes que
participan en un ensayo sobre el SEPT con MDMA
sufren traumas infantiles, y que los psicodélicos
pueden ayudarles.?2! La mayoria de los traumas son
de origen humano y soélo tratar a los individuos que no
pueden afrontarlos permite que continden la violencia
y la discriminacion sistémicas.

En su lugar, las ciencias psicoldgicas utilizan su poder
para mantener las ideas normativas de racionalidad y
los respectivos comportamientos conformes. Cuando
una persona no se siente o actia como deberia, se exige
un diagndstico, la subordinacion al estatus de paciente,
e incluso se impone si se considera necesario para
proteger a otros o a la propia persona. Esta
individualizacién institucionalizada y sistemaética a
través del diagndstico silencia eficazmente la critica a
los males de la sociedad. La resistencia a las normas e
imperativos se ha interpretado a menudo como una
enajenacién mental 23!



Antes de hablar del movimiento alienante en el método
de la investigacion clinica, hay que subrayar que no
niego ni le quito importancia al sufrimiento mental
generalizado. El sufrimiento es real y se necesita
ayuda, pero mas alla de aliviar el sufrimiento
individual, se necesita prevencion y cambio. El juicio
normativo en el diagndstico psiquidtrico, especialmente
de la locura o la psicosis, mira al paciente individual.

Como alternativa, la psiquiatria podria luchar por el
cambio social para evitar el sufrimiento y hacerse
superflua. Sin embargo, las arraigadas estructuras
comerciales ofrecen incentivos para mantener el
enfoque estrecho y hacer que las personas encajen en
bolsillos especificos del entorno social.

2) La alienacion como parte del método cientifico

La identificacion de mecanismos y patrones, €
idealmente la determinacion de causalidades, es el
método cientifico en la era mecdnica, y las
enfermedades mentales no son una excepcion. Para ser
cientificos con respecto a las enfermedades y la eficacia
de los tratamientos psiquidtricos, se necesita una
metodologia que permita realizar observaciones
sistematicas y disefios experimentales en los que se
puedan juzgar, registrar, comparar y medir los efectos.
En palabras de Carolyn Merchant: “El control racional
sobre la naturaleza, la sociedad y el yo se logré
redefiniendo la propia realidad a través de la nueva
metafora de la maquina. Como modelo unificador de la
ciencia y la sociedad, la maquina ha impregnado y
reconstruido la conciencia humana de forma tan total,
que hoy apenas cuestionamos su validez”.[34]

En el encuentro de diagnoéstico, el individuo se somete
a una prueba de sintomas y es el centro de las causas de
su enfermedad y el unico objetivo de los tratamientos.
Al mismo tiempo, el diagndstico clasifica a cada
paciente en uno de los grupos de enfermedades del
manual de diagndstico. Las enfermedades se definen
como conjuntos de sintomas y caracteristicas de un tipo
especifico de trastorno mental, como un trastorno del
estado de 4nimo o un cuadro psicético o neurdtico.
Este trabajo de clasificacion es crucial para la siguiente



discusion, porque los métodos cientificos para probar la
psicoterapia psicodélica siempre los prueban en grupos
de enfermedades estrechamente definidos. El
reclutamiento es un proceso altamente selectivo, como
se evidencia en los informes de los ensayos clinicos.

Los ensayos clinicos controlados (ECC), son el método
experimental para medir la eficacia comparativa de un
tratamiento. La idea bdsica es que el mayor nimero
posible de pardmetros en un entorno de prueba se
definen estrictamente en el experimento y en el grupo
de pacientes. Los pacientes individuales se seleccionan
por las caracteristicas que tienen en comun, y las
diferencias individuales se vuelven irrelevantes. El
diagnostico diferencial y otros factores, se tienen en
cuenta para establecer un grupo de pacientes, pequeio
o grande, que sea idéntico en todos estos aspectos
definidos. Entonces se pueden medir los efectos del
nuevo tratamiento y compararlos entre el grupo de
placebo y el de tratamiento.[3!

En general, la medicina se esfuerza por estandarizar a
los pacientes, ya que sus objetos son organismos vivos,
individuos de entornos bioldgicos y culturales diversos.
Dicha estandarizacion es particularmente dificil en
psiquiatria, donde el diagndstico se basa en gran
medida en datos subjetivos como el sufrimiento y el
comportamiento reportado por el paciente, el juicio de
la familia y los amigos y, sobre todo, las evaluaciones
del psiquiatra.

Un tratamiento que se considere seguro en los ensayos
de fase I, y que se demuestre beneficioso para los
pacientes en comparacion con la atencion estandar en
la fase II y en un gran ensayo de fase III, se propondra
para su uso general y la aprobacion de licencias, si el
beneficio sanitario medio y el coste del tratamiento
estan equilibrados.

En la practica, un ECC es al mismo tiempo un método
cientifico para demostrar la “verdad” sobre un
tratamiento y un ejercicio burocratico que pretende
satisfacer las demandas politico-précticas y
econdmicas de tipos muy especificos de pruebas que
hardn que los nuevos tratamientos tengan €xito



comercial 2%

Los ideales cientificos de mensurabilidad y rigor
metodoldgico en la investigacion clinica se alinean y
confabulan con los intereses del capital del complejo
industrial farmacéutico. Después de estandarizar los
farmacos, también hay que estandarizar a los pacientes
y eso se consigue principalmente utilizando sus
diagnosticos diferenciales y sus registros sanitarios, asi
como otros marcadores de identidad social, como la
edad, el género, la raza, la experiencia previa con
farmacos, el tipo de trauma, etc. A los retos de
estandarizar a las personas y el entorno de
asesoramiento clinico se suma la necesidad de
estandarizar la sustancia originalmente derivada de las
plantas o, hoy en dia, preferiblemente una sustancia
quimica producida en condiciones controladas de
laboratorio 27!

Se estan llevando a cabo muchos ECC, en su mayoria
de fase II, para obtener pruebas a favor de la
incorporacion de sustancias psicodélicas,
principalmente psilocibina, MDMA y LSD 38! en el
arsenal farmacéutico de la psiquiatria. Como
experimentos, estos ensayos son débiles debido a las
muchas variables que no se pueden controlar. Las
pruebas s6lo sugieren correlaciones indicativas entre el
tratamiento y la mejora del bienestar del paciente.

Su objetivo no es tanto aportar pruebas claras, porque
no pueden hacerlo, sino crear una base de evidencias
en el dmbito experto de la medicina clinica, que sea lo
suficientemente sélida como para renegociar con los
legisladores y reguladores las exenciones clinicas para
su uso. Los efectos cuantitativos y cualitativos de los
tratamientos se considerardn en relacion con el coste de
las enfermedades para la sociedad, especialmente por
parte de las aseguradoras o los proveedores del sistema
sanitario. Los tratamientos tienen que ser lo
suficientemente eficaces como para reducir el coste, es
decir, la pérdida de cotizaciones asi como la necesidad
de cuidados y bienestar, que el SEPT, la depresion, la
drogadiccion, etc., tienen sobre la sociedad y el
producto interior bruto. Dado que la parte costosa del
tratamiento, las horas de tiempo de los profesionales en
las sesiones, es bastante pequefia en los protocolos
actuales —normalmente entre diez y veinte horas—,



este calculo podria salir a favor de esas terapias.

Sin embargo, se han planteado cuestiones sobre la
intensidad y la calidad de la atencién a los pacientes y
la falta de respuesta a las necesidades individuales. Los
datos anecdodticos sugieren que existen problemas no
resueltos derivados del conflicto entre el entorno
estandarizado y su limitado niimero de sesiones de
asesoramiento, por un lado, y la experiencia
extraordinaria y subjetiva inducida, a menudo
dramética, que viven los pacientes, por otro, que
podrian necesitar mas trabajo para integrarse. Tehseen
Noorani??! informa de que ha conocido a antiguos
pacientes de los TCE en los grupos de apoyo
psicodélico que ha estudiado, donde buscan mas
apoyo, a veces desesperadamente. Esto justifica las
dudas sobre la suficiencia de la tutela y la custodia.!
También plantea la cuestion de si la separacion del
tratamiento psiquidtrico de la vida normal y la
comunidad social del paciente, las condiciones de la
propia clinica, crea problemas que podrian surgir
menos en otros entornos para las experiencias
psicodélicas, como los tratamientos en grupo, los
entornos familiares o la compaiia de buenos amigos.

40]

Por ello, se ha cuestionado si, teniendo en cuenta los
siglos durante los cuales diferentes culturas han
utilizado sustancias psicodélicas para muchos fines y
las investigaciones realizadas en los afios 50 y 60, estos
ensayos evidencian algo nuevo o, por el contrario,
confirman lo que ya se sabe.[*!] Ciertamente, movilizan
los instrumentos y el lenguaje de las normas
contempordneas para los ECC, incluidos los criterios
de inclusion de pacientes estrechamente definidos, la
recopilacion de datos diferenciales y la practica de
informes detallados. Pero es ambivalente si juzgamos
la practica como la creacion de nuevos conocimientos
o como la traduccion y transformacion de los
conocimientos existentes en el lenguaje y los
parametros del sector médico industrial para que
puedan ser poseidos y controlados.

3) Paradojas de la psicoterapia psicodélica

Desde la perspectiva de la Teoria Critica, uno de los



fendmenos mads curiosos de la ciencia clinica
psicodélica contemporanea son las paradojas que
surgen. Esto merece un andlisis mds profundo, pero lo
presentaré aqui brevemente. [lustra como, como
escriben Horkheimer y Adorno, “[...] a cada paso, la
ilustracion se enreda cada vez mds profundamente con
la mitologia”.[42]

La paradoja superficial en el enfoque que llamé
provocativamente, induccion de la locura para curar la
locura, estd enredada con otras tres configuraciones
paraddjicas relacionadas con la alienacion, la
mercantilizacion y la medicion aplicada a los mitos y a
lo metafisico.

Inducir la locura para curar la locura

Para tener una vision geneal6gicamente clara debemos
tener en cuenta que la medicina consideraba los viajes
psicodélicos como experiencias de locura y
desquiciamiento. El lenguaje y los conceptos de la
psiquiatria cientifica estdn organizados para juzgar,
crear jerarquias y distinguir a los sanos y razonables de
los locos.

A modo de ejemplo, se puede recordar el uso
pragmatico de los psicodélicos en la formacion de
j6venes psiquiatras a mediados del siglo XX,[43]
cuando los psiquiatras probaron los psicodélicos para
entender los estados mentales problematicos de sus
pacientes.

Implicitamente, los viajes psicodélicos se
conceptualizan como una experiencia ajena a la locura,
pero al mismo tiempo, se consideran bastante seguros
para los cuerdos de lo contrario, los aprendices y sus
profesores no habrian optado por exponerlos. El
supuesto gran abismo entre los estados ordinarios de
conciencia y la cordura mental, por un lado, y la
locura, la enfermedad y los estados extraordinarios, por
otro, es mds bien un pequefio arroyo que se puede
cruzar con facilidad y seguridad. Para avalar los
estados extraordinarios como terapia, la psiquiatria



cientifica debe aceptar lo irracional como parte de su
racionalidad y lo unico que puede hacer racionalmente
es medir los efectos.

Mi conclusion, en el analisis de la literatura actual, es
que la institucionalizacion de los psicodélicos estd en
contradiccion con lo que requeriria la explicacion
cientifica. La psiquiatria y la locura, incluyendo los
estados psicodélicos, estan dialécticamente unidos. La
préctica clinica individualiza, conceptualizando el
sufrimiento mental como intrinseco al paciente, y luego
clasifica a los individuos en grupos definidos de
enfermedades para servir a las metodologias que hacen
cientificos los experimentos clinicos. Y dentro de los
ensayos, la singularidad encontrada en el paciente y su
experiencia se reconoce solo en la medida necesaria
para mantenerlo a salvo.

Los equipos médicos que participan en los TCP han
tratado de abordar estas cuestiones reformuldndolas,
por ejemplo, no hablando de pacientes sino de
participantes, un barniz muy delgado dado que un
diagndstico psiquiatrico, y por lo tanto la condicion de
paciente certificado, es un requisito previo para
cualquier participacion. Otro método consiste en
desplazar el papel de la experiencia psicodélica en el
entorno clinico de factor principal a elemento de
apoyo, lo que se refleja en el nombre comtinmente
utilizado para estos tratamientos, “psicoterapia asistida
por psicodélicos”. Pero como la administracion de una
sustancia psicodélica es la Unica diferencia entre esta
terapia y otras ofertas de asesoramiento, el nombre es
engafioso. Presenta la sustancia psicodélica y la
experiencia derivada como una pequefia ayuda. Pero si
la mejora de la salud mental y el bienestar del paciente
se deben causalmente a esta inexplicable experiencia
inefable, entonces estos experimentos deberian
referirse a la experiencia psicodélica inducida por la
sustancia asistida por el consejero como un
tratamiento. La agencia reside en la interaccion
impredecible entre la droga y el paciente,
salvaguardada por el entorno clinico.[*#!

Cuantificando lo inefable



En su actuacion y en sus informes, los ECC hacen un
gesto hacia los hechos concretos y las explicaciones
causales, asi como hacia los grandes conjuntos de datos
estadisticamente significativos, el rigor deseado, que se
considera que apuntala la credibilidad de los ECC
como método para crear pruebas en medicina./4?!

Sin embargo, a pesar de describir el elemento de
asesoramiento como el entorno seguro para el paciente
y la integracion de experiencias extraordinarias, la
mayoria de los informes de los ensayos también
admiten que es la experiencia como tal la que cambia
la perspectiva de la vida. También se recurre a los
nuevos métodos neurocientificos de obtencion de
imagenes como prueba secundaria de que algo
excepcional ocurre en el cerebro durante un viaje, que
la actividad cerebral cambia y que lo hace de forma
espectacular y unica. Los cambios observados en la
fisiologia del cerebro tampoco se correlacionan
directamente con esas experiencias inefables, incluso
cuando las formas habituales de procesamiento
neuronal seccional parecen ser anuladas y el cerebro
estd activo por completo;'#®! o, en el lenguaje de la
literatura no clinica: se abren las puertas de la
percepcion o se retira la valvula reductora 471

Lo excepcional incluye experiencias alucinatorias,
delirantes, fuera del cuerpo o de pérdida de si mismo, y
sensacion de desapego e interconexion, encantamiento
y terror. Experiencias intensas pero imprevisibles que
parecen tener el poder de cambiar la perspectiva de la
vida de las personas. La literatura clinica también
coincide en que lo que ocurre durante un viaje
psicodélico es en gran medida inefable; inico para la
persona, que refleja y juzga los valores e ideas
culturales, a menudo coloreado por deseos y recuerdos
individuales, fantasfas y percepciones sensuales.[48!

La epistemologia de la ciencia de las enfermedades
mentales, sus métodos de diagndstico y tratamiento, se
basa en distinguir la razén de la locura. Esto parece
crear una fascinacion por aquellos rasgos de un viaje
que son inexplicables pero que pueden contribuir o
desencadenar un cambio profundo.



Esta es la paradoja central de la psicoterapia
psicodélica como empresa cientifica: junto a toda la
medicion, clasificacién y estandarizacion, el agente de
tratamiento, es decir, la experiencia psicodélica o
extraordinaria, no se entiende ni se puede medir.

. Una ciencia clinica del misticismo?

En sus intentos por racionalizar lo inefable de los
estados psicodélicos, la psiquiatria y la psicologia
movilizan la ciencia fisica del cerebro, pero también
los aspectos sociales y emocionales, e intentan
cuantificarlos. Daré algunos ejemplos de ensayos
actuales que intentan cuadrar estos circulos de
convertir la diferencia individual en igualdad y
explorar las conexiones causales entre las experiencias
excepcionales y los cambios de personalidad para
explicar los efectos del tratamiento.

Alan Davis y sus colegas informan!#?! de un ensayo
que utiliza la siguiente configuracion:

La psilocibina se administré en cdpsulas de gelatina
opacas con aproximadamente 100 ml de agua. Ambos
facilitadores estaban presentes en la sala y disponibles
para responder a las necesidades fisicas y emocionales
de los participantes durante la sesi6n de un dia de
duracion, con la excepcion de breves descansos
realizados por un facilitador cada vez. Durante la
sesion, se indico a los participantes que se tumbaran en
un sofd en un entorno similar al de una sala de estar, y
los facilitadores animaron a los participantes a centrar
su atencion en el interior y quedarse con cualquier
experiencia que surgiera. Para potenciar la reflexion
interior, se puso musica (la lista de reproduccion se
incluye en el Suplemento 2 de los métodos
electronicos) y se indic6 a los participantes que
llevaran gafas de sol y auriculares.

Esta cita ilustra los intentos de estandarizacién a través
de la privacion sensorial, con gafas de sol y
auriculares, que se reproducen a partir de una lista de
reproduccion establecida. Sin embargo, la misma
musica puede desencadenar diferentes asociaciones y
sentimientos, especialmente cuando los oyentes se



encuentran en un estado perceptivo no ordinario en el
que pueden activarse recuerdos y experiencias
preconscientes.[2!

La fascinacion por las experiencias psicodélicas va mas
allé de las aplicaciones clinicas. Se han disenado
ensayos para averiguar si la “experiencia mistica” de
un paciente durante un viaje se correlaciona con
cambios profundos en la personalidad en el periodo
posterior al viaje, especialmente una mayor “apertura”.
MacLean y sus colegas descubrieron que los pacientes
que se sometieron a una “experiencia mistica
completa” se volvieron mucho més abiertos.2!]

Cuando se les pregunta en un cuestionario, cémo de
mistica fue la experiencia en una escala del 1 al 10,y
las diferentes facetas que se definen como
componentes de una experiencia mistica completa, la
mayoria de los pacientes en un estudio clinico
marcaran algo en lugar de rechazar el encuadre
directamente, incluso si no hubieran elegido esta
retorica si fueran libres de elegir las palabras para
compartir como fue. Como falta un lenguaje adecuado,
los clinicos ofrecen una retdrica y expresan
expectativas. Otras dimensiones de la experiencia
pueden quedar sin expresar en un entorno, ya que los
participantes se ajustan a las expectativas percibidas
devolviendo y utilizando el marco dado de creacién de
sentido.22! El hecho de que, en el contexto occidental,
los misticos y las experiencias misticas formen parte
del mundo preilustrado de las formas de
experimentarse a si mismo en el mundo, es s6lo una
rareza de esta empresa “cientifica”.!23! También
muestra lo obsesionada que puede llegar a estar la
psiquiatria con lo que no se presta a sus clasificaciones
y juicios. Lo importante es que la experiencia mistica
se relacione con un mejor resultado de salud.

La préctica cientifica de los ECT arroja un velo de
evidencia tangencial, sobre el hecho de que un proceso
radicalmente individual e inevitablemente misterioso
provoca una mejora. El entorno clinico en el que se
lleva a cabo tiende a predefinir el tipo de experiencia
que los pacientes pueden relatar, y a recalificar y
limitar la intensidad de la experiencia. El método
pretende digerir y absorber experiencias unicas y
complejas que no se pueden desglosar en puntos de



datos estandarizables y medibles.

La psiquiatria psicodélica surge como una “ciencia”
paraddjica: la especialidad que define la locura induce
un estado psicoldgico que se define como loco, para
que esta experiencia de locura induzca la cordura en
los pacientes que han sido clasificados como locos.

. Pruebas cientificas de que una visiéon no
materialista del mundo mejora el bienestar?

Una década después de codirigir el mencionado ensayo
sobre el misticismo, Matthew Johnson reflexiona sobre
los retos éticos de la psicoterapia psicodélica. Advierte
que un “[...] peligro es que los cientificos y los clinicos
impongan sus creencias religiosas o espirituales

personales en la practica de la medicina psicodélica”.
[54]

La psicoterapia psicodélica, especialmente si se
configura con visiones del mundo residuales en las
tradiciones culturales monoteistas paternalistas, podria
ser propensa a virar entre su amor por la luz dura y fria
de la razon y los 6rdenes racionales, y sin embargo
encontrarse bajo el hechizo de aquello que no puede
captar, avalando su otro alienado.

En palabras mas sencillas, podriamos ver a lo que se
llama a si mismo “ciencia” recomendando el
misticismo como el camino empiricamente
evidenciado hacia la salud mental. No estoy
especulando; un ensayo reciente demuestra este interés.
El ensayo se disefi6 para estudiar no un problema de
salud especifico, sino el bienestar, explorando si “los
psicodélicos alteran las creencias metafisicas”. En el
informe del ensayo, el equipo relaciona directamente la
experiencia del viaje psicodélico con un cambio en la
vision del mundo de los participantes.

Los resultados muestran un mayor bienestar porque la



experiencia psicodélica supuestamente reorienta a las
personas lejos de una perspectiva materialista dura: “Se
encontro una correlacion positiva significativa entre el
alejamiento del materialismo duro (el factor NPB) y los
cambios en el bienestar. La correlacion fue significativa

a las 4 semanas y a los 6 meses después del retiro”.[2!

Parece que una perspectiva menos materialista le ayuda
a uno a encontrar el sentido de su vida y a preservar
una distancia respecto a las apretadas expectativas
normativas, los juicios y las imposiciones de nuestro
orden social. Estamos llegando a un punto similar al
que empecé este ensayo. La tension entre la
racionalidad ilustrada y la pérdida de individualidad y
autorrealizacion creativa en nuestro mundo controlado,
racionalista y materialista es muy alienante. Filtrar esta
experiencia a través de la medicalizacion monetizada la
expone y la subordina para ser desmantelada por
poderes ajenos a ella.

Limites y problemas éticos de la medicalizacion de
los psicodélicos

La naturaleza de las experiencias psicodélicas
excepcionales es un anatema para la racionalidad
cientifica de la psiquiatria. Una de las experiencias
psicodélicas especiales es la expansion experimentada
del yo —sentirse uno—, una unidad de uno mismo con
los demés, el entorno no humano y el universo. La
dialéctica de si tales experiencias pueden informar a la
politica y contribuir o ayudar a instigar una revolucion
en la percepcion fue abordada, entre otros, por el
tedrico critico Herbert Marcuse:

[Una] sociedad establecida impone a todos sus
miembros el mismo medio de percepcion [...] El
“viaje” implica la disolucion del yo moldeado por la
sociedad establecida —una disolucion artificial y
efimera—. Pero la liberacion artificial y “privada”
anticipa, de manera distorsionada, una exigencia de la
liberacidn social: la revolucion debe ser al mismo
tiempo una revolucién de la percepcidn que acompaiie
la reconstruccion material e intelectual de la sociedad,
creando el nuevo entorno estético. La conciencia de la
necesidad de tal revolucién en la percepcion, de un



nuevo sensorium, es quizds el nicleo de la verdad en la
busqueda psicodélica.

Es la experiencia de la contra-alienacion. Llegados a
este punto, es el momento de matizar la frase inducir la
locura para curar la locura. La psicoterapia psicodélica
diagnostica las respuestas comunes a un orden social
violento y opresivo y luego proporciona una
experiencia intensa, muy intima y poderosa. Esta
experiencia tiene caracteristicas que suelen
considerarse signos de enfermedad psicoética, como la
pérdida de si mismo, o los sentimientos de ilimitacion e
interconexion, las visiones, las voces y otras
percepciones sensoriales elevadas y excepcionales, y
algunas de ellas se minimizan en los entornos de los
ensayos clinicos.

A'la luz de estos enigmas, la literatura reciente indica
que los profesionales serpentean por caminos que se
mueven entre dos alternativas. La primera es limpiar la
experiencia psicodélica de su individualidad radical y
de sus elementos alucinatorios por medio de la
abstraccion, con la neuroimagen y el escaner fMRI
entre las técnicas que proporcionan indicadores
secundarios de proximidad para sugerir que lo
inconmensurable se ha convertido en mensurable. La
segunda via consiste en aflojar las aspiraciones
cientificas y avalar las experiencias que la psiquiatria
sigue considerando locas o alucinatorias en el
diagndstico y otros dmbitos. Admitir y confiar en un
remedio mégico, haciendo hincapié en lo mégico,
supone sin embargo un riesgo para la reputacion. Imitar
las vias de la ciencia biomédica contemporanea
permite seguir los caminos trillados para la aprobacion
de estas terapias y de los nuevos farmacos por parte de
las autoridades reguladoras y, con ello, la legitimidad y
el reembolso de los seguros médicos.

Pero una vez que un farmaco ha sido autorizado por
autoridades como la Agencia Europea del
Medicamento (EMA), la FDA de EE.UU., la MHRA
del Reino Unido o los organismos reguladores
equivalentes de todo el mundo, el uso sin licencia por
parte de los médicos también se convierte en una
opcion.



La opcioén de utilizar medicamentos sin licencia es
importante para los psicodélicos. Significa que a) una
vez que un psicodélico esta autorizado como
terapéutico, los médicos pueden recetarlo bajo las
normas de exencion hospitalaria a pacientes con otras
condiciones de salud mental, b) sélo el farmaco
aprobado y autorizado puede ser prescrito asi. Si una
de las psilocibinas sintéticas estd acreditada, sdlo este
producto puede recetarse posteriormente. Esta norma
administrativa fomenta la competencia para ser el
primero en la carrera por las licencias y acumular los
beneficios.

Para las personas que creen que podrian beneficiarse de
las experiencias psicodélicas, esto es una mala noticia.
La medicalizacion de las experiencias psicodélicas
puede ponerlas bajo el control de las autoridades
incluso con més firmeza de la que tienen.

Si el consumo de psicodélicos no se despenaliza en
general, sino que se somete a la regla de la psiquiatria,
el acceso a las sustancias que inducen experiencias no
ordinarias estd muy controlado. Para acceder
legalmente a los psicodélicos como productos
farmacéuticos es necesario acudir a un médico para
obtener un diagnoéstico. Hay que ser etiquetado como el
tipo de enfermo adecuado para poder acceder al
tratamiento.

Como sefala Edgar Allan Poe, el intelecto general
prescinde de la locura como enfermedad del
pensamiento, también de las experiencias de gloriosa o
profunda perspicacia. Si tomar psilocibina en un
entorno seguro puede hacer que la gente se conecte
mejor, ;es la clinica psiquiatrica el mejor entorno tanto
para los individuos como para la sociedad para permitir
esa mejora? Uno de los principales motivos para
favorecer un control estricto de los psicodélicos es el
probable beneficio econémico. Se pueden ganar
fortunas si el sufrimiento de la alienacion existencial se
identifica como un trastorno mental y los que lo sufren
se convierten en pacientes de la emergente jaula
psiquidtrica psicodélica.l>®!



Los principios del beneficio y su maximizacién han
impregnado todas las instituciones y organizaciones
sociales. Esta colonizacion también ha deformado el
arte de la medicina. No basta con aplicar el
conocimiento y la habilidad para ayudar a las personas
que sufren. La investigacion, sobre todo, es una
carrera, y las riquezas esperan a los primeros en llegar
a la meta de las patentes y la acreditacion
reglamentaria. Las direcciones de la investigacion
también se deciden no por la necesidad humanitaria
sino por lo que promete grandes beneficios. Tras el
éxito del cannabis medicinal, la monetizacion de la
psiquiatria psicodélica estd en marcha.

En este capitulo me he centrado en algunos aspectos
problematicos en la medicalizacion y colonizacion de
los psicodélicos, especialmente las limitaciones de
acceso y la calidad de las experiencias que conlleva el
espacio clinico, por un lado, y la incorporacién de una
técnica cultural no alienante de mejora de la vida y las
comunidades se instrumentaliza para servir a la
opresion de la vida autodeterminada.

En la clinica, las experiencias excepcionales inducidas
por sustancias se racionan, se administran por
prescripcidn y bajo observacion. Las experiencias
excepcionales estdn exentas de persecucion penal si se
administran a pacientes psiquiatricos y el viaje forma
parte de un programa de tratamiento clinico controlado
y autorizado. Sélo las personas que se someten a la
estigmatizada posicidn social de paciente psiquidtrico y
aceptan la supervision terapéutica podrén tenerlas, y
s6lo de forma dirigida.

Las practicas comunales de consumo, custodia e
integracion de drogas han existido durante mucho
tiempo en muchos contextos culturales. [57];Por qué
los psiquiatras deben decidir quién recibe el
tratamiento, cudndo y cémo? Conociendo la
importancia del escenario y del entorno, las personas
pueden beneficiarse igualmente de la experiencia
psicodélica en compaiia de amigos, incluido un guia
experimentado, y en un entorno elegido por ellos
mismos, y todo ello sin un diagndstico, una
prescripcion y la presencia de un equipo clinico
psiquidtrico pagado que cuenta las horas de apoyo a los
servicios que presta.



Y, sin embargo, lo inconmensurable no deberia encajar
en el marco de las condiciones alienantes. Lo que hace
que las experiencias psicodélicas sean excepcionales
para muchos, es la expansion del yo, el sentirse uno,
una unidad del yo con los demds y con el entorno no
humano.[58] Filtrar esta experiencia, a través de la
medicalizacion monetizada, somete la experiencia a la
l6gica instrumental y a los propoésitos definidos
externamente de las instituciones médicas y sus
practicas de poder. Subordina la experiencia a los
mismos poderes que yuxtapone. Las experiencias
psicodélicas son instrumentalizadas, utilizadas para
sostener un orden y un sistema de poder alienantes.

La ideologia del individualismo liberal que niega la
necesidad de comunidad y conexién humana. El
principio bésico en el orden capitalista es que el valor
de una accién, un comportamiento o una persona puede
medirse en términos de su contribucion a la sociedad y
especialmente al producto interior bruto. Estas
condiciones sociales establecidas pueden ser razones
no idiopdticas de sintomas de alienacion como la ira, la
ansiedad, la tristeza, la soledad, la desesperacion. Las
interconexiones existenciales entre los seres humanos,
los animales y la naturaleza, incluida la euforia hacia la
propia naturaleza, se cortan.

Este estado general de alienacidn es una buena
condicién para el capitalismo de consumo. El individuo
solitario y vulnerable es mas facilmente dirigido a
comprar y fetichizar gratificaciones sustitutivas.
Muchos bienes, actividades o experiencias de eventos
prometen llenar temporalmente el vacio. El capitalismo
de consumo se nutre de la explotaciéon emocional de
los individuos, a los que se les vende cualquier cosa,
pan y juegos, cosas y eventos, drogas, cirugias y
psicoterapia.

La psicoterapia psicodélica parece paraddjica y
éticamente problematica. Es paraddjica porque la
ciencia que define lo que es la locura induce estados de
tal locura para que los pacientes superen la misma
locura que los psiquiatras les atestiguan previamente.
Es éticamente problemadtica porque la psicoterapia
psicodélica instrumentaliza a los individuos, sus



experiencias intimas extraordinarias, asi como los
conocimientos botdnicos y nutricionales y las practicas
comunitarias de atencion que se han ido
perfeccionando a lo largo de la historia registrada y que
son un elemento evolutivo en las formas de vida tanto
indigenas como socialmente marginadas. La
psicoterapia psicodélica no da el debido crédito a este
legado ni se preocupa por examinar criticamente las
dindmicas de poder hegemdnico que promueve o sus
probables efectos sobre los usuarios psicodélicos
encubiertos en la sociedad. La preocupacion deberia
dirigirse hacia la explotacion de personas vulnerables,
la probabilidad de que las epistemologias existentes
queden invalidadas, y la posibilidad realista de que la
libertad individual para explorar la propia mente y la
conciencia queden restringidas, y sélo sea accesible
con receta médica.
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Notas

[1] véase, Richert Lucas & Dyck Erika, Medical
Humanities, ed. cit.

[2] Para mas detalles, véase, por ejemplo, Langlitz, et.
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The Case of Psychedelics”, Frontiers in Psychiatry,
ed.cit.

[3] En su obra Teoria de la accion comunicativa, ed.
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racionalidad. La racionalidad comunicativa surge de la
interaccion humana y reconoce la interconexion
humana. Sirve para el libre cambio de ideas y la toma
de decisiones justa. La racionalidad instrumental es una
técnica de mercantilizacion para alcanzar objetivos
personales. El capitalismo de mercado y los procesos
burocréticos son formas de racionalidad instrumental.
Por ejemplo, Nutt, D. J., et. Al, “Drug harms in the
UK: A multicriteria decision analysis” The Lancet, ed.
cit., La politica de drogas difiere en algunas partes del
mundo dependiendo, entre otros factores, de la
cobertura de la atencion sanitaria y de la regulacion, asi
como de los legados culturales y las historias de
vigilancia de las drogas. Aunque haré referencia a los
actores estadounidenses en mi debate, mi opinion
general sobre la cuestion de la liberalizacion se deriva
de la experiencia con las practicas britdnicas y
europeas de legislacion sobre medicamentos e
investigacion médica y la aplicacion de nuevos
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Amazon’s Sacred Vine, ed. cit.; M. Jay, Mescaline: A
Global History of the First Psychedelic, ed. cit.; C.
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