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88 RESUMEN: AUTOGENESIS: DE TECNICA
ANTIESTRES A ARTE DE VIVIR

Quien controla su atencién controla su mente,
y quien controla su mente, controla su vida.

Nuestro comportamiento y nuestros procesos mentales estdn
condicionados por multiples factores ajenos a nuestro control,
genéticos, ambientales, educacionales, culturales y sociales.
Existe en la vida un momento critico en el que nuestra cons-
ciencia se vuelve sobre sf misma y se descubre consciente de ser
consciente, fenémeno que llamamos autoconsciencia. A partir
de ahi, nacen todas las filosofias y métodos de desarrollo per-
sonal, asi como la conviccién, o al menos el deseo, de que es
posible ser dueno de si mismo.

Autogénesis nace de mi experiencia personal con lo que pa-
recfa ser una sencilla técnica de relajacién, que poco a poco
fue abriendo insospechadas avenidas a la percepcidn directa de
procesos mentales profundos.

La aplicacién del método a mis pacientes fue demostrando pri-
mero su eficacia clinica y, progresivamente, su potencial para
construir lo que los griegos llamaban una biotechné, un arte de
vivir.

Para facilitar su aprendizaje, el método estd estructurado en tres
niveles sucesivos, la meditacién somatosensorial, la meditacién
sentimental y la meditacién en el mundo interno o andlisis au-
tégeno. En los tres niveles se distingue entre la percepcién di-
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recta de procesos automdticos y la creacién voluntaria de nue-
VOS procesos.

Aunque parten de principios diferentes, el descubrimiento de
coincidencias entre los procedimientos y efectos de autogénesis,
por un lado, y los de ancestrales métodos orientales, por otro,
no es de sorprender, porque ambos enfoques se apoyan en una
misma capacidad humana, el poder de la atencién mantenida.

La préctica de autogénesis mejora la sintonfa neurovegetativa,
es decir, el equilibrio entre las ramas simpdtica y parasimpdtica
del sistema nervioso auténomo, regula y modula la reactividad
emocional, favorece el autoconocimiento y moviliza la creati-

vidad.

10
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& HISTORIA DE UN DESCUBRIMIENTO

De la necesidad, hacer virtud

Todas las cosas que hacemos, las hacemos porque nos apetece
o porque no nos queda mdas remedio. Entre estas dos opciones
hay un simpdtico hibrido, que son las cosas que hacemos por-
que son necesarias para hacer aquellas que queremos hacer.

Frente a esta dicotomia o trinomia, un sabio, cuyo nombre no
recuerdo, dijo que la felicidad no consiste en hacer siempre lo
que uno quiere, sino en querer siempre lo que uno hace.

Reflexion profunda, que yo entiendo como que, de lo que se
trata, es de vivir de acuerdo consigo mismo, sin dudas, con-
tradicciones ni bloqueos, sin rencillas ni recelos, sin pesares ni
temores, unificado y coherente, disfrutando de la simple expe-
riencia de existir.

En el caso de que les parezca bonito lo que acabo de decir, les
diré que falta un elemento importante, esencial, sin el cual to-
das estas bellas palabras serfan un mero artificio oratorio, o, si
hemos de ser mds sinceros, una pura paparrucha.

Conozco bien el elemento que falta, porque lo vengo dado vuel-
tas desde muy pequeno. Como confidencia intima, util para
entender mejor lo que sigue, les diré que naci con una consti-
tucién que los médicos antiguos llamaban simpaticoténica, es
decir, acelerado, tenso, inquieto y propenso a la ansiedad.

11
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“Estate quieto”, “mantén la calma’, “presta atencién”, son
consejos que he oido muchas veces, pero nunca nadie me dijo
como se hace eso de estarse quieto, mantener la calma y prestar
atencion. Y este es el elemento esencial, necesario a todo noble
propésito, a toda bella pretensién: “cémo se hace”.

Asumi, supongo que como casi todo el mundo, que era cues-
tién de autocontrol, fuerza de voluntad, represién de los im-
pulsos; asi lo hice, con cierto éxito aparente, guardando en el
mds estricto secreto mis disneas, taquicardias y mareos.

Hasta que un dia, siendo ya médico residente en el Hospital
General de Montreal, en uno de los seminarios semanales del
programa de formacién en psiquiatria de la Universidad Mc-
Gill, me ocurri6 algo extraordinario. Un profesor invitado,
Wolfgang Luthe, nos presenté un método alemdan de relajacidn,
el Autogenic Training y, al final de su exposicién teérica, reali-
z6 una demostracién prictica, en la que nos dio instrucciones
precisas sobre como inducir un estado especial de consciencia,
que él llamaba “estado autégeno”. Sin esfuerzo, sin voluntad,
s6lo haciendo lo que Luthe decia, fue surgiendo en mi poco a
poco, en clara consciencia, una sensacién de relajacién, fisica y
mental. Fue la primera vez en mi vida que experimenté el sen-
timiento de calma. Por fin habfa encontrado el “cémo se hace”
que habia estado buscando durante tanto tiempo.

12
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%8 EL SECRETO DE LA CALMA

X

El secreto no estd ni en la voluntad ni en la inteligencia, ni
siquiera en la imaginacién. El secreto de la calma estd en un
procedimiento especifico de manejo de la atencién que acti-
va lo que se llama “respuesta de relajacién”, nombre técnico
de una reaccién psicofisioldgica automdtica caracterizada por
disminucién del tono muscular, reduccién y regularizacién del
ritmo cardiaco, disminucién de la frecuencia respiratoria con
aumento de su amplitud, descenso de la presién arterial, dis-
minucién de la conductividad eléctrica epitelial, distribucién
mds amplia de ondas alfa en la corteza cerebral y reduccién de
la secrecién de adrenalina y de cortisol, las dos hormonas de
estrés. Este estado fisiolégico hipometabdlico se acompana de
sentimientos de calma, paz, serenidad y de una disminucién
progresiva de la actividad cognitiva.

sCémo es este procedimiento? ;Cédmo se hace? Antes de nada,
hemos de aclarar que la funcién natural de la atencién es de-
tectar cambios, como un radar escaneando incesantemente el
entorno, para fijarse en cualquier modificacién de su homo-
geneidad y de su monotonia. Es el movimiento lo que atrae la
atencién. Educar la atencién consiste en aprender a concen-
trarse a voluntad. La atencién educada puede mantenerse fija
en algo, aunque no cambie, con independencia de lo que quie-
ra hacer la atencién natural.

Cuando concentrarse resulta ficil, decimos que esa cosa es in-
teresante y, cuando resulta dificil, que es aburrida. Como to-
das las habilidades humanas, hay diferencias en la capacidad de
educar la atencién, pero todo el mundo puede hacerlo con la
técnica y el entrenamiento adecuados.

13
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Es importante saber que la atencién natural estd continuamen-
te activa, y, por eso, interrumpe de vez en cuando la concentra-
cién voluntaria, lo cual llamamos distracciones.

Normalmente, nos concentramos con el propésito de conse-
guir algo, de producir algiin resultado. Esto es concentracién
activa, ligada al logro y al esfuerzo; es fécil comprobar en un
laboratorio de psicofisiologia que esta forma de concentraciéon
activa estimula el sistema nervioso simpdtico y puede producir
una respuesta de estrés, con aumento de la secrecién de corti-
sol, fenémenos que son tanto mds intensos cuanto mayor sea la
importancia subjetiva del logro que queremos conseguir.

Sin embargo, si nos concentramos sin intencién ni propdsito,
nada mds que porque si, lo que se llama “concentracién pasiva’
no se produce la respuesta de estrés, sino, todo lo contrario,
se activa la respuesta de relajacién. En este modo especial de
utilizar la atencién, la primera y esencial técnica de autogéne-
sis, uno acepta de antemano cualquier resultado que se pueda
producir. El concepto de conseguir no existe en concentracion
pasiva.

Obviamente, si nos da todo igual y no queremos conseguir
nada, ;por qué habriamos de hacer el esfuerzo de concentrar-
nos? La pregunta es buena, y la respuesta es que, precisamente
por eso, nadie hace concentracién pasiva en la vida normal.
Sin embargo, casi todo el mundo ha experimentado alguna vez
una sensacién de paz contemplando las olas del mar, el ondular
de las hojas de un bosque, un atardecer o en alguna situacién
parecida. Son momentos en los que, sin darnos cuenta, he-
mos entrado en concentracién pasiva, aceptando el paisaje tal
y como es, sin querer cambiar nada, sin buscarle alternativas,
satisfechos en que las cosas sean como son.

14



DISCURSO DE INGRESO

En resumen, la primera técnica en autogénesis, la concentra-
cidn pasiva, consiste en tomar posesion de la atencién, no dejar
que se vaya a donde quiera o a donde la llamen, mantenerla fija
en algo, de manera totalmente desinteresada, sin intencién ni
deseo, solamente porque si, porque esa es la técnica (una téc-
nica es un procedimiento que produce un resultado de manera
predecible y repetible; su criterio de verdad es la eficacia).

Pronto me di cuenta de que, junto o por detrds de la respuesta
de relajacién, otro segundo efecto se iba haciendo mds patente
segun avanzaba en la practica. Consiste en una mayor capacidad
de percepcién de sensaciones interoceptivas y proprioceptivas,
del estado de dnimo emocional y de procesos cognitivos auto-
miticos, como ideas, pensamientos e imdgenes. Este fenémeno
nos plantea un pequefo problema: Si nos dejamos arrastrar por
estas percepciones nos estamos distrayendo; si luchamos contra
ellas, estamos saliendo de la actitud de concentracién pasiva.

Ademis de estas dos opciones obvias, el dejarse llevar o el re-
chazar, hay una tercera, que no es habitual en la vida normal,
y que llamamos “aceptacion pasiva”. Esta es la actitud correcta
en autogénesis. Aceptar, en autogénesis, signiﬁca reconocer la
verdad. No implica aprobacién ni resignacién, sino algo muy
simple: reconocer que lo que pasa es lo que pasa, sin discutir
con la realidad, ni con uno mismo, ni con el Universo. Y “pa-
siva” quiere decir eso, “pasar”, no hacer nada, no intervenir.
Receptividad pura.

Resumiendo, la segunda técnica en autogénesis, la aceptacién
pasiva, consiste en no tomar posesion de las percepciones, de-
jarlas donde estén, sin intervenir ni a favor ni en contra. Mien-
tras que la concentracién pasiva es mantener la concentracién
en lo que uno se estd concentrando, la aceptacién pasiva es no

15
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concentrarse en lo que uno no se estd concentrando. Es fdcil,
una vez que se le coge el truco; hasta ese momento, es imposi-
ble. El truco estd en dejar de hacer lo que normalmente se hace
con los contenidos mentales, que es, o bien seguirlos, darles
vueltas o bien rechazarlos, intentar cambiarlos. Aceptacién pa-
siva es una tercera opcion, que poca gente descubre hasta que
lo aprende de un maestro.

16



£ 1LOS METODOS

De la combinacién entre estas dos técnicas surgen los tres mé-
todos principales en autogénesis: La meditacién somatosenso-
rial, la meditacién sentimental y el andlisis autégeno.

El primero, la meditacién somatosensorial, consiste en concen-
tracion pasiva en sensaciones interoceptivas naturales, como la
percepcién de la masa muscular, de la termogénesis, del movi-
miento cardiaco y del proceso respiratorio. La concentracién
pasiva es total y la aceptacién pasiva es minima y limitada a lo
preciso para no liarse con las distracciones.

La segunda, la meditacién sentimental, consiste en la per-
cepcién del proceso natural de transformaciéon de las emo-
ciones en sentimientos y de éstos en opiniones susceptibles
de razonamiento. Es una meditacién dindmica, porque el
foco de la concentracién es el flujo de un proceso mental
cambiante, mientras que en la somatosensorial el foco es
una sensacion corporal estdtica. La aceptacién pasiva es mds
amplia, para facilitar la consciencia del flujo emocién-sen-
timiento.

El tercero, el andlisis autégeno o meditacién en el mundo in-
terno, consiste en la percepcién de las dindmicas mentales au-
tomaticas. La aceptaciéon pasiva es maxima, y la concentracién
pasiva se limita a lo minimo necesario para evitar interrupcio-
nes o modificaciones del flujo espontdneo y natural de los con-
tenidos de la consciencia. El nombre de “andlisis” es un tributo
al psicoandlisis de Freud, y lo utilicé por primera vez en mi
discurso de ingreso en la American Academy of Psychoanalysis,

17
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donde lo presenté como una mejora del método de asociacién

libre. !

Los tres métodos son secuenciales y cada uno de ellos requiere
una cierta maestria en la practica del anterior. Los menciono
aqui para darlos a conocer, pero obviamente una exposicién
mds detallada desborda el contexto en el que tengo el honor de
pronunciar el presente discurso.

1 Learning to free associate: The tool Freud was looking for. 43 Winter Meeting of the
American Academy of Psychoanalysis, New York, 9 enero 2000

18



LOS EFECTOS
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5

Lo que si he de desgranar, préximo ya a terminar, son los dos
grandes efectos psicobiolégicos de autogénesis: la respuesta de
relajacién y la ampliacién de la consciencia.

El primero, la respuesta de relajacién, de la que ya he dicho
algo, representa el complemento antitético de la reaccién de lu-
cha-huida, descrita por Walter Cannon en 1900. En el funciona-
miento normal del organismo, ambas reacciones, lucha-huida y
relajacidn, actividad y descanso, son utiles y necesarias, cada una
en su contexto y con la intensidad y duracién adecuadas.

Por razones evolutivas, el desarrollo de la reaccién de lucha-hui-
da y su compafiera, la reaccién de estrés, ha sido mucho mis
potente que el de la respuesta de relajacién, razén por la cual
nos resulta mucho miés facil estresarnos que calmarnos.

La activacién repetida de la respuesta de relajacién entrena y
fortalece los circuitos de la calma, que nacen en la zona anterior
del hipotdlamo y se distribuyen, hacia arriba, por el sistema
limbico y la corteza cerebral y hacia el resto del cuerpo a tra-
vés de la rama parasimpdtica del sistema nervioso vegetativo.
Esta es la razén por la cual la prictica regular de autogénesis
va creando un estado basal permanente en el que resulta fécil
mantener la calma.

Por otra parte, al mejorar la funcién de los circuitos de la calma,
mejora también la sintonia neurovegetativa, es decir, la coope-
racién entre las ramas simpdtica y parasimpdtica del sistema
nervioso auténomo, la parte del sistema nervioso que regula
el funcionamiento de los érganos internos y el tono muscular.

19
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Bastardn unas vifietas clinicas para comprender mejor la impor-
tancia de esta cooperacién neurovegetativa: El Sr. A estd dor-
mido y un ruido le despierta sobresaltado (activacién simpiti-
ca, reaccion lucha-huida). Enseguida comprueba que no pasa
nada, que todo estd en orden, y vuelve inmediatamente a su
tranquilo suefio nocturno (activacién parasimpdtica, respuesta
de relajacién). Otra persona, el Sr. B, en situacién andloga, se
vuelva a acostar después de comprobar que no hay peligro, pero
nota su corazén acelerado, su espalda tensa y da vueltas inquie-
to sin poder dormirse.

La sintonia neurovegetativa del Sr. A es 6ptima, su sistema de
estrés se activa inmediatamente al percibir un posible peligro,
y; al constatar su inexistencia, se activa instantdneamente el de
calma. En cambio, la sintonfa neurovegetativa del Sr. B. es pé-
sima, la respuesta de estrés persiste cuando ya no es necesaria y
la calma se instaura lenta y perezosamente. Ni que decir tiene
que el Sr. A es un experto practicante de Autogénesis.

La optimizacién de la sintonia neurovegetativa mejora el fun-
cionamiento general del organismo y la resistencia a enferme-
dades, especialmente las relacionadas con el estrés y con proce-
sos psicosomdticos (que son muchas). Por otra parte, también
mejora la modulacién y control de la reactividad emocional,
y la personalidad se vuelve mds equilibrada, empética y con
mayor facilidad para establecer y mantener relaciones interper-
sonales satisfactorias.

El segundo efecto importante de Autogénesis, la ampliacién de
la consciencia consiste en un mejor y mds completo acceso a su
funcionamiento y contenidos. Entendemos como consciencia
un proceso activo que registra, integra y modifica las percepcio-
nes y experiencias de uno mismo y de las circunstancias. Perci-
birse a si mismo, ser consciente de ser consciente, darse cuenta
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de que uno se da cuenta, lo que llamamos autoconsciencia, es
un gran logro de la especie humana, del que sélo existen leves
atisbos en algunos hominidos superiores.

Distinguimos en la consciencia dos aspectos: el nivel y el es-
tado. El nivel de consciencia estd relacionado con la energia
disponible para los procesos de atencién, percepcién, almace-
namiento e integracién de informacién, y estd regulado por la
formacién reticular ascendente, una red neuronal que se ex-
tiende desde la médula espinal hasta el tdlamo. La actividad
de esta red determina el nivel de consciencia, que puede variar
desde un minimo, en el coma profundo, hasta un maximo en
la exaltacién maniaca, pasando por el suefio, la somnolencia, el
nivel vigil normal, el entusiasmo y la hipervigilancia.

Existe una asociacién refleja entre la formacién reticular ascen-
dente y el ntcleo hipotaldmico del que nacen los circuitos de la
calma, lo cual explica lo ficil que es pasar del estado de calma
al suefo, y viceversa. Sin embargo, el entrenamiento en autoggé-
nesis permite inhibir este reflejo a voluntad, pudiendo, o bien
compatibilizar un estado de relajacién profunda con el nivel de
alerta, o bien dejar actuar el reflejo asociativo y deslizarse a la
somnolencia y el suefio.

En cuanto al estado de consciencia, lo he definido en otro lugar
como “el conjunto de constructos mentales operativos en un
momento dado... [lo cual estd] relacionado con los conteni-
dos temporales de la consciencia, incluyendo no sélo datos y
representaciones mentales, sino también sus procesos de trans-
formacién, programas de conducta, puntos de vista, actitudes
y patrones de accién”.

2 Ver mi Autogenics 3.0, the new way to mindfulness and meditation, ICAT-Amazon, p.
154 6 158, segtin la edicién.
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Es decir, el estado de consciencia es aquello de lo que uno se
estd dando cuenta en un momento determinado. Por ejemplo,
puede que nos acostemos entusiasmados con la perspectiva de
salir manana de pesca a las cinco de la manana, y que a las
cuatro y media nos despertemos con la conviccién de que ir de
pesca es una tonteria y nos volvamos a dormir hasta mediodia.
Algunos cambios de opinién y de actitud son en realidad cam-
bios de estado de consciencia, un hecho espectacular en el tras-
torno de personalidad multiple, y relativamente frecuente, en
menor escala, en la vida cotidiana. Hasta la memoria depende
del estado de consciencia, lo que se conoce como “aprendizaje
ligado al estado”. Un opositor puede repetir un largo texto de
corrido con su preparador, y quedarse totalmente en blanco
delante del tribunal. Salimos de una habitacién a buscar algo, y
al llegar a la cocina no recordamos lo que ibamos a buscar; vol-
vemos a la habitacién anterior, y el objeto en cuestién aparece
instantdneamente en nuestra mente.

La ampliacién de la consciencia permite el acceso simultdneo a
los contenidos de diferentes estados, que se van fundiendo en-
tre si para formar otro mds amplio, lo que lleva progresivamen-
te a la “unificacién de la consciencia”. Esto explica que afloren
recuerdos olvidados, repentinas intuiciones e insights, y féciles
soluciones a problemas que nos tenfan atascados. También que
se movilice la creatividad, que no es sino la capacidad de rela-
cionar contenidos mentales muy distantes entre si.

Otro efecto menos agradable de la ampliacién de la consciencia
es la repentina revivencia de acontecimientos traumadticos, nor-
malmente ocultos lejos de la experiencia cotidiana. Un trauma
es una vivencia que no fue procesada su momento, bien por su
excesivo impacto emocional o bien por su incongruencia con
el resto de los contenidos del mundo interno. El sentimiento
de calma propio del estado autégeno facilita la desactivacién
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del impacto emocional traumdtico, permitiendo la integracién
progresiva de sus elementos en un estado de consciencia mds
amplio y coherente. El efecto terapéutico de la neutralizacién
de vivencias traumadticas alcanza su maxima eficiencia en el mé-
todo que hemos llamado andlisis autégeno o meditacién en el
mundo interno.

Espero que haya sabido trasmitirles, en este discurso necesaria-
mente breve, mi entusiasmo por este método al que he dedi-
cado mi vida y en el que he integrado todos los aprendizajes e
inquietudes de mi carrera profesional y de mi propia existencia
como ser humano.

Mantener la calma es fundamental en la prevencién y trata-
miento de dolencias psicoldgicas, psiquidtricas y psicosomdti-
cas, y también, y yo dirfa que sobre todo, para vivir plenamente
una vida que se nos ha dado como proyecto y como tarea. Cier-
to que requiere un esfuerzo, pero ;no merece la pena esforzarse
para ser duefios de nosotros mismos y de nuestra felicidad?

Muchas gracias.
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Excmo. Sr. Dr. José Luis Gonzalez de Rivera y Revuelta






La brevedad que los tiempos del protocolo académico esperan
de un discurso de toma de posesion justifica la presente am-
pliacién, redactada con la esperanza de que mis oyentes, con-
vertidos ahora en lectores, encuentren en ella los detalles que
puedan haber echado en falta en la presentacién oral.

El plan de la ampliacién es el siguiente:

1. Origen y Evolucién de Autogénesis
a. Método fraccionado de Vogt
b. Entrenamiento autégeno de Schultz
c. Neutralizacién autégena de Luthe

d. Ampliacién de la consciencia

2. La prictica de Autogénesis
a. La vivencia de autogenicidad
b. La aceptacién pasiva
c. Atencién natural y atencién educada
d. La concentracién de la atencién

e. Los métodos de Autogénesis

3. La meditacién somatosensorial
a. Percepcién de masa
b. Termogénesis en las extremidades
c. Termogénesis en el cuello y hombros
d. Termogénesis en la garganta
e. Termogénesis en el pecho
f. Percepcién del corazén = ritmo cardiaco
g. Termogénesis en la parte superior del abdomen
h. Termogénesis en la parte inferior del abdomen
i. Contacto de la frente con el aire

j. Vivencia de respiracion = respiracion autégena

4. La meditacién sentimental
a. El continuum emocién-sentimiento

b. El bloqueo de los sentimientos
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c. Como sentir el sentimiento

d. El origen de los sentimientos

5. La meditacién en el Mundo Interno

a. El andlisis autdgeno

6. La génesis de automatismos
a. Los automatismos
b. El principio ideopldstico e ideomotor
c. Optimizacién de automatismos
Nivel psicofisiolégico
Nivel sentimental

d. Condicionamiento de la Respuesta de Relajacién
7. Neurobiologia funcional del estado autégeno

8. Bibliografia
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£ ORIGEN Y EVOLUCION DE AUTOGENESIS

Autogénesis es un invento totalmente occidental, alemdn para
ser mds precisos, que pronto se difundi6é por toda Europa y,
mds lentamente, por el resto del mundo, desde Canadd hasta
Japén, donde estd en curso, segin me dicen, la traduccién de
mi obra principal sobre el tema, Autogenics 3.0, ya editada en
espafol, inglés, francés, alemdn e italiano.

Autogénesis, que se inicié a finales del siglo XIX como una re-
lativamente sencilla técnica de relajacién, viene desarrolldndose
desde entonces por la integracién progresiva de datos clinicos,
investigaciones psicofisiolégicas y observaciones introspectivas.
Podemos distinguir en esta evolucién cuatro estadios principa-
les, cada uno de ellos marcado por un descubrimiento esencial
y la construccién de un nuevo paradigma, que no rompe con el
anterior, sino que lo amplia y perfecciona. Estos estadios son: la
Autohipnosis de Vogt, el Entrenamiento Autégeno de Schultz,
la Terapia Autégena de Luthe y la actual Autogénesis.

Fases Evolutivas de Autogenesis

Versién Método Propésito Autor
Ejercicios de reposo . . Recuperacién
Je crep Autohipnosis p , Vogt
psicoprofildctico del estrés
Entrenamiento Concentracién ..,
, . Relajacién Schultz
Autdgeno pasiva
Terapia Autégena Aceptacion Pasiva | Neutralizacidon Luthe
.. .., Ampliacién de la .
Autogénesis Meditacién phiacior de Rivera
Consciencia
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a. Los antecedentes autohipnéticos: El método

fraccionado de Vogt.

A finales del siglo XIX, mientras Jaen-Maritn Charcot llevaba
el mesmerismo a la respetabilidad cientifica y Sigmund Freud
barruntaba el psicoandlisis, un discreto neurofisiélogo, Oskar
Vogt, se dedicé a estudiar las experiencias subjetivas durante el
estado hipnético, elevando con ello el status del sujeto de mero
paciente a activo colaborador. Llegé asi a tres conclusiones im-
portantes :

1. Todas las personas pueden entrar por si mismas en un
estado especial de consciencia, distinto del suefio y del
estado de alerta, que Vogt llamé “autohipnosis”, y no sélo
sujetos especialmente susceptibles guiados por un experto
hipnotizador.

2. La focalizaciéon de la atencién es mds importante que la
sugestién para la produccién de este estado, llegando asi
la “autohipnosis neutra”, es decir, sin sugestiones.

3. Con el entrenamiento apropiado, es posible aprender a
inducir este estado a voluntad por uno mismo, sin necesi-
dad de un operador externo.

Vogt denominé a su sistema, fractionirte Methode, método frac-
cionado o por etapas, para destacar la importancia del entrena-
miento progresivo en el desarrollo de la capacidad auto-hipné-
tica. Al observar que la repeticién regular de la autohipnosis
neutra aumenta la tolerancia al estrés, facilita la recuperacién
del estado de cansancio y deja al sujeto en condiciones psicofi-
siolégicas dptimas para el esfuerzo fisico y mental, recomendé
la prictica regular de lo que denomind “ejercicios de reposo
autohipnético psicoprofildctico”.
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b. La autorrelajacién concentrativa. El entrenamiento
autégeno de Schultz

Un joven neurdlogo, Iohannes Heinrich Schultz, que ya utili-
zaba la hipnosis en su prictica clinica, modificé los ejercicios
de Vogt y cred un nuevo método, la “Autorelajacién Concen-
trativa’, en el que introduce una forma especial de focalizar la
atencion, la “concentracién pasiva’, que activa la Respuesta de
Relajacién. Pronto cambié el nombre del método a Entrena-
miento Autdgeno, para destacar dos principios précticos esen-
ciales:

1. El principio de entrenamiento, heredado del método frac-
cionado de Vogt : Un ejercicio ocasional puede ser ttil,
pero los verdaderos beneficios del método se obtienen
con la préctica repetida y regular, que, como hoy sabemos
por nuestros estudios de neuroimagen, va fortaleciendo
los circuitos cerebrales que sustentan la Respuesta Psicofi-
siolégica de Relajacién.

2. El principio autégeno, que tiene un doble significado: Por
un lado, el estado de relajacién es auto-generado, sin ne-
cesitar la intervencién de agentes externos, y, por otro, en
ese estado los procesos homeostdticos automadticos (“au-
tégenos”) de recuperacion y autorregulacién funcionan a
mdxima eficiencia.

Schultz disefio seis ejercicios de concentracién pasiva, aplicada
sucesivamente a la percepcion del peso en brazos y piernas, el
calor en brazos y piernas, el latido cardiaco, el automatismo de
la respiracién, el calor en el plexo solar y el frescor en la frente.
Con una intuicién, cuya profunda relevancia neurobiolégica
mis estudios de neuroimagen cerebral demostraron mucho mds
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tarde, Schultz combiné la experiencia somdtica (contacto men-
tal) con la repeticién interna de frases que ponian en palabras
dicha experiencia (fdrmulas autdgenas).

Desgraciadamente, la repeticién mental de las férmulas auté-
genas introdujo la errénea suposicién de que el Entrenamiento
Autdgeno es un método autohipnético, creencia que ain per-
siste, a pesar de los esfuerzos del propio Schultz por disiparla.
Véanse, como ejemplo, sus declaraciones con ocasién del 111
Congreso Mundial de Psicoterapia, organizado en Barcelona
por Ramén Sarr6 en 1958, en las que dice textualmente, re-
firiéndose a su método, “Es mejor no hablar de autosugestiéon
sino de concentracién”.
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“ES MEJOR NO HABLAR DE AUTOSUGESTION SINO
DE CONCENTRACION”.

Entrevista concedida por Schultz al diario ABC con ocasién de su
participacién en el III Congreso Mundial de Psicoterapia, organizado
por Ramén Sarré en Barcelona en 1958

33



]OS},I LUIS GONZALEZ DE RIVERA Y REVUELTA

c. La neutralizacién autégena. La Terapia Autégena de
Luthe

Wolfgang Luthe, discipulo directo de Schultz, emigré en
1945 a Canadd, donde perfeccioné y amplié el método de
su maestro, creando la Terapia Autdgena, que definié como
“una psicoterapia de orientacién psicofisiolégica que potencia
la capacidad homeostitica, tanto en el plano fisico como en
el mental”. Clarificé el concepto de “concentracién pasiva’,
cuyas diferencias con la autohipnosis no habian quedado su-
ficientemente claras, e introdujo la nueva técnica de “acepta-
cién pasiva’, clave de su mayor contribucién, la Neutraliza-
cién Autdgena.

Luthe, como Vogt, daba gran importancia a las experiencias
subjetivas espontdneas de sus pacientes durante el estado au-
tégeno, en especial a las llamadas “sintomas de entrenamien-
to”, efectos secundarios en ocasiones tan adversos que podian
obligar a suspender el tratamiento. Como ocurre con tantos
genios, Luthe vio lo que todo el mundo habia visto y pensé lo
que nadie habia pensado: que los sintomas de entrenamiento
no eran indeseables efectos adversos, sino la expresién de un
proceso terapéutico natural. A causa de su naturaleza paroxis-
tica y de su desaparicién paulatina a lo largo del tratamiento,
Luthe renombré a estos fendmenos “descargas autdgenas” y,
después de su detallada descripcidén y clasificacién, concluyé
que:

1. Las descargas autdgenas estdn relacionadas con la historia

traumadtica del paciente, tanto psicoldgica como fisica (ac-
cidentes, intervenciones quirdrgicas, intoxicaciones, etc.).
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2. La desaparicién de algunas descargas, sobre todo de aque-
llas cuya presentacién es mds frecuente e intensa, correla-
ciona con la mejoria clinica.

3. No siempre las molestias percibidas durante el estado au-
tégeno son descargas autdgenas, sino que pueden estar
relacionadas con la mejor percepcién de procesos patols-
gicos activos. Esta observacién fue el primer indicio que
me orienté hacia el descubrimiento del “efecto amplia-
cién del estado de consciencia”, como veremos al tratar el
siguiente estadio evolutivo.

Luthe presenté su nuevo enfoque, “El significado clinico de
varias formas de abreaccién autégena” por primera vez en el 111
Congreso Mundial de Psiquiatria en Montreal en 1961, mar-
cando un giro paradigmidtico en la teorfa y praxis del entrena-
miento autégeno.

En lugar de ignorar o intentar bloquear los “sintomas de entre-
namiento’, ahora descargas autégenas, Luthe tomé el camino
opuesto, desarrollando métodos terapéuticos para facilitar su
aparicién y evolucién. Segiin su teorfa, el estado autdgeno fa-
cilita la reparacién funcional de conexiones neuronales inhibi-
das por experiencias traumdticas o contradictorias, un proceso
neurobioldgico natural que denominé “Neutralizacién”, y cuya
activacién, junto con la Respuesta de Relajacién, constituye el
segundo mecanismo terapéutico de Autogénesis.
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Luthe, W. (1961 — pub 1963) The Clinical Significance of various
forms of Autogenic Abreaction. Proceedings of the Third World Congress
of Psychiatry, University of Toronto Press and McGill University Press,
Montreal, 1961, vol. 3, pp. 485-488.

d. Los Estados Ampliados de Consciencia. La Autogé-

nesis.

Es habitual, en el entrenamiento autégeno bésico, que la per-
cepcién del estado actual del organismo se haga mds presen-
te al iniciar el ejercicio. Este “aumento del contacto consigo
mismo” es un efecto més del estado autégeno, al que no se le
daba mayor importancia, otra que reconocer la dificultad de
mantener la concentracién pasiva cuando este contacto resul-
taba desagradable. Asi, por ejemplo, cuando un paciente en
estado de ansiedad intenta hacer el ejercicio, es frecuente que
lo interrumpa y se queje de que su ansiedad aumenta, cuando
lo que en realidad sucede es que la percibe mejor. Este pequefio
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inconveniente se soluciona ficilmente explicando al paciente el
fenémeno “aumento del contacto consigo mismo”, ademds de
esperar a que la serenidad y empatia del terapeuta le permita
iniciar el ejercicio en un estado de seguridad y confianza.

En mi propia prictica, fui observando que, en ese estado ini-
cial, antes de que mi atencién fuera absorbida en la concen-
trada en las sensaciones somdticas, me venian recuerdos de lo
que estaba haciendo antes, de lo que tenfa que hacer luego, de
algunos asuntos pendientes, en resumen, de cosas irrelevantes,
distracciones que, segin la técnica ortodoxa, habian de ser ig-
noradas. Sin embargo, me interesé este fenémeno, que atribui
a una mayor capacidad de darme cuenta de elementos que esta-
ban en mi mente, aunque no fuera consciente de ellos mientras
estaba ocupado en otra cosa. Asi que formulé la hipétesis de
que ademds de la Respuesta de Relajacién y de la Neutraliza-
cién Autbgena, en el estado autdgeno aparecia un tercer efecto,
que denominé Ampliacién de la Consciencia.

Por otra parte, aplicando los métodos de neutralizacién de
Luthe, fui observando que las dindmicas mentales durante el
estado autdgeno profundo eran muy similares a las descritas
por el psicoandlisis, sobre todo por el psicoanilisis de los sue-
fios, con la importante diferencia de que estaban siendo perci-
bidas en estado vigil y en tiempo real.

Aunando estas observaciones, me parecié que el “aumento del
contacto consigo mismo” significaba que la ampliacién de la
consciencia hacia ficil el acceso al preconsciente, cosa no muy
sorprendente, porque el preconsciente es precisamente esa par-
te del mundo interno que no es consciente porque no se le
presta atencién. Ampliar la consciencia es como ampliar la re-
ceptividad de la atencién.
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La segunda observacién, la emergencia espontanea de procesos
inconscientes profundos durante el estado autégeno, me pare-
cié un poco mds complicada de explicar. Si estos contenidos
eran inconscientes porque habian sido reprimidos por unos
mecanismos automdticos de defensa que evitan la angustia y el
conflicto de su conocimiento, la mera “ampliacién de la cons-
ciencia” no deberia bastar para hacerlos presentes con tanta fa-
cilidad. De hecho, la ampliacién de la consciencia forzada por
drogas alucindégenas no suele tener efectos terapéuticos, sino
todo lo contrario, como comentaré mds adelante. La respuesta
estd en que la inhibicién de la ansiedad, propia del estado auté-
geno, disuelve los mecanismos psicoldgicos de defensa, liberan-
do de la represién los contenidos conflictivos del inconsciente,
que son asi ficilmente accesibles a la consciencia ampliada.

Mi entusiasmo por esta hipdtesis no fue para nada compartido
ni por mis maestros de la Universidad McGill, convencidos psi-
coanalistas ortodoxos, ni por Luthe, antipsicoanalista furibundo.
Sin embargo, una primera versién de lo que, con el tiempo, seria
el Andlisis Autégeno, fue publicada en una obra colectiva coor-
dinada por el propio Luthe, a quien siempre he agradecido su
generosidad y tolerancia con su semi-disidente discipulo.

Por la misma época, en mi estancia con Raymond Prince en
el Mental Hygiene Institute de Montreal, tuve oportunidad de
tratar a estudiantes universitarios que habian tenido un “mal
viaje” con el consumo de drogas psicodélicas. Casi todos se re-
cuperaron sin mayores problemas, unos pocos desarrollaron se-
cuelas de cierta importancia, pero, lo que mds me interesd, un
pequefio grupo parecié emerger de su psicosis alucindgena con
un aumento de sus capacidades creativas y una mejor compren-
sién de si mismos. Con ellos llegué a la formulacién de la /i-
potesis progresiva de la toxicofilia, seglin la cual algunas personas
no persiguen estados alterados de consciencia para escapar de
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una realidad desagradable (la hipétesis regresiva cldsica), sino
para ampliar su consciencia en busca de una mejor compren-
sién de la realidad.

Fueron precisamente estos estudiantes “progresivos” los que
mejor aceptaron la préctica del entrenamiento autégeno, aun-
que algunos preferian otra técnica entonces en boga, la Medita-
cién Transcendental. Para ellos, las técnicas psicoldgicas de am-
pliacién de la consciencia resultaron una alternativa saludable,
a la par que més controlable y eficaz, al consumo de drogas. No
tanto asi, debo confesar, para los otros grupos.

Tomé asi contacto con la escuela de Meditacién Trascendental
de Montreal, y fui descubriendo que algunos de los efectos de
ese método eran parecidos a los del entrenamiento autégeno.
Ambos compartian tanto la produccién de la Respuesta de Re-
lajacién, un hecho también reportado por Herbert Benson de
Boston, como la ampliacién de la consciencia, un fenémeno
que facilita la comprensién de si mismo y la movilizacién de la
creatividad.

Mi estudio posterior de otros métodos orientales fue confir-
mando mi impresién de que todos estdbamos trabajando sobre
la misma capacidad humana, el entrenamiento de la atencién.
Las diferencias de objetivos y detalles técnicos encontraban su
expresion en diferentes estados ampliados de consciencia, que
he recogido en un Mapa de Estados de Consciencia.

La constatacién de las semejanzas, tanto fisiolégicas como psi-
coldgicas, entre los estados inducidos por técnicas yoguis, bu-
distas y autégenas ha abierto el camino al estudio comparativo
de los estados ampliados de consciencia, iniciando la nueva fase
de Autogénesis, mds centrada en la exploracién del mundo in-
terno que en la mera reduccién del estrés e inhibicién de la
ansiedad.
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& LA PRACTICA DE AUTOGENESIS

“Si no controlas tu mente, tu mente te controlard a ti”, me dijo
en una ocasién una alumna, en un arranque de insight sobre su
experiencia con la prictica de Autogénesis. El primer paso en
esta practica es precisamente ese, distinguir entre las cosas que
hacemos por propia decisién y voluntad de aquellas otras que
hacemos impulsadas por mecanismos automdticos de los que
no tenemos consciencia.

a. La vivencia de autogenicidad: no hacer nada

Es evidente que siempre estamos haciendo algo; incluso cuando
parece que no estamos en ninguna tarea ni actividad, tumbados
relajadamente en una suave sombra, la mente sigue activa, qui-
z4 sin rumbo ni propdsito, saltando de un tema a otro en dolce
Jfarniente o en mds o menos complacientes ensuenos. Incluso
cuando estamos dormidos nuestro cerebro sigue activo, como
demuestra la actividad onirica. Y no sélo el cerebro, el corazén,
la respiracién y todos los érganos siguen (afortunadamente) su
actividad, sin nuestra intervencién ni nuestro permiso.

A veces se escucha la expresion “dejar la mente en blanco”,
como una definicién de meditacién o de relajacién profunda,
pero eso es totalmente imposible. Como decia mi alumna, la
mente sigue su propio ritmo, o, dicho mejor, la actividad cere-
bral impone continuos pensamientos, imdgenes y sentimientos
a nuestra consciencia.

Si nos colocamos en una posicién cémoda, en un lugar tran-
quilo y cerramos los ojos, desconectdndonos asi del mundo ex-
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terno, percibiremos ficilmente esta actividad continua, todo
un panorama mental que podemos llamar el mundo interno.
Pronto nos damos cuenta de que es dificil no intervenir, no
participar, no dejarnos arrastrar por todas estas ocurrencias,
que pueden, en ocasiones, ser muy interesantes, pero, en otras,
desagradables y hasta terrorificas.

No hacer nada es, precisamente, renunciar a involucrarse en
esta actividad automdtica. Una cosa es: los pensamientos que
vienen y van (actividad cerebral automdtica) y otra: seguirlos
u oponerse, darles forma, desarrollarlos (pensar). Una metd-
fora que puede ser util es la de un automdvil con el motor en
marcha (el cerebro) pero que no se mueve si mantenemos la
palanca de cambio (la atencién) en punto neutro.

La autogenicidad es, precisamente, este continuo, automatico
y autogenerado funcionamiento del organismo, un funciona-
miento que, €n su mayor parte, ocurre sin nuestro conocimien-
to. La vivencia de autogenicidad es la percepcién de todo lo que
ocurre en nosotros sin nuestra intervencién. No hay que hacer
nada, ni siquiera esforzarse por observar, porque no podemos
evitar ser conscientes de lo que nos viene a la consciencia.

b. La aceptacién pasiva

Casi todas las personas pueden practicar “no hacer nada” du-
rante aproximadamente un minuto. Para estar mds tiempo sin
moverse y sin pensar ya es necesaria una cierta maestria en téc-
nicas especiales. Como veremos enseguida, la atencién tiende a
fijarse en todo lo que parece novedoso, interesante o peligroso,
y por eso es dificil mantenerse en la vivencia de autogenicidad.
La atencién es el piloto de la mente, que se ocupa de aquello a
donde la atencién le dirige. No hacer nada es mantener inac-
tiva la atencién, un estado mental que llamamos “Aceptacién
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pasiva’. “Aceptaciéon”, en Autogénesis, significa reconocer la
verdad, sin querer cambiarla, sin discutir con uno mismo, sin
decidir si queremos que lo que estd pasando pase o no. Y “pasi-
va” quiere decir lo mismo que “pasar” en lenguaje coloquial: no
intervenir, no hacer nada.

c. La atencién natural y la atencién educada.

Por su propia naturaleza, la atencién es inestable y saltarina, fue
disefada para captar cambios en el ambiente, para ser atraida por
cualquier cosa que se salga de lo ordinario, monétono y habitual.
Es una herramienta de supervivencia, un radar detector de posi-
bles peligros, de posibles fuentes de placer y alimento, de posibles
oportunidades para sobrevivir y medrar.

Junto a esta atencién natural y salvaje, gracias a la cual nuestros
antepasados nos han traido hasta aqui, se descubre pronto la
utilidad de domesticar la atencién, de educarla a actuar con
intencién y propésito conscientes.

No es tarea fécil. La emocién ayuda a mantener la atencién en
aquello que nos gusta (por eso decimos que algo “es atractivo”)
y también en aquello que nos da miedo, como todos sabemos
cudndo oimos un ruido por la noche. Pero mantener la aten-
cién en algo aburrido es otra cosa, como todo nifo descubre en
los primeros dias de escuela. Afortunadamente, la capacidad de
mantener voluntariamente y a propésito la atencién concen-
trada en algo que no es atractivo ni peligroso se desarrolla con
la practica.

d. La concentracién de la atencidén.

El entrenamiento de la atencién es el primer objetivo de Au-
togénesis. Para empezar, es ttil conocer los diferentes modos
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de concentracién, aunque siempre recomendamos considerar
primero la experiencia, el darse cuenta de lo que estd pasando,
y después comprobar si esa experiencia ha sido ya descrita.

Segtin el modo de ejercerse, la concentracién de la atencién
puede ser:

1. Activa, cuando se ejerce para conseguir un resultado, regu-
lada por el deseo consciente de lograr o evitar un determinado
objetivo. Se acompana de apego y sensacién de esfuerzo, y, ge-
neralmente, de tensién y sentimientos de frustracién cuando
no se logra el objetivo predeterminado. Es el modo mds habi-
tual de utilizar la atencidn en las tareas cotidianas.

2. Pasiva, cuando no se pretende ninglin fin concreto y se
mantiene solamente porque si, sin apego ni deseo. Suele acom-
panarse de sentimientos de calma y bienestar. Puede ocurrir de
manera espontdnea, como, por ejemplo, al contemplar las olas
del mar, o el aleteo de las hojas en un bosque, o una puesta de
sol. Es el modo de concentracién bésico de todas las formas
de meditacién. A pesar de su nombre, el mantenimiento de la
concentracién pasiva necesita un esfuerzo consciente, aunque
de naturaleza diferente al propio de la concentracién activa.

3. Dispersa, se parece a la atencién pasiva en que no tiene
ningtn fin concreto, y se diferencia en que la focalidad es ines-
table, fluctuando de manera irregular entre diversos estimulos.
Es la atencién natural en libertad. Puede a su vez ser externa,
atraida por la actividad del ambiente, o interna, hacia los pro-
pios pensamientos, en cuyo caso llega ficilmente a estados de
ensofacion o sonar despierto.

4. Receptiva, también llamada global, cuando no pretende
ningin fin concreto y se mantiene receptiva y libre de foco,
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es decir, equitativamente abierta a todo objeto o estimulo que
aparezca, sin dejarse arrastrar por ninguno de ellos en concreto.
Mids que en “hacer algo” la atencién receptiva consiste en “de-
jar de hacer”, esto es, en mantener una actitud de aceptacién
receptiva incondicional, sin rechazar ni participar en lo obser-
vado.

e. Los métodos de autogénesis

La aplicacién de distintas combinaciones de concentracién pa-
siva y de aceptacion pasiva a distintos focos de concentracién
determina los métodos de Autogénesis, que veremos a conti-
nuacién. Estos son:

1- Meditacién somatosensorial. Concentracién pasiva de la
atencién en sensaciones corporales.

2- Meditacién sentimental. Concentracién pasiva en el di-
namismo del flujo emocién/sentimiento.

3- Meditacién en el Mundo interno. Aceptacién pasiva de
las dindmicas mentales automadticas.

4- Anilisis Autdgeno. Variante psicoterapéutica de la medi-
tacién en el mundo interno.

5- Génesis de nuevos automatismos. Las férmulas especi-

ficas de érgano y la meditacidn estdtica en sentimientos
g y
preseleccionados.
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La meditacién somatosensorial amplifica el efecto “contacto
consigo mismo” mediante la concentracién pasiva en la per-
cepcién de la actividad intrinseca del cuerpo. No se trata de vi-
sualizar, imaginar o memorizar ninguna parte del cuerpo, sino
de entrar en contacto directo con la vivencia de las sensaciones
fisicas autogeneradas. Los sentidos utilizados para focalizar la
atencion son el proprioceptivo y el interoceptivo. La vivencia
directa del cuerpo conduce al conocimiento y la aceptacién del
ser fisico, el primer paso hacia el conocimiento y la aceptacién
de todo tu ser.

La concentracién pasiva en las sensaciones fisicas es siempre
dual, esto es, combinando el Contacto Mental (darse cuenta de
las sensaciones que proceden de una parte del cuerpo) con la For-
mula Autdgena (la verbalizacién mental de la vivencia sensorial).

Hay diez ejercicios somatosensoriales:

a. Percepcién de masa = peso de las extremidades
b. Termogénesis en las extremidades

c. Termogénesis en el cuello y los hombros

d. Termogénesis en la garganta

e. Termogénesis en el pecho

f. Percepcién del corazén = ritmo cardiaco

g. Termogénesis en la parte superior del abdomen

h. Termogénesis en la parte inferior del abdomen
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i. Contacto de la frente con el aire

j. Vivencia de respiracion = respiracién autégena
a. La vivencia de la masa corporal

A menos que seas zurdo, comienza este ejercicio entrando en
contacto mental con tu brazo derecho. Si eres zurdo, cambia
simplemente “derecho” por “izquierdo” en las instrucciones.
Utilizamos el brazo derecho para tantas cosas y tan a menudo
que nuestro cerebro tiene una excelente relacién con él. Por
eso es la parte del cuerpo con la que es mds fdcil comenzar la
experiencia de contacto mental. Una vez que te encuentres aco-
modado en tu postura de entrenamiento (paso uno), cierra los
ojos y no hagas nada. Témate unos segundos para establecer en
tu mente la “actitud de aceptacién pasiva’ (paso dos).

Ahora percibe la sensacién de tu brazo derecho. Hay muchas
fibras nerviosas que van desde cada una de sus células al cere-
bro, por lo que es fdcil recibir toda esa informacién. No tienes
que hacer nada; solo permitirte sentir todas las sensaciones que
vienen de tu brazo. Te dards cuenta de la naturaleza maciza,
s6lida, gruesa y robusta de tu brazo derecho. Esto es entrar en
contacto mental con tu brazo derecho. Si sentir la masa de tu
brazo te resulta un poco extrano, puede ayudarte fijarte en la
mids bésica propiedad de la masa: su peso. Del francés antiguo
viene la expresién avoir du pois, que significa tener peso, que se
aplicaba a las mercancias que basan su precio, no en su volu-
men, como la leche, ni en su niimero, como los huevos, sino en
su peso, como las patatas.

El concepto de peso es interesante. Se refiere a la fuerza de

atraccién entre dos masas, la bien conocida ley de la gravedad
de Newton. La percepcién subjetiva del peso revela tu capaci-
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dad de percibir la fuerza de la gravedad en accién. Seguirias sin-
tiendo tu brazo pesado, aunque estuvieras en la luna, solo que
menos, porque la luna tiene menos masa que la tierra y, por lo
tanto, su fuerza de gravedad es menor. Me pregunto cémo seria
hacer este ejercicio en un punto sin gravedad en el espacio, algo
que podria ser respondido por los astronautas de la NASA que
practican el entrenamiento autégeno.

No te concentres en la idea de brazo, ni intentes visualizar el
brazo, ni nada por el estilo. Debes ir mds alld del concepto de
“brazo”, hasta la vivencia de brazo. Esto es el contacto mental
con el brazo. Al mismo tiempo, repite en tu mente las palabras
“mi brazo derecho es pesado”, lo cual es cierto. Mientras te con-
centras en la verdad de esta frase, sientes la pesadez del brazo
(=la fuerza con que la tierra tira de él hacia abajo).

Esta manera de conectar las palabras con la vivencia es concen-
tracién dual, la técnica autégena para entrenar las conexiones
cerebrales interhemisféricas.

Recuerda que esto es concentraciéon pasiva; no importa si te
parece que el brazo no es tan pesado como esperabas, o que es
demasiado pesado, o que lo que sientes se podria llamar calam-
bres o cualquier cosa mejor que peso. Concentracién pasiva
significa que te estds concentrando en algo que sabes que cier-
tamente estd ahi y no te importa el resultado. Acepta cualquier
cosa que sientas, incluyendo “nada”, como sintiendo lo que te-
nias que sentir; eso es concentracion pasiva. Si estuvieras espe-
rando o exigiendo un resultado en particular, estarias haciendo
concentracién activa, que consiste en concentrarse en algo para
obtener un resultado concreto, verificando todo el rato si el
resultado deseado aparece o no. Esto estd bien para la mayoria
de las actividades de la vida, pero estd fuera de cuestién en la
meditacidn.
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Los esfuerzos activos para obligarse a sentir peso fueron un
error comun en los primeros tiempos del entrenamiento au-
togeno cldsico. Si lo piensas bien, la atencién natural es buena
para detectar cambios, pero no es tan buena para percibir una
informacién estable. Por eso notards rdpidamente la pesadez si
te cuelgas un pedazo de plomo del brazo, pero requiere algo de
entrenamiento darse cuenta de la constante percepcién de peso
que estd ahi todo el rato. Puede llevar desde una sola sesién
hasta varios dias familiarizarse con el contacto mental con el
brazo derecho. Aproximadamente cuatro de cada diez personas
no perciben una clara sensacién de peso en el primer ensayo,
porcentaje que va aumentando al continuar el entrenamiento.
Uno de cada veinte asegura que nunca percibe la sensacién de
peso, aunque si presentan las correlaciones fisiolgicas del es-
tado autdégeno, como la disminucién de la conductancia epite-
lial, la disminucién del ritmo cardiaco, la disminucién del tono
muscular, y el sentimiento de calma.

Al principio, el tiempo de concentracién no debe sobrepasar
los diez minutos o incluso menos. El dominio del método no
se adquiere con el sobreesfuerzo ni con sesiones ocasionales,
por largas que sean, sino realizando de forma correcta ejercicios
cortos de manera regular. El patrén habitual de préctica es de
tres veces al dfa, aumentando poco a poco el tiempo de cada
sesion hasta llegar a los veinte minutos. La frecuencia del entre-
namiento es mds importante que la duracién de cada ejercicio.

Una vez que te sientas seguro con la pesadez del brazo derecho,
puedes cambiar tu atencién al brazo izquierdo.

Recuerda, practicas concentracién pasiva, lo que significa que
te estds concentrando en algo que es cierto, pero no esperas,
ni exiges, ni intentas forzar ningdn resultado en particular. Si
sientes que la pesadez del brazo derecho persiste mientras cam-
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bias tu atencién mental al brazo izquierdo, no pasa nada. El
cambio de contacto mental, sobre todo al principio, puede ser
parecido a despegar lentamente algo viscoso y arrastrarlo de un
brazo a otro. Muy raramente es algo instantidneo, como un in-
terruptor de encendido y apagado. Al mover el contacto mental
de un brazo al otro, cambias apropiadamente la fé6rmula a “mi
brazo izquierdo es pesado”.

Después de un rato, cuando sientes ambos brazos por igual, es
el momento de proceder al siguiente paso, expandir el contacto
mental a ambos brazos y repetir la nueva férmula correspon-
diente: “mis brazos son pesados”. Témate tu tiempo para sen-
tirte seguro en cada paso. Puede llevarte desde una sola sesién
a varios dias de entrenamiento. Realmente no importa; la cues-
tién es sentirse comodo con la rutina.

A continuacién, dejas los brazos como estén y transfieres tu
atencion a la pierna derecha, desde la cadera hasta la punta de
los dedos del pie. El contacto mental con la pierna suele ser me-
nos claro que con los brazos, pero no importa; mantén la acti-
tud de aceptacién pasiva y procede con la concentracién pasiva
en la masa y peso de la pierna derecha, junto con la repeticién
mental de la férmula correspondiente “mi pierna derecha es

pesada’”.

Tan pronto como te sientas seguro con este nuevo paso, con-
tintia con la pierna izquierda y después de un tiempo amplia
tu concentracién a ambas piernas, igual que lo hiciste con
los brazos. En cada paso, empareja el contacto mental con su
férmula correspondiente: “mi pierna izquierda es pesada’, y
después “mis piernas son pesadas”. Finalmente, expande tu
concentracién a brazos y piernas y acopla el contacto mental
con la nueva férmula correspondiente “mis brazos y piernas
son pesados”.
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Toda la secuencia: “mi brazo derecho es pesado”, “mi brazo
izquierdo es pesado”, “mis brazos son pesados”, “mi pierna de-
recha es pesada”, “mi pierna izquierda es pesada”, “mis piernas
son pesadas’, “mis brazos y piernas son pesados”, tendrd una
duracién médxima de unos veinte minutos. No pongas la alarma
ni pidas a nadie que te avise cuando haya pasado el tiempo.
Calcula el tiempo por intuicidn; te sorprenderds de lo exacto
que resultas con la prictica, senal de que has tomado contacto
con tu reloj interno. Practica tres veces al dia, veinte minutos
cada vez, al menos durante una semana, antes de pasar al se-
gundo ejercicio. No te excedas, aunque te guste mucho y de-
sees alargar el ejercicio mds tiempo. Al contrario, si sientes que
veinte minutos es demasiado, puedes reducirlo. Hazlo al menos
diez minutos.

Después de mds o menos una semana ya podemos decir que
eres plenamente consciente de tu realidad fisica, a través de la
percepcién de la interaccién de tu masa corporal con la masa de
la tierra. También has estado moviendo tu atencién a voluntad
de una extremidad a otra y expandiéndola hasta englobar todas
a la vez. Esto significa que eres el duenio de tu atencién y que
no permites que sea raptada por cualquier cosa que pase. Ahora
ya estds listo para el segundo paso en la consciencia corporal: la
percepcién de la termogénesis.

b. La vivencia de termogénesis en las extremidades

Como sabes, tu cuerpo mantiene su temperatura interna alre-
dedor de los 36,5 grados centigrados. Este proceso activo, lla-
mado termogénesis (produccién de calor, en griego), requiere
algtn tipo de combustible para producir la energfa necesaria.
A diferencia de otras funciones corporales, no existe un érgano
central responsable de la termogénesis, sino que tiene lugar en
cada una de tus células. Lo que si que tenemos es un termosta-
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to central, localizado en el hipotdlamo, que activa o desactiva
los procesos termogénicos del cuerpo. La regulacién del ter-
mostato hipotaldmico puede variar en ciertas circunstancias,
como cuando se requiere una mayor actividad metabdlica para
activar las defensas contra una infeccién. También existe una
rara enfermedad, la hipertermia maligna, producida por lesio-
nes hipotaldmicas, en la que la temperatura se dispara en fiebre
alta. Por otro lado, la desnutricién severa puede producir hipo-
termia para ahorrar energia. En tiempos anteriores a la genera-
lizacién de la calefaccidn, las personas necesitaban comer mds
en invierno que en verano para obtener el combustible extra
necesario. El ejercicio fisico aumenta el metabolismo muscular
y, en consecuencia, el calor corporal. Los escalofrios, temblores
musculares involuntarios automdticos, también aumentan el
metabolismo muscular y la produccién de calor.

La termogénesis es un signo de vida. Los caddveres estdn frios
porque ya no pueden realizar esta funcidn; conservan las pro-
piedades de masa y peso, como cualquier otro objeto inanima-
do, pero no estdn vivos. La tarea de la termogénesis es fdcil si la
temperatura exterior estd en torno a los 22 grados centigrados
y va exigiendo mds y mds esfuerzo a medida que la temperatura
disminuye. Los dedos, la nariz y las orejas son mds prescin-
dibles que 6rganos vitales como el corazén, los pulmones, el
higado, los rifiones y el cerebro. La disminucién del suministro
de sangre a la superficie del cuerpo es un mecanismo homeos-
tatico para reducir la pérdida de calor y mantener asi constante
la temperatura interna. Si ésta cae por debajo de los treinta y
cinco grados entramos en una condicién peligrosa llamada hi-
potermia, que puede producir la muerte si el cuerpo no genera
calor mds rdpido de lo que lo pierde.

Los conceptos de temperatura interna y temperatura superficial
son muy relevantes para esta practica. Los sensores especializados
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de la piel sienten la diferencia entre la tempera-tura del cuerpo
y la externa, y son responsables de las sensaciones habituales de
frio y calor. Estdn siempre en actividad por los frecuentes cam-
bios de la temperatura ambiental, que atraen continuamente
su atencién. Otros sensores, distribuidos en el tejido conectivo,
perciben los cambios de la temperatura interna; como ésta suele
ser constante, funcionan en contadas ocasiones, como cuando
tienes fiebre o, por el contrario, cuando te acercas a un estado
de hipotermia. El objetivo del segundo ejercicio es entrenar la
percepcién de la termogénesis, desarrollando tu consciencia de
la actividad de los termorreceptores internos, desentendiéndote
al mismo tiempo de la de los receptores de superficie.

Antes de ponerte con el segundo ejercicio, debes dominar el
primero y ser capaz de transferir tu atencién con facilidad des-
de el brazo derecho al brazo izquierdo, a ambos brazos, luego
a la pierna derecha, a la pierna izquierda, expandir la atencién
a ambas piernas y finalmente, a brazos y piernas. Después de
practicar esta secuencia tres veces al dia durante al menos una
semana podrés sentir ficilmente la masa y el peso en brazos y
piernas. Si no es asi, sigue practicando hasta encontrarte segu-
ro; no hay ninguna prisa.

Para comenzar el segundo ejercicio adopta la posicién de entre-
namiento y la actitud mental adecuada, como en el primer ejer-
cicio. A continuacién, comienza con el dltimo paso del primer
ejercicio, “mis brazos y piernas son pesados” omitiendo la rutina
habitual de mover tu atencién de una extremidad a otra. Si te
resulta dificil empezar asi, puedes seguir la rutina habitual, pero
entrénate para comenzar directamente con el dltimo paso del
ejercicio de peso, para que la sesién no tome demasiado tiempo.

Después de entrar en contacto mental con el peso en brazos y
piernas, vuelve tu atencidn al brazo derecho y acepta la sensa-
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cién de calidez que proviene de él, desde dentro hacia fuera. No
se trata de imaginar calor, sino de permitirse sentir la sensacién
de calidez que estd siempre ahi. Estd en la naturaleza misma del
brazo el ser cdlido, debido a la capacidad de termogénesis de
todas sus células. Estds sintiendo esta calidez interior todo el
tiempo, sélo que sin ser consciente de ello.

No prestes atencién a la superficie del brazo, incluida la mano.
Estds entrando en contacto mental con los receptores internos
de calor y percibiendo la temperatura interna de tu brazo, que
serd de aproximadamente 36.5 grados centigrados. Llamamos
a esta propiedad “mi brazo derecho es cdlido”, que es una sim-
plificacién verbalizada de toda la experiencia vital de la termo-
génesis. Podriamos decir: “Estd en la naturaleza de las células
vivas de mi brazo derecho mantener un metabolismo energé-
tico activo que produce una temperatura aproximada de 36.5
grados de manera continua’, pero eso serfa demasiado largo, asi
que lo resumimos en “mi brazo derecho es célido”.

Date cuenta de que no le estds dando una orden a tu brazo
para que se caliente, ni te imaginas la sensacion de calidez. Lo
que estds haciendo es poner en palabras una experiencia vital
real: el brazo derecho produce calor y esta informacién llega
continuamente a tu cerebro, independientemente de seas o no
consciente de ello.

Dependiendo de la temperatura ambiente, los receptores su-
perficiales pueden percibir frio en el brazo, particularmente en
las partes descubiertas, pero esto no te interesa ahora (aplica
la aceptacién pasiva). La tarea es concentrarte en algo que es
cierto: el brazo derecho genera calor, desde dentro hacia fuera,
y continuard haciéndolo sin importarle si te das cuenta o no.

No practiques la concentracién durante demasiado tiempo,
de cinco a diez minutos serd suficiente. Repite la misma ru-
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tina durante unos dias, hasta que te sientas seguro de que la
concentracién dual funciona bien. Después de practicar con
el brazo derecho, puedes mover tu atencién al brazo izquierdo,
cambiando la férmula a “mi brazo izquierdo es cdlido”. Como
hiciste con el peso, pronto podrds ampliar la concentracién a
ambos brazos, uniendo el contacto mental con la férmula “mis
brazos son cdlidos”.

Después de unos dias, agregaris el contacto mental con la pier-
na derecha y repetirds mentalmente la f6rmula correspondien-
te, “mi pierna derecha es cdlida”. Procede con la pierna izquier-
da, “mi pierna izquierda es cdlida”, y amplia después a ambas
piernas, “mis piernas son cdlidas”. Finalmente, “mis brazos y
piernas son cdlidos”. Asegtirate de mantener la concen-traciéon
dual, es decir, el contacto mental con la sensacién de calidez y
la verbalizacién mental correspondiente al mismo tiempo.

c. La vivencia de termogénesis en cuello y hombros

Este ejercicio es modificacién de uno de los ejercicios opcio-
nales del entrenamiento autégeno clésico, que se anade como
ejercicio estdndar porque muchos alumnos consideran insufi-
ciente la percepcién de termogénesis sélo en brazos y piernas.
En efecto, la percepcién de los receptores internos es més dificil
y necesita mds entrenamiento que la concentracién en los re-
ceptores superficiales, y por eso necesitamos practicar mds. La
concentracion en la calidez de cuello y hombros amplia la ex-
periencia de la termogénesis, facilita la relajacién muscular y es
muy conveniente para las muchas personas que padecen ten-
sién crénica en esa zona.

En este tercer ejercicio entras en contacto mental con los mus-

culos de la parte posterior del cuello y de los hombros. La ver-
balizacién mental (férmula autégena) correspondiente es “mi

56



AMPLIACION DEL DISCURSO

cuello y hombros son cilidos”. Antes de comenzar con este
ejercicio asegirate de que te sientes comodo con los dos ante-
riores. Como hicimos al pasar del primer al segundo ejercicio,
reduces el segundo ejercicio al paso final, “mis brazos y piernas
son calidos”. Asi, comienzas directamente con la vivencia de
peso en brazos y piernas, contintias con la calidez en brazos y
piernas, y finalizas con el tercer ejercicio. Normalmente tarda-
rds dos semanas en llegar a este punto, una por ejercicio, pero
no te sientas obligado por esta estimacién; hay quien puede
necesitar mds tiempo. Témate el que haga falta, pero no vayas
con prisas. Acortar etapas no conlleva ninguna ventaja.

Cuando estés listo, adopta como de costumbre la postura de
entrenamiento, luego la actitud de aceptacién pasiva y a con-
tinuacién distribuye tu atencién en brazos y piernas. Conec-
ta con la macicez y el peso y repite mentalmente la férmula
“mis brazos y piernas son pesados”. Después de unos minutos,
manteniendo el contacto mental con brazos y piernas, pasa a
la percepcién de la calidez interior, mientras repites la férmula
“mis brazos y piernas son cdlidos”. Después de unos minutos,
traslada tu atencién al cuello y a los hombros y siente la calidez
que producen, desde dentro hacia fuera. Esta vivencia se llama
“mi cuello y hombros son célidos”. Repite esta férmula mental-
mente, acompanando al contacto mental directo con la calidez
de cuello y hombros. Después de unos dias, estards listo para
afadir el siguiente ejercicio.

d. La vivencia de termogénesis en la garganta

Después de percibir la calidez en el cuello y los hombros, deja
que tu atencién discurra hacia adelante, atravesando el cuello
hasta su parte anterior y siente el calor producido en la garganta.
En este ejercicio entras en contacto mental con toda la regién
que se extiende desde detrds de las fosas nasales hasta la parte
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superior del pecho: la faringe, el eséfago, el tiroides y todos los
musculos de alrededor. Simplificamos el nombre de toda esta
zona usando la palabra “garganta” y asi aplicamos la férmula
autdgena “mi garganta es cdlida”. Practica durante unos dias,
tres veces al dfa, antes de pasar al siguiente ejercicio. El calor
en la garganta es ficil de percibir, probablemente porque los
receptores de temperatura interna estin bien entrenados por la
ingesta de alimentos y liquidos calientes y frios.

e. La vivencia de termogénesis en el tronco

Como continuacién del ejercicio de la garganta viene de mane-
ra natural el siguiente ejercicio, la meditacién sobre la percep-
cién de la termogénesis en el térax. Deja la garganta como estd
y baja tu concentracién hacia abajo, dentro del térax, en todo
su espesor s6lido, de un lado a otro, del esternén a la columna
vertebral y desde la garganta hasta el diafragma. Siente la ca-
lidez que se produce dentro de tu pecho y, al mismo tiempo,
repite mentalmente la nueva férmula “mi tronco es cdlido” (o
mi pecho es cdlido, o mi térax es cdlido, como prefieras). Casi
siempre aparece en este ejercicio la percepcién espontdnea de
los movimientos del corazén, que recibimos con aceptacién pa-
siva hasta que lleguemos al préximo ejercicio. Como siempre,
practica durante unos dias, tres veces al dia, antes de afadir el
siguiente ejercicio.

f. La vivencia del corazén

A medida que sientes la calidez que se produce dentro de tu
pecho serds consciente del continuo latido de tu corazén. Esta
es la naturaleza del corazén, mantenerse en un continuo y re-
petitivo movimiento de contraccién y dilatacién, gracias al cual
la sangre circula por todo el cuerpo. Estd bien que te sientas
agradecido a tu corazdén por este esfuerzo constante.
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Normalmente, percibes el corazén en momentos de estrés o
durante un ejercicio fisico intenso, como cuando corres. Sin
embargo, el corazdn estd activo todo el tiempo, aunque a veces
no lo notes. El contacto mental con la calidez del térax lleva
facilmente a la consciencia de los movimientos del corazén,
incluso cuando estos son lentos y suaves, como corresponde
al estado autdgeno. Esta consciencia indica que estds listo para
continuar con el sexto ejercicio, la vivencia del corazdn.

En el entrenamiento autégeno clisico este ejercicio venia in-
mediatamente después del de calor en brazos y piernas y mu-
chas personas tenian dificultad en sentir el corazén. Muy pocas
personas informan ya de esta dificultad; desde la introduccién
del ejercicio de termogénesis en el tronco se activa el contacto
mental con toda la regién y el movimiento del corazén resulta
evidente.

Una vez que percibes tu corazén, concentra tu atencién en
dos propiedades claramente aparentes: una es que el corazén
va tranquilo, ya que no estds estresado ni haciendo ningtn
ejercicio fisico. La otra es que el corazén se mueve, y que esa
continuidad del movimiento forma parte de su naturaleza. La
verbalizacién mental acompanante, “mi corazén va tranquilo
y natural”, formula la vivencia del corazén sin ninguna con-
notacién incémoda. “Va” es preferible a “late” porque algunas
personas asocian “latir” con experiencias desagradables, como
las palpitaciones. Para una concentracién dual realmente pura,
hay quien se siente mds cémodo reduciendo la férmula a “mi
corazén va natural”. Esta férmula reducida verbaliza acertada-
mente la experiencia de la concentracién pasiva en el movi-
miento natural y continuo del corazén, sin ninguna otra con-
notacién adicional.
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g. Vivencia de termogénesis en abdomen superior

Cuando estés satisfecho con la concentracién en el movimiento
del corazén, vuelve a la percepcion de calidez en el pecho y baja
tu atencion hacia la parte superior del abdomen. Si sabes ana-
tomia, recordards que, en esta zona, entre el diafragma y el om-
bligo, se encuentra el estémago y otros érganos importantes,
como el bazo, el pdncreas y el higado. Pero no hay necesidad
de saber todo eso; no trates de recordar o imaginar lo que hay
alli, lleva tu atencién al interior y permitete sentir la calidez que
se produce en la parte superior de tu abdomen. Mucha gente
llama a esta zona “estémago”, con lo que la férmula autégena
correspondiente seria “mi estémago es cilido” o “mi abdomen
superior es cdlido”, como prefieras.

h. Vivencia de termogénesis en el abdomen inferior

Baja tu atencién hacia la regién abdominal inferior, entre el
ombligo y la pelvis. Concéntrate en la calidez producida en esta
zona, de dentro hacia fuera, acompanando el contacto mental
con la férmula “mi abdomen inferior es cdlido” Si destaca en
tu percepcién un punto profundo, unos tres dedos por debajo
del ombligo, estds entrando en contacto con el Hara de la tradi-
cién Zen, que corresponde anatémicamente con el plexo sacro.
Al igual que el plexo solar, que estd en el centro del abdomen
superior, el plexo sacro es un cruce de fibras nerviosas muy sen-
sible. Su nombre viene de su situacién delante del hueso sacro,
al final de la columna vertebral. Puede que atraiga tu atencidn,
lo cual estd bien, y entonces utiliza en tu concentracién dual la
férmula “mi plexo sacro es cilido”.

Estds practicando meditacién interoceptiva en la calidez pro-

ducida en el abdomen inferior y en la frase que describe lo que
ocurre. No lo confundas con el escaneo imaginativo del cuerpo

60



AMPLIACION DEL DISCURSO

ni con cualquier otra forma de visualizacién interna. No bus-
ques atajos, ten confianza, la calidez interior estd siempre ahi,
es sélo cuestién de darte cuenta de algo que siempre estds per-
cibiendo inconscientemente. Se trata de entrenar la atencién
(lo cual haces aposta con la concentracién), y la percepcién (lo
cual haces sin darte cuenta con la prictica), no la imaginacién.

i. Vivencia de temperatura superficial en la frente

Estds moviendo tu atencién de una parte del cuerpo a otra y de
una sensacién a otra. Has estado entrenando tu capacidad de
cambiar tu atencién de un lugar a otro, tan ficilmente como
moverias los distintos dedos de la mano. Ahora, en la Gltima
préctica de contacto mental, reconduces tu atencién desde la
profundidad de tu vientre a la superficie de tu frente, en el drea
donde la piel toca el aire. Si no estds en el trépico ni a pleno
sol, lo mds probable es que el aire en contacto con la piel de tu
frente esté entre 16 y 24 grados centigrados, lo cual es de 12 a
20 grados menos que la temperatura interna de la frente. Esta
es una gran diferencia, cuya percepcién llamamos “mi frente es
fresca”.

Has pasado del contacto mental con los receptores internos de
temperatura al contacto mental con los receptores superficiales
en la piel de la frente. La percepcién de la temperatura interna
del cuerpo es interocepcidn, la del aire que toca la frente es ex-
terocepcion tictil. No te preocupes si el cambio te parece dificil
al principio; es todo cuestién de entrenamiento.

La serie de ejercicios de contacto mental termina con la con-
centracion en la piel de la frente. Como siempre, es concen-
tracion pasiva; sientes el contacto del aire con la frente y acep-
tas cualquier cosa que puedas percibir. Es aceptable facilitar la
experiencia téctil abanicando suavemente la frente o haciendo
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el ejercicio delante de un ventilador o de un aparato de aire
acondicionado. Este pequeno truco puede ser ttil al principio,
pero que no es necesario repetirlo en la continuacién del entre-
namiento.

j- La vivencia de la respiracién

Cuando respiras, a menos que te encuentres confinado en una
cdmara hermética, el aire que inspiras llega desde los confines
mds remotos y el que espiras viaja a distancias enormes. Com-
partes el aire con todos los seres vivos del planeta, incluidas las
plantas. Una vez en tu cuerpo, el aire entra hasta la célula més
diminuta y vuelve a salir hacia el universo. Si lo piensas, todo el
mundo participa en tu respiracién y tu respiracién es parte de
un proceso infinito que involucra a todos los seres vivos.

No sabemos quién o qué estd a cargo de este proceso, o quizés
es el propio proceso el que se ocupa de si mismo. En cualquier
caso, nos concentraremos en el puro automatismo de la respi-
racién, sin contacto mental con ninguna parte especifica del
cuerpo. Este es el tnico ejercicio bésico sin contacto mental y
por eso estd al final de la serie de ejercicios somatosensoriales.

De acuerdo con el método de concentracién dual, necesitamos
una frase para esta experiencia vital. La formulacién exacta se-
ria algo asi como “el proceso universal de llevar aire dentro y
fuera de los seres vivos se ocupa de mi respiracién sin necesidad
de ninguna intervencién por mi parte”. Como esta frase es un
poco engorrosa, la simplificamos en la férmula “esto me respi-
ra’, donde el pronombre impersonal “esto” representa el prin-
cipio universal de la respiracién y “me respira” reemplaza a “se
ocupa de mi respiracién sin necesidad de ninguna intervencién
por mi parte”.
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Recuerda, en este ejercicio no hay contacto mental. No revises
si tu nariz detecta el aire que pasa por ella, ni te intereses por las
costillas ni por el diafragma. Simplemente permite que el pro-
ceso respiratorio cuide de si mismo, sin ninguna interferencia
por tu parte.

Si lo deseas, puedes tomar el control de tu respiracién en cual-
quier momento, pero jpor qué hacerlo? Deja que la respiracion
cuide de si misma y contintie por si sola, permite que el aire
entre y salga desde el universo a la célula més pequena. Mantén
tu concentracién en la vivencia de respiracién y en el principio
universal que se ocupa de tu respiracion sin que ti tengas que
hacer nada. Este principio universal se ha estado ocupando de tu
respiracién desde que naciste, existia antes de que nacieran tus
padres, estd detrds de la respiracién de todos los seres vivos. Si
sientes alguna inquietud, recuerda la aceptacién pasiva y entrega
el control de tu respiracién al principio de respiracién universal.

Terminacién del ejercicio.

El estado autégeno es diferente del estado vigil habitual y es
posible sentirse un poco extrafio o zombi si se interrumpe de
repente. No pasa nada, no hay que preocuparse, enseguida se
vuelve uno a sentir normal poco a poco. Pero es mejor terminar
con el procedimiento estandard para evitar esa sensacion, que
puede resultar molesta para quien tiene poca costumbre con el
estado autdgeno. Se hace asi:

1. Respiracién profunda, inspirar hondo y dejar salir el aire
lentamente. El ritmo respiratorio se vuelve lento, pausado
y regular durante el estado autégeno, asi que el primer
paso de la terminacién es interrumpir el automatismo res-
piratorio, tomando control mediante una profunda inspi-
racién y espiracién voluntaria.
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2. Cerrar los pufios, flexionar brazos y piernas, contraer vo-
luntariamente los musculos, para desactivar la relajacién
muscular, como si al estirarse después de un largo suefio.

3. Abrir los ojos, para volver asi al contacto con el mundo
externo.

El sentimiento de calma persiste durante aproximadamente
una hora después de terminar el ejercicio, pero otros fenéme-
nos, como las descargas autégenas, el aumento de la percepcién
del mundo interno y el predominio funcional del hemisferio
cerebral derecho desaparecen enseguida. Este procedimiento de
terminacion se aplica ya desde el primer ejercicio.
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Después de la concentracién en las sensaciones corporales
autogeneradas, estamos preparados para el siguiente paso, la
concentracién en la autogénesis de nuestras emociones y sen-
timientos. La maestria con la meditacién somatosensorial es
necesaria antes de intentar la meditacién sentimental.

Aunque tendemos a externalizar la causa de nuestras emocio-
nes, con expresiones como “me hiciste sentir...”, “esa actua-
cién me emociond”, “me has enfadado”, y otras muchas pare-
cidas, en realidad tanto las emociones como los sentimientos
son una creacién personal, una opinién automdtica sobre las
circunstancias y sobre nuestros propios contenidos mentales.
Esta afirmacién tiene consecuencias pricticas, porque la tnica
manera de actuar sobre los sentimientos es reconocer y tomar
posesiéon de nuestra capacidad para crearlos. Una vez hecho
esto, la meditacion sentimental ensefia como se hace.

a. El continuum emocién — sentimiento

La palabra emocién procede del latin ex-movere, literalmente
“mover desde fuera’, una expresion que encaja con la comun
impresién de que estdn fuera del control voluntario. La emo-
cién impulsa a la accién y, si se reprime, busca salida hacia
el cuerpo, produciendo contracturas musculares y alteraciones
psicosomdticas, o hacia la corteza cerebral, interfiriendo con los
procesos cognitivos y generando bucles de pensamientos obse-
sivos. La contencién (no la represion) y la experiencia subjetiva
de la emocién la va transformando paulatinamente en una vi-

65



]OS},I LUIS GONZALEZ DE RIVERA Y REVUELTA

vencia mental que llamamos, apropiadamente, sentimiento, de
emocidn sentida.

El proceso neurobioldgico subyacente a la evolucién psiquica de
la emocién empieza con la activacién de la amigdala, contintia
a través del cértex cingular y termina en el cértex prefrontal. La
emocién es la primera percepcién de la urgencia inconsciente a
actuar procedente del diencéfalo y se va haciendo mds consciente
a medida que es procesada por el sistema limbico, finalizando
como una opinidn, accesible al razonamiento, en la corteza pre-
frontal. Asi, por ejemplo, miedo es la opinién sentimental de que
hay un peligro; rabia, de que algo obstaculiza tu vida o invade tu
territorio; tristeza, de que se perdi6 algo muy importante; amor,
de que existe algo que te hace feliz; apego, de que quieres poseer
y controlar eso que te hace feliz; y asi sucesivamente.

Las emociones son el primer conocimiento de una disposicién
inconsciente a actuar de una determinada manera, ante una de-
terminada circunstancia, con un determinado propésito, todo
ello al servicio de la supervivencia. Su procesamiento a través
de los sentimientos las va transformando en patrones cogniti-
vos conscientes altamente sofisticados y eficazmente operativos.
En resumen, emocién y sentimiento son los dos extremos de
un proceso continuo de aumento de la consciencia y de dismi-
nucién de la urgencia a actuar, en el curso del cual hay varios
estadios intermedios. Una vez que esta dindmica completa su
curso, no antes, es posible incorporar su resultado final a los
procesos cognitivos para encontrar la manera razonable de ac-
tuar sobre las circunstancias ante las cuales se gener6 la opinién
emocional-sentimental. Digamos que el sentimiento indica lo
que uno quiere o necesita y el razonamiento como conseguirlo
o llevarlo a cabo.
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b. El bloqueo de los sentimientos

Una vez iniciado el proceso, tiende a su terminacién a través
de la red amigdala- corteza cingular- 4rea prefrontal. Un senti-
miento no sentido (bloqueado) seguird intentando completar
este circuito, por mucho que sea el tiempo transcurrido desde
la desaparicién de las circunstancias que lo provocaron.

La presién del sentimiento no sentido (bloqueado) puede for-
zar su desvio a otros canales, como el canal del pensamiento
(16bulo frontal), el canal del cuerpo (diencéfalo) o el canal del
movimiento (cértex motor). Estas posibles derivaciones causan
los siguientes efectos:

1. Al 16bulo frontal: Mente nublada, con dificultades de
concentracién y de memoria, y/o pensamientos repetiti-
vos que acaban convirtiéndose en obsesiones.

2. A las dreas motoras y sensoriales, produciendo movimien-
tos descoordinados, conductas sin propésito, parestesias y

sensaciones extranas.

3. Al hipotdlamo, alterando funciones vegetativas como la
p g
presién arterial, el pulso, la respiracién, el apetito, etc.
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Bloqueo del Proceso Sentimental

Figura tomada de Autogenics 3.0)-

Las flechas indican la desviacién de los impulsos bloqueados a otras dreas

LA VIA DE LOS SENTIMIENTOS
1. El bloqueo desvia la activacion al lébulo frontal
2. El bloqueo desvia la activacién a las dreas sensorimotoras
3. El bloqueo desvia la activacién al hipotdlamo

c. Como sentir el sentimiento

La meditacién sentimental consiste en percibir la emocién y
permitir su total transformacién en sentimiento. Este proceso
es natural, y transcurriria sin dificultad si no lo interrumpie-
ran estrategias automdticas para evitar la consciencia de aque-
llo que nos desagrada. Por eso también lo llamamos “sentir el
sentimiento”, nada m4s, renunciando a todo juicio sobre si nos
gusta o no, si es bueno o malo, si debiera ocurrir o no, como
evitarlo, etc. Es pura aceptacién pasiva.
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Las estrategias mds comunes para zo sentir el sentimiento, que
conviene conocer para no caer en ellas durante la meditacién
sentimental, son:

1. Tratar de convencerse de que no deberia uno sentirse asi.

2. Tratar de convencerse de que los sentimientos no tienen
razdén de ser, que no hay que hacerles caso.

3. Buscar razones para GXpliCQ.I‘ por qUé uno se siente asi.

4. Entrar en discusién con uno mismo sobre por qué hiciste
esto, por qué alguien hizo aquello, etc.

5. Charlar de cualquier cosa con otra persona, o incluso con-
sigo mismo.

6. Moverse nerviosamente, distraerse con cualquier actividad.

Hay muchas mis, pero estas son las mds comunes. Tienen su
utilidad en la vida ordinaria, pero la meditacién sentimental
consiste, precisamente, en dejar de hacerlas.

Siempre hay un sentimiento, pero, para empezar a practicar,
es mds fdcil cuando alguno molesta. Es mds incémodo, pero se
percibe mejor. El miedo es el mds fdcil, después la rabia, pero
cualquiera vale. También los agradables, aunque con esos es
tan fdcil mantener la aceptacién que puedes no darte cuenta de
c6mo haces para no interferir. Incidentalmente, esa es la razén
por la que los sentimientos buenos (agradables) duran menos,
porque enseguida hacen su recorrido. Los desagradables, como
se bloquean para no sentirlos, atascan la dindmica y pueden
durar indefinidamente.

Toma la posicién habitual de meditacién, cierra los ojos y no

hagas nada, aceptacién pasiva. Se supone que ya eres un experto
en la meditacién somatosensorial, necesitas ese entrenamiento
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para mantener la aceptacién pasiva sientas lo que sientas. A
continuacién, acepta el sentimiento. Puede venir acompana-
do de toda clase de sensaciones, tensién muscular, inquietud,
palpitaciones, etc. Aceptacidn pasiva, no dejes que se te vaya la
atencién. También pueden venir pensamientos, imdgenes, re-
cuerdos de situaciones. Ni caso, aceptacién pasiva. No puedes
evitar que vengan todas esas cosas, pero si que la atencién se
vaya a ellas, o, si se va, que se quede en ellos. Mantén la con-
centracion pasiva en la dindmica del sentimiento.

El primer descubrimiento sobre como sentir el sentimiento es
que no hay que hacer nada. Solo tienes que dejar de hacer lo que
normalmente haces cuando viene un sentimiento desagradable.
El bloqueo de los sentimientos incémodos es automadtico, por
eso tienes que detectar tus estrategias de bloqueo y renunciar a
todas ellas. Es una decisién ficil, pero hay que tomarla. No hagas
nada, acepta el sentimiento y date cuenta de lo que sucede. No
te molestes en “observar”; estds observando de todos modos, sin
necesidad de hacer nada. Estds ahi, e inevitablemente sentirds el
sentimiento si no haces nada para bloquearlo. Si conoces el nom-
bre del sentimiento, puedes decirlo en voz alta. No demasiado
alta, sélo verbaliza el nombre, suave y breve.

Mientras no haces nada (serfa mds exacto decir “mientras haces
nada”), notards que el sentimiento tiene vida propia y que va
evolucionando por si mismo. Cualquier cosa que hagas en ese
momento es una estrategia para bloquear el sentimiento, asi que
no hagas nada. Simplemente verbaliza el nombre del sentimien-
to, sin mucho esfuerzo; lo importante es sentir el sentimiento,
no dejes que ponerle nombre sea una interferencia. Mantén el
esfuerzo de verbalizacién al minimo. Si no sabes el nombre, no te
preocupes, ya vendrd; s6lo sigue sintiendo el sentimiento.

Sentir el sentimiento puede parecer imposible las primeras ve-
ces. La experiencia puede asustarte, o simplemente puedes vol-
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ver a tu viejo hdbito de bloquear el sentimiento. No importa,
es solo una cuestién de entrenamiento. Mantener la aceptacién
pasiva es mds fdcil cuando ya has sentido varias veces el desva-
necimiento del sentimiento. En ocasiones, esto sucede cuando
ya parecia que no se podia soportar. Esto es normal. Después
de varios intentos, te dards cuenta de lo ficil que es y te pregun-
tards por qué nadie te lo habia dicho antes.

Junto con la aceptacién pasiva, hay otro estado mental que ayu-
da con la meditacién sentimental: la curiosidad. La curiosidad
es el antidoto de la resistencia a la experiencia. Es la razén para
continuar sintiendo el sentimiento, porque no sabes lo que va
a pasar y quieres saberlo. La rabia puede cambiar a tristeza, el
miedo se puede convertir en vergiienza, no sabes de antemano
como va a seguir la dindmica sentimental. No hagas suposicio-
nes, s6lo acepta el sentimiento tal y como viene y no interfieras
con su evolucién ni quieras cambiarlo. Renuncia a todos tus
pensamientos, explicaciones, recuerdos y movimientos. Qué-
date quieto, en tu postura de meditacién favorita, acepta que te
vienen a la mente todo tipo de cosas y mantén la concentracién
pasiva en el carril del sentimiento. No importan los recuerdos,
imdgenes, situaciones, personas o lo que sea que puedan apa-
recer junto con el sentimiento. Estas distracciones son tan solo
estrategias para evitar sentir el sentimiento. Sigue en el proceso,
dale un nombre si te resulta ficil, y sigue en el proceso.

Supongamos que comienzas sintiendo miedo, el sentimiento
mids frecuente, con todas sus variantes de ansiedad, angustia,
preocupacién, aprensién y similares. En el caso mds sencillo,
notards que, tras una experiencia que puede parecer insopor-
table, la intensidad del miedo disminuye, tal vez se transforma
en alguno de sus matices y, finalmente, se desvanece. El miedo
es la opinién sentimental de que va a ocurrir algo malo. Cuan-
do ya te sientas coémodo con esta opinién, es el momento de
valorar su posible utilidad. Las opiniones sentimentales estin
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al nivel de las opiniones de un animal; no permitirias que tu
mascota controlara tu vida, pero estoy seguro de que eres consi-
derado y comprensivo con sus opiniones. A veces son correctas
y ttiles, a menudo son redundantes, obsoletas o se basan en
una percepcién errénea de las circunstancias.

d. El origen de los sentimientos

Los sentimientos son opiniones hechas por el sistema limbico
sobre cémo pueden afectarte las circunstancias, pero ;qué sabe
el sistema limbico de las circunstancias? Estd dentro del cere-
bro, sin conexién directa con el mundo externo (a excepcién
de los olores), tiene que confiar en la informacién que le llega
desde la corteza cerebral y desde el hipotdlamo. Todo genera
sentimientos, lo mismo un hecho real, una pelicula, una fanta-
sfa o un recuerdo.

Origen de los sentimientos

1. Circunstancias reales de la vida actual.

2. Circunstancias inventadas o representadas.

3. Imaginaciones sobre posibles circunstancias futuras.
4. Recuerdos de circunstancias pasadas de la vida.

5. Sentimientos vitales. Interocepcién de disfuncién orgi-
nica.

La razén por la que no hay que fiarse de los sentimientos no
es porque sean falsos, que no lo son, los sentimientos no saben
mentir, sino porque pueden ser opiniones correctas sobre cir-
cunstancias que no existen, en cuyo caso son indtiles, o que ya
han pasado, en cuyo caso son obsoletos, o que son imaginarias,
en cuyo caso, como mucho, pueden servir para prepararse para
las consecuencias del futuro.
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§8 MEDITACION EN EL MUNDO INTERNO

El Mundo Externo es todo lo que nos rodea, comin para todas
las personas presentes en el mismo sitio al mismo tiempo. Es lo
que se percibe a través de los cinco sentidos que nos conectan
con ¢él, vista, oido, tacto, gusto y olfato.

El Mundo Interno es individual y tinico, una creacién personal
que se construye y se mantiene a través de un proceso men-
tal activo que llamamos consciencia. Tanto el mundo externo
como el interno son tan enormes e inabarcables que s6lo pode-
mos percibir una pequefa parte en un momento determinado.

Un primer atisbo del Mundo Interno se obtiene simplemente
cerrando los ojos y desconectdndose del Mundo Externo. En la
meditacién somatosensorial mantenemos la concentracién en
las sensaciones proprioceptivas e interoceptivas y en la senti-
mental en el flujo de los sentimientos; en ambos casos, el efecto
Ampliacién de la Consciencia ofrece perspectivas intermitentes
del resto del Mundo Interno, a las que no permitimos que se
desvie la atencién.

En la meditacién en el Mundo Interno se elimina la barrera
técnica limitadora del foco de concentracién. Entramos en un
modo de concentracién receptivo global, libre de foco, abierto
a todas las percepciones que aparezcan, sin dejarse arrastrar por
ninguna de ellas en concreto.

La mayor dificultad en este método es evitar el deslizamien-

to hacia una concentracién dispersa, saltando aleatoriamente
de foco en foco, es decir, prestando atencién intermitente sea
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un elemento, sea a otro. Obviamente, es necesaria una buena
maestria con los métodos anteriores, en cuya prictica hemos
desarrollado las habilidades de concentracién y aceptacién pa-
sivas. En la meditacién somatosensorial, la concentracién en
las percepciones somdticas actGa como un ancla que protege
de la dispersion; en la meditacién sentimental, el ancla es la
concentracién en las dindmicas sentimentales. La meditacién
en el mundo interno es como navegar sin ancla, abierto a todos
los vientos y corrientes. La aceptacién pasiva es mixima y la
concentracion pasiva se limita a no intervenir, ni a favor ni en
contra, lo cual fragmentaria el foco global.

a. El andlisis autégeno: la herramienta que Freud
estaba buscando

El Andlisis Autégeno es una modificacién de la meditacién en
el mundo interno, desarrollada con intencién terapéutica e ins-
pirada en sus inicios por el psicoandlisis. Freud, cuyo método
buscaba “hacer consciente lo inconsciente”, elaboré procedi-
mientos complejos, basados en la interpretacién de simbolos
y conductas, tratando de descubrir las causas extra-conscientes
de la experiencia y la actividad humanas. La ampliacién de la
consciencia, propia del estado autégeno, hace innecesaria gran
parte de sus técnicas, y ofrece una perspectiva directa de proce-
sos mentales inconscientes en el estado vigil normal.

La innovacién técnica del Andlisis Autdgeno consiste en la ver-
balizacién continua, directa y sin reflexién, de las percepcio-
nes que surgen en el mundo interno. Es lo mismo que Freud
llamaba “asociacion libre”, con la diferencia de que la persona
entrenada en aceptacién pasiva sabe como verbalizar lo que
realmente ocurre en su mundo interno, sin intervenir, ocultar,
distorsionar o inventar nada. Aparte de que, ademds, tiene una
perspectiva amplia de este mundo interno, en la que la barrera
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entre los procesos conscientes e inconscientes ha sido disuelta
por el estado de calma propio de la Respuesta de Relajacion.

La interpretacién de los significados simbdlicos y de las dis-
torsiones impuestas por los mecanismos de defensa, propia del
psicoandlisis cldsico, es poco necesaria en el analisis autégeno,
en el que adquiere, en cambio, gran importancia la deteccién
de las estrategias automdticas que interfieren con el desarrollo
del flujo espontineo de la consciencia.

El principio de “no intervencién” es fundamental en el Analisis
Autbgeno, tanto por parte del terapeuta como del analizando.
En el primero, se refiere a abstenerse a interrumpir o intentar
dirigir el flujo de la verbalizacién en estado autégeno, excepto
cuando detecta alguna senal de resistencia formal al curso de
ese flujo. En el caso del segundo, la no intervencién empieza
por un compromiso consigo mismo en la busqueda de la ver-
dad, que se concretiza en la aceptacién de todo lo que aparezca
en el curso del andlisis, sin critica, recuerdo ni deseo.

El principio de no intervencién es dificil de cumplir, porque
existen dos fuerzas que se oponen:

- 1. La resistencia emocional, la tendencia a evitar experien-
cias disféricas o displacenteras. En principio, la respuesta de
relajacién durante el estado autégeno minimiza esta resis-
tencia, pero descargas muy desagradables pueden ocasional-
mente hacer caer en ella. Es en gran parte consciente y fécil
de superar.

- 2. La resistencia pldstica o estructural. En el proceso de am-
pliacién de la consciencia, diferentes estados de consciencia
tienden a fusionarse para formar otro de mayor amplitud.
En ocasiones, los contenidos de estos estados pueden ser
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tan conflictivos o incompatibles entre si que las dindmicas
de fusién se entorpecen hasta el punto de bloquearse. Esta
resistencia indica el inicio de un cambio estructural impor-
tante en la organizacion de la consciencia, y es més dificil de
detectar y de superar

Para quien estd bien entrenado en los métodos anteriores es
relativamente fécil empezar la meditacién en el Mundo Inter-
no, pero su maestria necesita una supervisién mdas prolongada
y atenta. En cuanto al Andlisis Autdgeno, su aplicacién clini-
ca requiere un psicoterapeuta experto en métodos autdgenos
avanzados.
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& LA GENESIS DE AUTOMATISMOS

La prictica de los tres métodos meditativos facilita, cada uno
a su manera, el autoconocimiento y contacto consigo mismo,
y potencia la autorregulacién y homeostasis, y la desactivacién
de estados de consciencia traumdticos o conflictivos. Los prin-
cipios autdgenos que regulan estos fenémenos son, respectiva-
mente, la ampliacién de la consciencia, la autogenicidad y la
neutralizacién. Veremos a continuacién un cuarto principio en
accién, el principio ideopléstico.

a. Los automatismos

El primer descubrimiento al iniciar la prictica de Autogénesis
es la diferencia entre la actividad automdtica del organismo,
que va desde el latido cardiaco hasta los pensamientos intrusi-
vos, y la actividad personal voluntaria, como pensar o andar. La
capacidad de intervenir en los procesos automdticos es variable;
por ejemplo, no podemos cambiar a voluntad el ritmo del co-
razén, pero si el de la respiracién. Toda la autogenicidad estd
hecha de automatismos, integrados en la homeostasis, que es el
mads global de todos.

La primera intervencién sobre los automatismos es el control
voluntario de la atencién natural. Podemos dejar que siga su
curso automatico y saltarin o podemos concentrarla en un ob-
jeto predeterminado. La ampliacién de la consciencia permite
darse cuenta de algunos automatismos en los que seria conve-
niente intervenir, por ejemplo, el sobresalto y la ansiedad ante
un ruido inesperado, o la rabia ante una interrupcién o con-
trariedad.
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La base de los automatismos estd en circuitos cerebrales que
se activan de manera inconsciente e involuntaria. Algunos son
genéticos, otros adquiridos, y todos tienen en comun que, una
vez formados, tienden a seguir funcionando y es dificil detener-
los. Como la mayoria son beneficiosos, eso estd bien; el proble-
ma surge con la formacién de automatismos maladaptativos,
anti-homeostdticos y perjudiciales,

Cada vez que estos automatismos se activan, se refuerzan los
circuitos cerebrales que les sustentan, asi que la forma mds sen-
cilla de debitarlos es la aceptacién pasiva. No podemos evitar
que se pongan en marcha, pero si que la atencién se implique
en ellos. Pasando, no hacerles caso. La atencién es energia, todo
aquello en lo que se aplica la atencién, crece. La aceptacién
pasiva consiste en no fijar la atencién en algo indeseable, ni si-
quiera para rechazarlo. No podemos evitar darnos cuenta de un
pensamiento desagradable, es verdad, pero si podemos evitar
fijarnos en él, hacerle caso. Una metédfora que ha resultado atil
para algunos de mis alumnos es la de qué hacer ante la embes-
tida de un toro bravo: mejor que intentar huir o agarrarle por
los cuernos, es hacerse a un lado y dejarle pasar.

b. El principio ideoplastico e ideomotor

La ideoplasia es la tendencia de un contenido mental a hacerse
presente en el mundo fisico. El término es muy amplio y su uso
en psicologia no debe confundirse con su aplicacién en otros
campos, como en el arte, donde designa el intento de trans-
mitir a través de una pintura u otra composicién sentimien-
tos o conceptos, mds que en representar objetos o personajes.
También ha sido utilizado en parapsicologia para designar la
supuesta capacidad de ciertos mediums para materializar figuras
ectopldsmicas, lo cual ciertamente no hace bien al concepto.
En el terreno cientifico, el principio ideopldstico fue formulado
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por Durand de Gros a mediados del siglo XIX para designar la
modificacién de funciones fisiolégicas o psiquicas a través de la
sugestién o la autosugestién. Desde entonces, ha sido conside-
rado un principio bdsico de la hipnosis.

El principio ideomotor es el aspecto mejor estudiado del prin-
cipio ideopldastico; se suele considerar como una de las mds cla-
ras evidencias del poder de la imaginacién sobre la actividad
corporal. Se diferencia de otros dos tipos de comportamientos
automdticos (involuntarios y no conscientes): el excitomotor
(reflejos neuroldgicos) y el sensoriomotor (retirar la mano del
fuego). Este principio es utilizado en coaching deportivo, al ha-
cer a los jugadores visualizar mentalmente el movimiento clave
de su deporte (encestar un balén, gimnasia ritmica, golpe de
golf...) en estado de relajacién.

La base psiconeural del principio ideomotor estd en la activa-
cién de las dreas motoras cerebrales por la representacién men-
tal de un movimiento, sin necesidad de que este tenga lugar
en realidad. Es decir, la imaginacién de un determinado mo-
vimiento activa los musculos encargados de realizarlo, se lleve
éste a cabo o no. El principio tiene también efecto sobre el
sistema nervioso auténomo, sobre la corteza prefrontal y sobre
el sistema limbico, y es el fundamento de los métodos de opti-
mizacién autégena.

c. La optimizacién o modificacién de automatismos

En los tres métodos de meditacién se respeta el principio de
autogenicidad y de no intervencién. Se mantiene la concen-
tracién pasiva en una sensacién, sentimiento o panorama
mental autdgeno, es decir, autogenerado espontdneamente.
Al introducir el principio ideopldstico en la meditacién, po-
demos modificar este funcionamiento espontdneo, con fina-
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lidad terapéutica o de optimizacién de la funcién. Natural-
mente, hay que ser muy prudente y tener gran conocimiento
de la psicofisiologia neurovegetativa y emocional antes de
querer cambiar nada.

Hay dos niveles de optimizacidn, el fisiolégico y el sentimental.
Nivel psicofisiolégico

Ante la disrupcién de una funcién orginica o mal funciona-
miento de un 6rgano concreto, la primera medida es la medi-
tacién somatosensorial bdsica, que potencia los mecanismos de
autorregulacion y facilita el reajuste de esa funcién. La mayo-
ria de los trastornos médicos funcionales responden con esta
intervencion, pero, si no resulta suficientemente eficaz, puede
ser suplementada con un ejercicio apropiado de modificacién
especifica de 6rgano, que consiste en la concentracién pasiva
simultdnea en una formula autégena que verbaliza de manera
clara, operativa y sencilla el funcionamiento éptimo de ese 6r-
gano y en la representacién mental de ese funcionamiento.

Teniendo en cuenta la precaucidn de no interferir con el principio
de homeostasis, hemos utilizado con éxito este método en el tra-
tamiento del estrefiimiento pertinaz y la colopatia espdstica

«_ . » . . .,
(“mi colon ondula normal”) y en el del bruxismo y disfuncién
temporo-mandibular (“mi boca es suelta’- que es el estado nor-
mal de la boca, sdlo hay que apretarla cuando se come)

Cuando el organismo estd funcionando de manera éptima, no
hay que cambiar nada. Cuando las funciones encajan homeos-
tdticamente es mejor no tocarlas, aunque alguna no nos guste;
entrar en conflicto con el principio de autogenicidad puede ser
peligroso.
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Citaré el ejemplo clinico de un paciente en situacién de estrés
por unas obligaciones laborales excesivas, que se esforzaba por
cumplir a costa de reducir el horario de sueno nocturno. Du-
rante el dia se sentia cansado y tenia ocasionales ataques de
somnolencia (respuesta homeostdtica correcta, su cuerpo esta-
ba diciendo que necesitaba descanso). Decidi6 por su cuenta,
porque no tenia tiempo de venir a consultarme, concentrarse
en la férmula “Estoy alerta y lleno de energfa”. Pocos dias des-
pués, me llamé en un estado depresivo de gran abatimiento,
la consecuencia de haber intentado una modificacién auté-
gena anti- homeostdtica. Después de un reajuste de priorida-
des, en el que le quedé claro que su salud es mds importante
que su trabajo (porque si pierde la primera, pierde también
el segundo, no por otra cosa), retomé los ejercicios bdsicos
y anadié la férmula especifica “al cerrar los ojos descanso de
manera profunda y total” — intervencién pro-homeostdtica,
que resulté eficaz.

Nivel sentimental

En la meditacién sentimental percibimos emociones/senti-
mientos espontdneos, tal y como se presentan, y mantenemos
la concentracién pasiva en su evolucién. Es una meditacién
dindmica, porque su foco es el cambiante flujo de los senti-
mientos. En cambio, la meditacién en un sentimiento prede-
terminado es una meditacién estdtica, como lo es la meditacién
somatosensorial, s6lo que en vez de concentrarnos en una sen-
sacion fisica lo hacemos en un sentimiento.

Aunque parezcan similares, son muy diferentes. La meditacién
sentimental activa el principio de neutralizacién, por eso las
emociones/sentimientos van perdiendo paulatinamente su po-
der compelente y transformdndose en un conocimiento neutro
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(opinién). La meditacién en el sentimiento, en cambio, activa
el principio ideopldstico: al aplicar la atencién a un sentimiento
determinado, los circuitos cerebrales que lo sostienen se activan
y, con la repeticidn de esta estrategia, se vuelven mds potentes
y operativos.

Como en la optimizacién fisioldgica, este ejercicio se afiade al
final de los de meditacién somatosensorial. También puede ha-
cerse de manera independiente, como veremos luego, pero es
conveniente practicarlo junto con la meditacién somatosenso-
rial hasta adquirir suficiente experiencia.

Como ocurre con el nivel fisiolégico, gran cuidado es nece-
sario para no interferir, en este caso, con el principio de neu-
tralizacién. “Antes de entrar, dejen salir” es un lema apropia-
do para esta situacién. Los sentimientos seleccionados para
concentracién deber siempre ser elegidos por su contribucién
pro-homeostdtica, es decir, por su capacidad para aumentar el
equilibrio de la personalidad. No siempre es ficil esta eleccién,
aunque algunos sentimientos, como el de calma, casi siempre
encajan bien en casi todo el mundo.

Un ejemplo clinico: W, que se siente apagado y poco motiva-
do, decide concentrarse en el sentimiento de alegria, lo cual
parece bastante adecuado. Curiosamente, su estado depresivo
parece aumentar y a los pocos dias estd abrumado por profun-
da tristeza. Aunque el efecto parezca paraddjico, la fé6rmula de
optimizacién estd funcionando: No es que le falte alegria, lo
que pasa es que le sobra tristeza. La intervencién adecuada es
sentir el sentimiento de tristeza y dejarle evolucionar hasta su
neutralizaciéon. Como en el lema del metro de Madrid, “antes
de entrar, dejen salir”, antes de potenciar un sentimiento hay
que dejar salir (neutralizar) su antagdnico.
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La meditacién en el sentimiento empieza por el recuerdo del
sentimiento seleccionado, tanto a nivel experiencial como se-
madntico. Es obvio que no es posible concentrarse en algo que
nunca se ha sentido; no se trata aqui de imaginar o de forzar
nada, sino de concentrar la atencién en una vivencia conocida.
El mis ficil y el mds seguro es el de calma, que ya estd presente
durante la meditacién somatosensorial, y que puede afadirse al
final, simplemente repitiendo mentalmente “calma”, antes de
terminar el ejercicio.

d. Condicionamiento de la respuesta de relajacién

Resulta muy util, y bastante fécil, anadir el ejercicio del recuer-
do de la calma a las actividades cotidianas. Consiste en cerrar
los ojos, tomar una respiracién profunda y, al mismo tiempo,
verbalizar mentalmente la palabra calma. Con la prictica, pue-
de asociarse este recuerdo con cualquier otro movimiento, o
simplemente limitarse a repetir mentalmente “calma”. Como
siempre en Autogénesis, es concentracion pasiva. No se trata
de obligarse, convencerse o sugestionarse, sino simplemente de
concentrarse en el recuerdo de un sentimiento conocido, mien-
tras se mantiene la aceptacién pasiva de cualquier otra cosa que
puede aparecer.

También puede asociarse con un estimulo ambiental neutro o
que genera alguna reaccién emocional, adaptando el condicio-
namiento a las actividades y estimulos de la vida cotidiana.

Un ejemplo clinico: Maria tiene una ocupacién que le gusta y
que se le da bien, revisar expedientes y emitir informes. Pero
hay un detalle que le enerva: tiene, ademds, que contestar el
teléfono. No es que llamen mucho, pero, segtin ella, siempre
lo hacen cuando estd mds concentrada. Siente rabia al sonar el
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timbre, cuando ya ha colgado la alteracién persiste y le cuesta
un rato volver a coger el hilo de su trabajo. Aparte del ejercicio
de recordar la calma con frecuencia durante el dia, para entre-
nar, le recomiendo sentir brevemente la rabia cuando suena el
timbre (aceptacién pasiva: es verdad que suena el timbre, es
verdad que siento rabia — y no hago nada) y a continuacién
concentrarse unos segundos en el sentimiento de calma. Para
facilitarse la tarea, Maria puso una tarjeta con la palabra CAL-
MA en letras grandes apoyada en el teléfono. La irritacién que
le causaban las llamadas fue atenudndose y un dia se sorprendi6
al descubrir que el sonido del teléfono le hacia sentir calma. El
reflejo condicionado se habia establecido, se habia creado un
nuevo automatismo
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§8 NEUROBIOLOGIA DEL ESTADO AUTOGENO

Son numerosas las investigaciones psicofisioldgicas sobre los
efectos del estado autégeno en los sistemas nerviosos periféri-
cos, que muestran resultados tales como disminucién de la con-
ductividad eléctrica epitelial, regulacién de la sintonfa neuro-
vegetativa, aumento de la coherencia cardiaca, disminucién del
tono muscular, mejorfa de la funcién respiratoria, entre otros.
Los estudios sobre los efectos en el sistema nervioso central, en
cambio, son menos numerosos y en su mayoria limitados a la
medicidén de la actividad eléctrica cerebral.

La visualizacién de las fluctuaciones en el metabolismo neural
en respuesta a diversas tareas mentales es ahora posible con las
nuevas técnicas de Resonancia Magnética Funcional (fRMI).
En este capitulo presentamos un resumen de nuestra investiga-
cién con esta tecnologia, realizada en el Hospital Universitario
de Canarias, con la colaboracién del Prof. José Luis Gonzilez
Mora, y las Drs. Estela Herndndez-Martin y Leonor Gonzalez
de Rivera Monterrey. El estudio completo, titulado Brain Ac-
tivation by Autogenic Training: A fMRI Study, puede consultars
en el Journal of Psychopathology and Clinical Psychology, volu-
men 31, nimero 2 (2026) .

Los participantes en el estudio fueron 14 expertos en Auto-
génesis, certificados a nivel profesional, con muchos afios de
experiencia en la prictica personal del método. La visualizaciéon
cerebral con resonancia magnética funcional durante el estado
autdgeno muestra una importante y amplia activacién de im-
portantes regiones cerebrales.
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En la fotografia, algunos de los
participantes en TABS, Tenerife
Autogenics Brain Study.

De izquierda a derecha, Jane
Bird, Prof. Gonzalez Mora,
Lucy Lyons, Luis de Rivera,
Alice Green y Leonor

de Rivera-Monterrey.

Al fondo, el Hospital Universitario en Canarias con una vista
destacada de su helipuerto.

Las activaciones neurofuncionales mds relevantes son:

1. Control atencional y supervisién ejecutiva: el nicleo for-
mado por la corteza cingulada anterior (ACC) y la corteza

prefrontal medial (mPFC)

2. Concentracidn y aceptacioén pasivas: Sincronia de la red
neuronal por defecto y la red ejecutiva central.

3. Concentracién dual: Cooperacién interhemisférica. Sin-
cronia de las redes lingiiisticas y las de percepcién soma-
tosensorial.

4. Interocepcidn, regulacién emocional y empatia: la insula,
la corteza cingular, el drea motora suplementaria y el giro
supramarginal derecho.

86



AMPLIACION DEL DISCURSO

La activacién de la corteza cingular y de la prefrontal coincide
con lo descrito en algunos estudios con fMRI en otras formas
de meditacién de origen oriental, pero, a diferencia de estas,
no se acompafna de inhibicién de la red neuronal por defecto
caracteristica en ellas, sino, todo lo contrario, se mantiene e
incluso presenta atin mds activacién que en estado de reposo en
algunos de sus nucleos.

Esta activacién simultdnea de la red atencional fronto-cingular
y de los nicleos posteriores de la red neuronal por defecto, en
particular el prectineo y la corteza cingular posterior, es un ha-
llazgo importante, que diferencia el estado autdgeno de otros
estados meditativos, en los que se desactiva la red neuronal por
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defecto. La sincronia neurofuncional entre estas dos redes se
entiende ficilmente como la respuesta a la combinacién de las
dos técnicas claves de Autogénesis: la concentracién y la acep-
tacién pasivas. También explica, en parte, la ampliacién de la
consciencia, al activarse simultdneamente la red atencional, el
“darse cuenta”, y la red por defecto, especialmente en prectineo
y la corteza cingular posterior, bases neuronales de la reflexién
imaginativa, autorreferencial y autobiografica.

Nuestros hallazgos también arrojan luz sobre los mecanismos
neurobioldgicos de la «concentracién dual», demostrando un
bucle funcional entre las redes lingiiistico-semdnticas del he-
misferio izquierdo (activadas por la verbalizacién de las f6r-
mulas autdgenas) y las estructuras somatosensoriales del he-
misferio derecho relacionadas con la interocepcién (activadas
por el contacto mental experiencial). La activacién metabélica
detectada en la comisura interhemisférica sustenta la hipétesis
clinica del aumento de la cooperacién inter-hemisférica en el
estado autégeno

Finalmente, la activacién de la corteza insular anterior, la cor-
teza cingulada anterior (CCA), el drea motora suplementaria
(AMY) y el giro supramarginal derecho (rfSMG) constituye uno
de los hallazgos m4s interesantes de este estudio, ya que se tra-
ta de redes neuronales dedicadas a la conciencia interoceptiva,
la autorregulacién emocional y la empatia. La activacién de
estas redes concuerda con nuestro estudio clinico, publicado
en Frontiers in Psychology durante la pandemia del COVID,
en el que hallibamos una mejoria del estado emocional y de la
capacidad empdtica en un grupo de 90 personas practicando
Autogénesis.
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Corteza Cigular Anterios e Insulas —
mayor amplitud la derecha
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Publicaciones Audiovisuales

:Es posible controlar las emociones?
Real Asociacién de Hidalgos de Espana
https://www.youtube.com/watch?v=Wul Jnr8-7xY

Contribucién a la psicoterapia del Dr. Gonzélez de Rivera
Congreso Nacional de Psiquiatria, 2024
https://www.youtube.com/watch?v=aCH wlkVIJFQ

Efectividad de las psicoterapias
https://www.youtube.com/watch?v=p V{zCZE7d0

La personalidad terapéutica
https://www.youtube.com/watch?v=bhD-QolmO48

Autorregulacién emocional y Autogenics
https://www.youtube.com/watch?v=POutlL.gFo9Hk

Relacién mente-cuerpo y salud
https://www.youtube.com/watch?v=acWotOnXxYA

Crisis de ansiedad. Siete pasos para superarlas
https://www.youtube.com/watch?v=sRa0HOIuXXE

Eros y Psique
Facultad de Geografia e Historia — Universidad Complutense
https://www.youtube.com/watch?v=Rk1]JeK4MBrA

Autogenics 3.0. El método europeo de meditacién

https://www.youtube.com/watch?v=C8TjCBOWCMs

La mediocridad inoperante activa. El sindrome M.L.A.
https://www.youtube.com/watch?v=AkNOxyphf9Y
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Psicoterapia del mobbing
https://www.youtube.com/watch?v=gnrgbRaRKyw

Psicoterapia autogena dell Bruxismo (in italiano)
https://www.youtube.com/watch?v=bAmjiM7N39¢

Panorama dei Metodi Autogeni (en italiano)
https://www.youtube.com/watch?v=3gID5bIBKOc

Autogenics 3.0 — From Schultz to today (en inglés e Italiano)
https://www.youtube.com/watch?v=xqYA-hUARUw

Stress, Trauma e superamento (en italiano)
https://www.youtube.com/watch?v=vcHRAM{Qs44

Stati de Coscienza (en italiano)

https://www.youtube.com/watch?v=ogllyl ZZq4A

Meditacién terapéutica — 1
[ustre Colegio Oficial de Médicos de Madrid
https://www.youtube.com/watch?v=cqCwdEq4- U

Meditacién terapéutica — 2
[lustre Colegio Oficial de Médicos de Madrid
https://www.youtube.com/watch?v=U2xFeq5Gt40

Meditacién terapéutica — 3
[lustre Colegio Oficial de Médicos de Madrid
https://www.youtube.com/watch?v=CXTpTwl9eTs

Autogenics 3.0. El método europeo de meditacién

https://www.youtube.com/watch?v=C8TjCBOWCMs

Psicoterapia Secuencial Integradora (PSI)
[lustre Colegio Oficial de Médicos de Madrid
https://www.youtube.com/watch?v=bQ9dvCLr1u8
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Mantener la calma : no hacer nada
https://www.youtube.com/watch?v=iwsfZExPzKQ

El tercer paso: Minimizar el dafo.
https://www.youtube.com/watch?v=N3wsy-yhNuo
https://www.youtube.com/watch?v=qP5n0xWr bmM

Entender la situacidon
https://www.youtube.com/watch?v=N323SUXFAV0

Decidir la condicién
https://www.youtube.com/watch?v=D0Si]POHnQ0

El sindrome de la cabana y el confinamiento COVID
https://www.youtube.com/watch?v=un5pVfQqBuk

Psicoterapia Psicosomatica
https://www.youtube.com/watch?v=QkbLp3bagGE
https://www.youtube.com/watch?v=Qkbl p3bagGE&t=4s

From Autogenic training to autogenic psychotherapy (en inglés)
McGill University — Montreal Canada
https://www.youtube.com/watch?v=Qkbl.p3bagGE&t=4s

Methods of Autogenic Therapy (en inglés)
University of Budapest, Hungria
https://www.youtube.com/watch?v=SbtfanpFM 10

Autogenic training and psychotherapy (en inglés)
University of Budapest, Hungria
https://www.youtube.com/watch?v=F O8ehlISyts

El circulo vicioso de la ansiedad
https://www.youtube.com/watch?v=Df720 NpXQc
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Cémo construir tu cerebro.
Fundacién Jiménez Diaz — Madrid
https://www.youtube.com/watch?v=QkblLp3bag GE&t=4s

Estrés y desarrollo personal. Parte 1 - Los fundamentos

https://www.youtube.com/watch?v=VVtgl.LFRdo0

Estrés y desarrollo personal. Parte 2 — Psicosomdtica del Estrés
https://www.youtube.com/watch?v=z7klZqlhA7w

Estrés y desarrollo personal. Parte 3 — Las crisis emocionales
https://www.youtube.com/watch?zv=KB MAG V-eQ

Estrés y desarrollo personal. Parte 4 - Crisis y traumas
https://www.youtube.com/watch?v=GdXaUmFoXEM

Estrés y desarrollo personal. Parte 5 — Las terapias
https://www.youtube.com/watch?v=GdXaUmFoXEM

Los polos de la psiquiatria. Conferencia de ingreso

Academia de Ciencias, Ingenierfas y Humanidades de Lanza-
rote
https://www.youtube.com/watch?v=2]5¢0-¢ZdGg&list=PLU
mcyDwK1pXXh3XQwvbvFOxbhRn 6plnR&index=17

Contribucidn a la psicoterapia del Dr. Luis de Rivera
https://www.youtube.com/watch?v=aCH wlkVJFQ

sSomos libres? La respuesta de la psiquiatria

Real Sociedad Matritense de Amigos del Pais
https://www.youtube.com/watch?v=vD]JuWxSB3u4 &list=PL
UmcyDwKI1pXXh3XQwvbvFOxbhRn 6plnR (1:03:38)
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Excmo. Sr. Dr. Francisco Gonzalez de Posada






Hemos recibido en esta sesién solemne como Académico Nu-
merario al Dr. D. José Luis Gonzélez de Rivera y Revuelta.
Contribuird a partir de hoy a dar ain mds autoridad a esta ya
bien prestigiosa Real Academia Europea de Doctorees, con su
pensamiento y su magisterio. Para él constituye un nuevo reto
vital al que responderd con sus muchas capacidades.

Para mi este entrafnable acto representa un nuevo honor que me
concede nuestra Real Academia Europea de Doctores, a la que
estoy altamente agradecido por tantas atenciones, y de manera
especial en esta ocasién referida a un tema y dmbito en el que
mis conocimientos son escasisimos. Por ello gracias, muchas
gracias a nuestra Junta de Gobierno y en concreto a nuestro
Presidente, el Dr. Rocafort Nicolau.

Manifiesto mi alegria, inmensa, por la introduccién de un nue-
vo miembro de especial significacién y alta consideracién uni-
versitaria, profesional y humana.

Y mi esperanza fundada en que esta Real Academia integra a
una alta personalidad de nuestra cultura, que lo encumbran
bastante mds alld de los numerosos méritos adquiridos en su
especialidad, Psiquiatria y Psicologia Médica.

Desde mis exiguos conocimientos, como he justificado, me
atrevo a afirmar mediante una frase sencilla y fuerte que “nues-
tro nuevo académico ha hecho ciencia en la Psicologia Médi-
ca’, tarea que a nuestro juicio no resulta nada fécil; y no sélo
por la intencién metodoldgica del razonamiento, del desarrollo
del pensamiento y de la organizacién formal del mismo, sino
porque ha contribuido notablemente a la elevacién del citado
dmbito del conocimiento al aumento considerable de su con-
sideracién como ciencia, Psiquiatria y Psicologfa, campos que

113



FRANCISCO GONZALEZ DE POSADA

mds bien se han presentado como préximos a la Sociologfa,
terreno en el que me aproximé a ellos.

El Dr. Gonzélez de Rivera se acerca hoy a nosotros con voca-
cién de servicio a la Academia, como ha puesto sobradamente
de manifiesto en la Academia de Ciencias, Ingenierfas y Huma-
nidades de Lanzarote que me honro en presidir.

Es tarea muy complicada seleccionar unos cuantos méritos de
su trayectoria intelectual para resaltar hoy de entre tantos que
acumula y tan importantes, y que listo en resumen a continua-
cién. No es fécil la seleccién ante la riqueza y amplitud de su
curriculum vitae, tan extenso como apasionante.

Hoy la Real Academia Europea de Doctores se viste de gala en
Madrid, en la sede de esta prestigiosa Real Sociedad Econémica
Matritense de Amigos del Pais, para recibir en acto solemne a
su nuevo académico numerario.

Bilbaino de nacimiento (1944), conocedor de las universidades
de Espana por sus presencias en las de Navarra, Bilbao y Com-
plutense y Auténoma de Madrid y por el ejercicio de sus cé-
tedras en La Laguna y Madrid. No menos conoce y triunfa en
Canadd, centros universitarios y hospitales en Quebec, Mon-
real, Otawa y Ontario, donde se expresa con exquisita fluidez
en francés e inglés. Su paso y éxitos en la McGill University me
trae el recuerdo de mi maestro Mario Bunge, gran fildsofo de
la ciencia, con el que tuve la fortuna de compartir reiterados
encuentros en Laredo, Vélez Mélaga y Madrid, aprendiendo de
su persona y de su extensa y magna obra.

En forma sintética podemos dejar constancia de los elementos
mds destacados de su curriculum vitae.
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Titulos académicos

¢ Licenciado en Medicina — UNAV
e LMCC — Licenciate Medical Council Canada

* Doctor en Medicina — McGill University y Universidad
de Bilbao

e Especialista en Medicina Interna — Universidad de Madrid
(Prof. Ferndndez-Cruz)

* Especialista en Psiquiatria — Royal College of Physicians of
Canada y Ministerio de Educacién y Ciencia de Espana

 Graduate, Leadership and Management Program — McMas-
ter University

e Certified Psychoanalyst — American Academy of Psychoanaly-
sis — New York

Trayectoria universitaria (primera fase)

* 1969 beca CSIC — Inicia formacién en Medicina Interna
con el Prof. Ferndndez-Cruz Lindn UCM

* 1970 Completa formacién Medicina Interna en Centre Hos-
pitalier Université Laval, Quebec (en francés)

* 1971 Inicia formacién en Psiquiatria en hospitales asocia-

dos McGill University (angléfonos)

* 1973 Teaching Fellow (encargado de précticas alumnos de
medicina McGill University)

* 1973 Elegido Presidente de la Asociacién de Médicos Resi-
dentes McGill University

* 1974 Tesis Doctoral Autogenic Therapy of lemporal Lobe
Epilepsy en el Instituto Neuroldgico de Montreal

* 1975 Staff en el Hospital General de Montreal, funda y
dirige la Unidad Psicosomadtica
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Merece un descanso la narracién esquemdtica para destacar que
en 1980 dirigié un tratado de Psiquiatria, en el que algunos de
los autores serfan, afios mds tarde, Académicos de Nimero de
la Real Academia Nacional de Medicina de Espafna, nuestros
compaieros que redactaron diferentes capitulos:

* Diego Gracia Guillén, Capitulo 1 Historia de la Psiquia-
tria

* José Miguel Garcia Sagredo, Capitulo 3 Genética y Psi-
quiatria

* Fernando Reinoso Sudrez, Cap. 5 Estructura y Funcién

del S.N.

* Federico Mayor Zaragoza, Cap. 7 Metabolismo del Ce-
rebro

* Juan del Rey Calero, Capitulo 10 Epidemiologia y Salud
Mental
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Trayectoria universitaria (segunda fase)
* 1980 Jefe Servicio de Psiquiatria, Hospital General y Cli-
nico de Tenerife

* 1981-1984 Profesor Agregado interino de Psiquiatria y
Psicologia Médica, Facultad de Medicina. Universidad de
La Laguna

* 1984-1986 Jefe Servicio de Psiquiatria, Hamilton General
Hospital, Ontario, Canadd y Full Profesor (catedratico) de
psiquiatria, McMaster University

* 1986-1994 Catedrético de Psiquiatria y Psicologia Médica,
Universidad de La Laguna. Dedicacién completa y Jefe
Servicio de Psiquiatria, Hospital Universitario de Canarias

* 1994 Jefe Servicio de Psiquiatria, Fundacién Jiménez Diaz

* 2003-2014 Profesor Titular de Psiquiatria, Universidad
Auténoma de Madrid y Fundacién Jiménez Diaz. Dedica-
cién parcial.

Como he anticipado, su vida qued6 impregnada de interna-
cionalizacién con su larga y fecunda estancia en Canada:

e Full Professor, McMaster University, Canada
e Fellow, Royal College Physicians of Canada
* Especialista Colegiado en Quebec y en Ontario

* Profesor en Programas de Posgrado y Masters en: Universi-

dad de Ottawa, Universidad McGill de Montreal.

de modo que también debo destacar su presencia en centros de
la América espafiola, tales como

e Universidad de Valencia (Venezuela),
e Universidad de Puerto Rico,

* Universidad Auténoma de Méjico,
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y asimismo en centros de Europa y Asia

* Universidad de Cagliari en Italia,
* Universidad de Limoges en Francia,
* Ministerio de Salud de Cambodia.

La condicién de Profesor puede explicitarse de manera concre-
ta en el desempeno de los siguientes puestos:

e Lecturer in Psychiatry, McGill University, 1975-76

* Prof Adjunto Ad Honorem CPH- UAM, 1976-81

* Prof. Agregado Interino U. de La Laguna, 1981-84
e Full Professor Psychiatry, McMaster University, 1984-86
* Catedrético de Psiquiatria U. de la Laguna, 1986-95

* Jefe Servicio Psiquiatria FJD — UAM, 2003-2014

Considero oportuno dedicar una atencién especial al concepto
de Psiquiatria del Dr. Gonzdlez de Rivera, guia y motor de sus
estudios cientificos y de la orientacién de su préctica clinica.

A diferencia de otras especialidades médicas, el objeto de la
psiquiatria no es un érgano o sistema concreto, sino el funcio-
namiento humano en su totalidad. Por eso, ha ido nutriéndose
de tres fuentes, cada vez més caudalosas y divergentes: la Psico-
logia, las Neurociencias y las Ciencias Sociales.

En la construccién “La Psiquiatria y sus fronteras” que ha rea-
lizado (véase diapositiva adjunta) puede observarse la elabora-
cién de su concepcién conjunta de las disciplinas en juego con
la centralidad de la Psiquiatria en tanto que sustantivo con las
adjetivaciones de Social, Psicolégica, Bioldgica y Psicopatoldgi-
ca desplazando a las fronteras las Psicologias Clinica, General
y Social como tantas otras disciplinas, en concreto las propia-
mente médicas.
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Entre los dmbitos propios de cada una de las ramas de la Psi-
quiatria que construye establece los siguientes capitulos.

PSIQUIATRIA SOCIAL

Deteccién de Morbilidad Psiquidtrica Menor en la Pobla-
ciéon General

Estudio Epidemiolégico de Trastornos Psiquidtricos en la
Isla de Tenerife

Morbilidad Psiquidtrica Laboral: el Mobbing y el Burnout
Instrumentos Psicopatolégicos de Medida
Psiquiatria Legal y Forense

El Método Epidemioldgico en Salud Mental

INSTRUMENTOS PSICOPATOLOGICOS

Creacién del IRE — Indice de Reactividad al Estrés
Creacion del LSB50 — Listado de Sintomas Breve
Creacién del LIPT60 — Cuestionario de Estrategias de

Acoso Psicolégico Laboral

Creacién del TMO — Test de Memoria por Ordenador
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* Adaptacién espanola del SCL9OR — Cuestionario de 90
Sintomas

* Adaptacién espanola de la Escala de Acontecimientos Vi-
tales de Holmes y Rahe

PSIQUIATRIA PSICOLOGICA
e Terapia Integrada: Modelos de integracién de psicofarma-
colégica y psicoterapéutica
* Psicoterapia Secuencial Integradora — método psicoterapéu-
tico propio original
* Psicoterapias basadas en la meditacién e induccién de esta-
dos ampliados de consciencia

* Autogenics 3.0 - Evolucién del Entrenamiento Autégeno

de Schultz

PSIQUIATRIA BIOLOGICA

* Efecto de los antipsicéticos en la secrecidn de prolactina

* Descripcién del primer caso de Secrecién Inapropiada de
Hormona Antidiurética inducida por Neurolépticos

* Efecto de la benztropina en la secrecién de prolactina indu-
cida por neurolépticos

e Efecto de las Catecolaminas en la Secrecién neuro-endocri-
nay el Comportamiento (accésit premio RANM)

* Primer Tratado de Psico-Neuro-Endocrinologia publicado
en Espana

Y entre sus aportaciones a la PSIQUIATRIA CLINICA pue-

den destacarse:

* “Psicosis Creativa” - Descripcién de un subtipo de Psicosis
Maniaco-Depresiva.
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 Creacién del Test de Memoria por Ordenador, un pro-
grama informdtico para la deteccién de la demencia inci-
piente (“criptodemencia’) y el diagnéstico diferencial de
la demencia orgdnica con las pseudodemencias depresivas.

* Creacién del instrumento “Indice de Reactividad al Estrés”
que permite predecir el riesgo de enfermar en situaciones
de estrés y cambios vitales.

* Desarrollo de un método psicoterapéutico propio, la Psico-
terapia Secuencial Integradora.

El Profesor Gonzélez de Rivera ha dirigido 23 tesis doctorales

referidas a los temas principales siguientes

* Reactividad al estrés y psicopatologia
e Factores de estrés y patologia médica

 Deteccién de morbilidad psiquidtrica en distintos grupos
de poblacién

* Biometeorologia psiquidtrica

* Desgaste profesional

e Sindromes de acoso (m0bbing)

* Eficacia tratamientos psicoterapéuticos

* Deteccién precoz de alteraciones mnémicas

Entre sus numerosos libros me atrevo a destacar los siguien-
tes:

El test de memoria por ordenador (T.M.O.)

Listado de sintomas breve. Manual

Medicina psicosomdtica

El método epidemiolégico en salud mental

El maltrato psicoldgico (5 ediciones). Claves para defenderse
del acoso en el trabajo, el colegio y el entorno familiar

Los sindromes de estrés
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Psiconeuroendocrinologia

Las claves del mobbing

Autogenics 3.0. La nueva via al Mindfulness y la
meditacién (con ediciones en inglés, alemdn, italia-
no y francés).

Debo dedicar unas brevisimas palabras relativas a su discurso.
Breve, claro por si mismo, perfecta y preciosamente elaborado,
que no precisa de comentarios por la claridad de la exposicién

y la belleza de su elaboracién lingiiistica: “AUTOGENESIS: de

técnica antiestrés a Arte de Vivir”

Aunque no me atreva a escudrifiar en su contenido si debo
hacer alguna consideracién al hilo de su brillante disertacién.
En estos tiempos se hace preciso, de alguna manera, el recur-
so a Google y el paso por GPT, que, bajo la voz Autogénesis,
conduce directa y primariamente a la obra de nuestro nuevo
académico, y lo hace con reiteracidon, Autogenics 3.0; es de-
cir, conduce directamente al libro Autogenics 3: la nueva via
al Mindfulness y la Meditacion, “libro que se concentra en el
aspecto técnico de la meditacién y se mantiene al margen de
consideraciones morales o filos6ficas, no porque no sean rele-
vantes sino porque Autogenics nacié y se desarroll6 a partir de
la investigacién cientifica y la préctica terapéutica, no desde in-
tereses filos6ficos o religiosos”. Asimismo, ofrece una coleccién
de videos del nuevo académico en la que explica el origen, de-
sarrollo y marco histérico: Autogenics 1.0 y posterior 2.0- en el
que sitta su original concepcién. Lo expone con lenguaje claro,
preciso y de fdcil inteleccién. Merece la pena que completemos
lo oido sobre tan interesante tema en este acto con el acceso a
esas intervenciones suyas.

Nos ofrece sistemas de meditacién fruto del descubrimiento
de efectos de técnicas del budismo y método de entrenamiento

122



DISCURSO DE CONTESTACION

autdgeno, integracién ésta que le condujo al 3.0, donde Luis
de Rivera presenta los dltimos avances en Meditacién Somato-
sensorial. El nuevo Autogenics 3.0 mejora en gran medida la
facilidad y eficacia del Autogenic Training original y es la forma
mis eficiente para la iluminacién personal y la salud psicoso-
matica. En sintesis, ofrece técnicas de autoregulacién y desarro-
llo personal.

La obra se encuentra es cinco idiomas: castellano, inglés, fran-
cés, italiano y aleman.

Finalmente, querido Luis, esperamos mucho de ti en esta Real
Academia, pero, sobre todo, te deseamos una estancia feliz en-
tre nosotros y te manifestamos el deseo de que nos ayudes a
hacer mds felices y sabios a los nuestros que son todos.

En resumen, esta querida Real Corporacién se honra hoy en
recibir solemnemente al Dr. Gonzdlez de Rivera como Acadé-
mico Numerario en reconocimiento de su labor docente, in-
vestigadora y divulgadora con la esperanza de que esta relacién
que ahora se inicia sea fructifera para ambas partes durante mu-
chos anos.
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“Dear Luis, very good. To your approach: | am 100 % with you...

| think your point de vue is broader than the sight of I. H. Schultz and without any
question also looking to Luthe...

| admire your knowledge and how you are working with it and | am very satisfied
with our friendship.

A great “Umarmung” und best wishes as ever Heinrich”

Prof. Heinrich Wallndéfer, discipulo directo de I.H. Schultz y Fundador
de la Sociedad Austriaca de Psicoterapia (GATAP)

José Luis Gonzalez de Rivera y Revuelta

Coleccion Real Academia Europea de Doctores
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