Ernestina Jiménez Olivares® *

escribo la expe-

riencia vivida du-

rante los altimos
tres anos en un Centro de
Salud de la Secretaria de
Salud, situado en una zona
marginada de la Ciudad de
México, en la consulta de
salud mental, a la que acu-
den las mujeres del barrio
con sus pequenos hijos vy
algunos adultos hombres.

Las mujeres casl nunca
asisten a la consulta en
busca de ayuda para ellas,
sino para sus hijos, que
presentan algan problema
de aprendizaje —reprue-
ban ano tras ano, no logran
aprender a leer ni a escri-
bir—, o porque tienen
algin problema de con-
ducta.

Asi. sin proponérnoslo,
entramos en contacto con
los problemas de las muje-
res, ya que para hacer la
historia clinica del nifo, te-
nemos que enterarnos de
la historia familiar. Para
ello, necesitamos informa-
cion sobre el embarazo vy
el parto. Asi, nos entera-
mos de que el nino en
cuestion es producto del
50 dei 99. o del 12° emba-
razo, este dato nos da una
idea precisa sobre la
madre: es una mujer que
ha pasado su juventud em-
barazada y pariendo hijos,
no necesariamente por su
propia decision. Le pregun-
tamos: jPor qué no se
controla, o por qué no se
control6? 'Y momentane-

a salud mental de las de abajo.”

Una experiencia psiquidatrica con mujeres

marginadas urbanas .

amente se nos olvida que
estamos haciendo la histo-
ria clinica de un nifo y se
nos plantea el imperativo
de ayudar a la mujer.

A nuestra pregunta, ge-
neralmente escuchamos
dos respuestas. Una, la
mas frecuente: “Mi marido
no lo permite” Y, a fuerza
de largos anos de experien-
cia, sabemos el por qué:
entre los hombres de clase
socio cultural muy baja, el
tener a la mujer embaraza-
da, es signo —ante sus
amigos— de su potencia
sexual. Hay otra respuesta:
“Ya me operé”. Esta cI-
rugia para esterilizarse la
hacen frecuentemente sin
que el marido se entere,
por razones obvias. Y no es
que al senor le gusten
mucho los nifos, ni menos
aun que los ame como
padre, ya dijimos la razon.

Continuamos la historia
clinica del nifo y en-
contramos otro inciso que,
otra vez, nos lleva a la mu-
jer: el capitulo sobre el
ambiente y la dindmica fa-
miliar sobre la cual se pre-
gunta para indagar en queé
medida el tal ambiente
esta perjudicando al nifo
y/o condicionando  sus
problemas de conducta, y
otra vez aqui la informa-
cion nos lleva a la mujer,
pues casi siempre el padre
del nino es alcohdlico,
agresivo, maldiciente vy
golpeador, es decir, muy
macho, con todas las agra-

vantes que esto conlleva.
Pero esto, con ser mucho,
no es todo, pues el hogar
no e<ta formado solo por
ambos conyuges y los hijos

(esto es solo en aparien-

cia): viven en un cuarto
construido dentro del mis-
mo terreno de los padres
del marido, casi siempre, y
en algunos casos, de los
padres de la mujer. Ya dije
al principio que se trata de
una zona marginada, agre-
garé ahora que fue invadi-
da por ““paracaidistas’” que
se posesionaron de los
terrenos hace mas de vein-
te anos, en una zZona que
carecia de todo servicio
municipal.  Actualmente,
los hijos de los invasores,
va adultos, han ‘ormado
su hogar en la casa paterna
fincando un cuarto en el

% 5 :
W iy :

mismo terreno; asi que, a
mayor numero de hijos,
mayor numero de cuartos,
cada uno habitado por una
familia respectiva. La mu-
jer que estudiamos, por
consiguiente, tiene que to-
lerar, amén de la conducta
agresiva del marido, todo
el entorno de la familia
politica, en cuyo centro
esta la suegra, quien apoya
en todo la conducta
machista del hijo, pero
aqui no finaliza el proble-
ma: los hijos varones cuan-
do crecen, imitan cabal-
mente la conducta del
padre.
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Ponencia presentada en el 1V

Simposio “Mujer y sociedad en
Amcerica”, Mexicali, Baja Califor-
nia. 17,18 v 19 de abril de 1985.

“* Psiquiatra, Profesora de Histo-
ria de la Medicina, UNAM.

21



~ Ese es el entorno fami-
liar y es asi que nos entera-
mos de los problemas que
enfrentan, de la angustia
cronica que ello les oca-
siona y las citamos para
una consulta individual.
Otras mujeres, las me-
nos, acuden espontane-
amente cuando ya no
pueden mas y asisten a su
consulta con frecuencia o
esporadicamente. Todas
con un comin denomina-
dor en su patologia: depre-
sién y angustia, todas con
otro comin denominador
como causa: una vida de
infierno, otro mas que las
paraliza: la resignacion
atdvica, la seguridad de
que nada puede hacerse, o

lo que es peor, que nada

debe hacerse para cambiar
la situacion, porque asi ha
sido siempre, “asi le fue a
mi madre, y a mi abuela y
a todas las mujeres de mi
casa..” Finalmente otro
factor adn mas dramatico:
la carencia total de amor
de su pareja. Una de
nuestras pacientes descri-
be esto muy bien cuando
afirmd “;Ternura?, yo no
sé lo que eso significa”. Y
esa paciente ha tenido do-
ce embarazos!

En muchos casos el ma-
rido no existe, simplemen-
te desaparece un dia y no
~se vuelve a ocupar
economicamente de la fa-
milia; en este caso, las mu-
jeres trabajan de lavande-
ras, de sirvientas o de ven-
dadoras ambulantes, y su
vida es, en el renglon
econémico, de una dificul-
tad extrema.

El desconocimiento de
sus derechos es total, su-
ponen que no tienen nin-
guno, y se asombran cuan-
do se les hace saber que
los tiene todos, igual que
los hombres. Esto les pare-
ce inconcebible.

Quiero relatarles algu-
nos C€asos muy sucinta-
mente, tomados al azar:

Caso 1. Se trata de una
mujer de 49 anos que acu
de en plena crisis de depre-
sion agitada llorando con-
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~vulsivamente. Hay que es-

perar a que se calme, tran-
quilizarla. Grita: “Ya no
puedo mds, son 35 anos de
infierno. nunca ha sabido
lo que es amor, nunca lo

que es ser feliz... “Esta mu-

jer fue raptada y violada a

los 14 afos por un tipo

veinte afos mayor que
ella, y obligada a casarse
con él, por considerar la
familia “que ya estaba
deshonrada’’.. Durante
veinticinco anos ha sopor-
tado la vida en comun con
un hombre al que no

quiere y que fue su viola-

dor y que la ha embaraza-
do catorce veces, ademas
de haberla tratado en for-
ma despotica y cruel. “Yo
no sé —dijo— lo que se
siente que la quiera a una
un hombre””.

Caso 2. Asiste con un hi-
jo de nueve anos que es al-

cohodlico. Se le cita a solas

porque se detecta un esta-
do depresivo.

Relata que desde los
siete afos trabajé de sir-

vienta por la comida, pues

la madre murié y el padre
se desresponsabilizé de
ella. A los quince afos se
hizo de un novio. Después
de salir una cuantas veces
con él, le di6 algo en un
refresco que la mared, no
supo que ocurrio y volvio

a sus cabales en un hote. y

estaba violada. Se caso
con el violador y ha tenido

diez hijos. El marido es-

cruel alcohdlico, indiferen-
te. Cuando el nifo objeto
de la consulta tenia siete
anos, se lo llevé sin avi-
sarle a la madre, a un
rancho para que acom-
pafara a su padre, es decir
al abuelo del nifo que era
alcohodlico. Ahi permane-
ci6 el hijo dos afos en don-
de se aficioné al alcohol
porque el abuelo le daba.
Cuando 'la madre lo res-
cato ya era alcoholico. Al
preguntarle a la madre por
qué no usé ningin método
de control natal, dice:
*4Cual? si yo era una igno-
rante, lo GUnico que hacia
era correr, tratar de evi-
tarlo, pero me correteaba
por el cuarto, me arrinco-
naba y me agarraba como
un pinche perro”. Es decir,
la violaba reiteradamente.

Caso 3. Mujer de 36 anos
que acude sola en estado
de depresion: marido al-
coholico y agresivo. Tiene
solo dos hijos, una hija de
doce y un hijo de nueve.

;Por qué s6lo dos? —pre-

gunto—. Porque el marido

no se ocupa sexualmente

de ella hace afios. Tampo-
co le da dinero. Llega muy
noche alcoholizado, la in-
sulta, le pega y la corre
porque ‘“‘él departamento
es suyo”. Ella indaga y se
entera de que él tiene otra
mujer, de donde concluye
que lo que él quiere es que
ella se vaya para traer a la
amante a vivir a su depar-

| tamento.

Ella soporta y no se va,
entonces él amenaza con
violar a la hija. Hasta que
una noche llega él mas al-
coholizadc que de cos-
tumbre, la amenaza de
muerte saca un cuchillo y
la empuja a la cocina, “pa-
ra no manchar de sangre la
alfombra’” y la ataca. Los
hijos aterrorizados gritan,
acuden los vecinos, la sal-
van, y ella se refugia en la
casa de uno de ellos.

Caso 4. Acude por
problemas de uno de los
hijos. Al indagar sobre el
ambiente familiar relata
que el marido es alcoholi-
CO y muy agresivo. Le pega
mucho, pero “como es po-
licia, sabe en donde pegar
sin que se note’”’. En una
ocasion, tratdé de levantar
un acta en una Delegacion
de Policia, pero como no
tenia senas de golpes, no
le hicieron caso. Tiene seis
hijos y solo veintisiete
anos.

Esto es solo wuna
muestra, hay cientos de ca-
sOs semejantes.

}Quée se hace? Seria facil
limitarse al tratamiento
meédico psiquidtrico far-
macologico exclusivamen-
te para sacarlas de su esta-
de depresivo créonico, vy
ésto de hecho lo hacemos.
Pero se plantea la pregun-
ta: ;Es suficiente? Indu-

dablemente que no, pues
salidas de su depresion

con los farmacos especifi-
cos la situacion que la con-
diciono sigue igual, por lo
que, en una segunda etapa
de tratamiento se les moti-
va a modificar su si-
tuacion. Se quedan atoni-
tas cuando se les afirma
que todo eso les ocurre
porque ellas lo permiten.
Se les hace una psicotera-
pia muy poco ortodoxa en
la que se les da informa-
cion sobre instituciones a
las que pueden acudir en
busca de orientacion legal,
se ha invitado a una abo-
gada para que les deé

‘charlas sobre sus derechos

y sobre causales de divor-



clo etc. ,

;Resultados? En algunos
casos satisfactorios. Vea-
mos los mismos cuatro ca-
SOS:

Caso 1. Esta mujer ator-
mentada durante 35 afos,
se atrevio por primera vez
a salir sin pedirle permiso
al marido y a decir no,
cuando lo creyo pertinen-
te. Estaba asombrada vy
decia: “No pasé nada doc-
~tora”, pues creia que él la
dejaria medio muerta si lo
hacfa., .-

Caso 2. lLa mujer, a
nuestra sugerencia, acudié
a la Procuraduria de Pro-
teccion al Menor en donde
recibio apoyo y asesora-
miento. Ahora es ella la
que amenaza al marido y
el camina como seda. |

Caso 3. También acude
a la misma Procuraduria y
los Juzgados de lo Fami-
liar. Recibe apoyo, vuelve
a su departamento y es él

el que tiene que salir. Le

dan asesoria legal y esta
tramitando su divorcio.

Caso 4. Abandono6 al
marido policia y se puso a
trabajar y sostiene a los hi-
jos con apoyo de su fami-
lia y vive tranquila su vida
de mujer joven. Ahora el
marido se torn6 suplicante
para que vuelva. Ella se
mantiene firme.

Conclusiones: ;Masoquis-

-mo? Es muy facil decirlo,
pues esta conducta pasiva
ante el maltrato masculino
tiene raices muy viejas que
nos tlevan al principio de
la historia y deben ser estu-

diadas multifactorialmen-
te. Nosotros, simples psi-,

quiatras de un Centro de

Salud en una zona margi-
nada, tratamos de hacer
nuestra parte, y considera-
mos que deberia haber
una institucion a nivel ofi-
cial que se ocupara de pro-
teger a la mujer maltrata-
da, lo que proponemos en
esta ocasion, y ante esta

'audiencia@ |
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