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1. INTRODUCCION
1.1. PRESENTACION DE LA INVESTIGACION

La presente investigacién tiene su origen en la lectura de la obra mas difundida
de Viktor Emil Frank! (1988c), El hombre en busca de sentido. Ello constituy6 una

fuerte motivacién para conocer con mayor profundidad el pensamiento de este autor.

Desde este conocimiento se empezd a desvelar el valor que la aproximacion
logoterapéutica entrafia para ia psicologia y las ciencias de la educacién en Espaiia, en
concordancia con la contribucién que, a nivel internacional, realiza a los dmbitos de la

psicoterapia, 1a orientacién y la practica educativa en general.

La bibliografia especializada describe la logoterapia como la "tercera escuela de
psicoterapia de Viena", que aparece después del psicoanalisis de Freud y la psicologia

individual de Adler, trabajando por la "rehumanizacién de la psicologia”.

La logoterapia parte de una concepci6én antropolégica que considera al hombre
como un ser que busca sentido y lucha por conseguirlo desde lo méas hondo de su
naturaleza. No le es suficiente en su vida la satisfaccion bio-psicolégica y social, sino
que alberga dentro de si la voluntad de realizar en su vida algo cargado de sentido. Esta
es la principal motivacién humana: }a veluntad de sentido. Esta concepcion constituye

uno de los pilares bisicos de la construccidn teérica de la logoterapia.

En la bisqueda de sentido tiene un papel muy importante la sensibilidad
personal respecto a los valores, la cual se ordena al descubrimiento de valores objetivos
que nos presenta el mundo, posibilitando una existencia para algo o para alguien. En

concreto, la percepcién del sentido y los valores es realizada por la conciencia.
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Ademas, el hombre puede orientarse hacia unos valores porque tiene libertad
para decidirse a realizarlos. Este es el segundo postulado basico de la logoterapia: la
libertad de la voluntad.

Cuando al ser humano le falta la orientacién hacia el sentido y los valores, el
individuo, replegado sobre si mismo, cae en la frustracion de la voluntad de sentido
("frustracién existencial"), apareciendo el "vacio existencial". Este, sin ser patdégeno
en si mismo, constituye el "caldo de cultivo" apropiado para que, en caso de
prolongarse y en combinacién con una afeccién somatopsiquica del organismo de una

persona, dé lugar a la aparicién de un tipo especifico de neurosis (neurosis nodgena).

Nos encontramos en una época en que prolifera el vacio existencial. Esto se
pone de manifiesto en distintos campos de las ciencias del hombre. Asi, estudios
sociolégicos y médicos hablan de que la gran enfermedad de nuestro tiempo es la
carencia de objetivos, de que, a pesar de nuestro bienestar y garantia social, existe una
gran incidencia (incluidos nifios y jovenes) de enfermedades psiquicas, de suicidios

absurdos, drogodependencia, etc.

Frente a este contexto, la logoterapia se presenta como una forma de
psicoterapia y orientacidn, especialmente indicada para que las personas descubran tanto
sus limitaciones como sus potencialidades y orienten su vida hacia objetivos y sentidos

de caricter personal que se le desvelan desde el mundo objetivo.

Al mismo tiempo, afronta desde los mismos planteamientos los problemas
existenciales del sufrimiento, la culpa y la muerte y aporta la confianza radical de que
la vida tiene sentido en cualquier circunstancia en que se encuentra la persona, por
dificil y extrema que sea. Este postulado constituye el tercer pilar basico de la

logoterapia: el sentido de la vida.

La antropologia logoterapéutica permite el trabajo en psicologia y educacién

desde una concepcion integral del ser humano, frente a los reduccionismos (biologismo,
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psicologismo o sociologismo) que interpretan cualquier fendmeno esencialmente
humano tan sélo a la luz de una dimensi6n del hombre (biolégica, psicolégica o social),
olvidando la dimensién especificamente humana, la espiritual (entendiendo ésta como

esfera constitutiva del hombre, al margen de una concepcion teista o atea).

Tales presupuestos revierten en una construccion tedrica sobre las enfermedades
del hombre, mas especificamente, sobre las neurosis, y dan lugar a un conjunto de
técnicas de intervencion cuya diferencia esencial con otros tratamientos radica en
dirigirse a hacer consciente a la persona de que posee unos recursos interiores (que no

comparte con ninguin otro ser) a los que puede recurrir para conservar o restaurar su

salud menta},

La visién antropolégica y del mundo de Frankl, su teorfa de las neurosis y la
terapia, propiamente dicha, se desarrollan ampliamente en la primera parte de la
presente investigacion. Este desarrolio parte de la presentacién de la vida de Frankl (a
la que esté estrecha e inevitablemente vinculado el origen de la logoterapia) y posibilita
una mejor comprensiéon de la importante contribucion que la labor logoterapéutica
supone para los ambitos de la psicologia y la educacién (aspectos con los que

finalizamos la parte I).

Este primer bloque de contenidos tedricos tiene como objetivo sistematizar, de
forma compendiada, los principales elementos del sistema logoterapéutico, de forma
que una visién de conjunto {aportada por un profundo estudio bibliogrifico) favorezca
la comprensién y difusion, en Espaiia, de este 4mbito de conocimiento, y posibilite la
realizacién de investigaciones empiricas desde una adecuado conocimiento de los
presupuestos de esta concepcién. Asimismo, es una labor necesaria para integrar de
forma ordenada el pensamiento de Frankl (que por su estilo literario no suele ser

sistemadtico y los mismos temas son tratados con matices diferentes en diversas obras).

En resumen, tras presentar la figura de Viktor Emil Frankl (en la segunda parte

de esta introduccion) el primer blogue de contenidos de la presente investigacion recoge
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los fundamentos, principios y aplicacién de la logoterapia. Concretamente, el
capitulo segundo aporta una definiciéon de logoterapia tras considerar algunas
precisiones terminolégicas. El tercer capitulo estructura los elementos del sistema
logoterapéutico, es decir, su vision antropoldgica y del mundo, su teoria de la neurosis
y la terapia. Por iltimo, el capitulo cuarto expone las principales aportaciones a la

psicoterapia y la educacion.

Por otra parte, para posibilitar la aplicacién de la orientacién logoterapéutica al
ambito de la psicologia y las ciencias de la educacién espaiiolas, es necesario aportar
experiencias que impliquen una validacién empirica de esta aproximacion. A ello se
dirige la segunda parte de esta investigacion, presentando una experiencia de
evaluacién del logro interior de sentido. Asi, en el capitulo quinto, aportamos tanto
la baremacion para Espana de dos tests logoterapéuticos y su comparacién, como una
experiencia concreta de evaluacion del logro interior de sentido en una muestra que,
presumiblemente (desde la teoria logoterapéutica y unas investigaciones previas), se
encuentra, como grupo, en una situacién de vacio existencial: personas implicadas en

problemas de drogadiccién.

Esperamos, asimismo, contribuir con este trabajo al desarrollo logoterapéutico
internacional al aportar nuevos datos sobre los instrumentos de medida baremados y

sobre la relacién vacio existencial-drogadiccion.

Por dltimo, recogemos las conclusiones de la investigacion en el bloque III, para
terminar, en la parte IV con la presentacién de la bibliografia, distinguiendo las
referencias introducidas en el texto, para facilitar su consulta en la lectura, de una
recopilacién mas general sobre bibliografia logoterapéutica (en castellano, inglés,
italiano y algunas referencias alemanas). Para esta presentacion hemos seguido las
normas de la American Psychological Association (1983), si bien, en algunas
referencias de la recopilacion general no ha sido posible presentarlas completas por la

imposibilidad de acceder a la fuente.
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1.2, LA FIGURA DE VIKTOR EMIL FRANKL

La logoterapia se presenta bajo el doble aspecto de ser un método
psicoterapéutico y una concepcion general del hombre. Es ésta la que hace que la
aproximacién logoterapéutica pueda ser correctamente comprendida y vilidamente
aplicada, en el vasto 4mbito del sufrimiento humano.

Es de resaltar, que tal antropologia tiene una relacién directa con las vivencias

y sufrimientos que Frankl experimenta en los campos de concentracién nazis. -

Mis aln, podemos encontrar una continuidad entre su obra, su pensamiento, tal
como se ha desarrollado a lo largo de los afios y los acontecimientos de toda su vida.
Por ello, no se puede_ conocer plenamente la génesis y la esencia de la logoterapia sin
recoger, primeramente, los principales datos de la biografia de este autor. En palabras
de Fizzotti (1977):

"Conocer la logoterapia nos obliga necesariamente a encontrarnos con su
fundador, que es el primero que ha experimentado en su carne el tormento y la
angustia de una vida privada de sentido, reuniendo los episodios que componen

esta vida fascinante y misteriosa" (p. 16).

Viktor E. Frankl naci6 en Viena el 26 de marzo de 1905. Es hijo de padres

judios, educdndose en estrecha relacion con los ambientes culturales vieneses.

En los afios de su primera formacién ya comenzé a mostrar preocupacién por
los problemas existenciales del hombre (el problema de la muerte, el sentido de la
vida...), asi como a interesarse por las ciencias de la naturaleza, dejando que la
interaccién de ambos ambitos (filosofia y ciencias), al interpelarse mutuamente,

configuraran su pensamiento.
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de éste respecto de Freud. Frankl consideraba que las tesis de la psicologia individual
concedian mas atencion a los problemas existenciales, mientras que Freud desvalorizaba
de tal forma la bisqueda de un sentido de la vida, que el mero hecho de interrogarse

por ello jo consideraba signo de enfermedad.

Es decir, la estaticidad de la concepcidn psicoanalitica reducia al hombre a un
esquema antropoldgico tan simple que le apartaba de todos los elementos de decision
y de empefic personal, mientras que la psicologia individual, aparentemente, ofrecia
elementos de mayor comprension del hombre en su totalidad, en comparacién con el

psicoandlisis de Freud.

La preocupaciéon de Frankl por el problema del sentido de la vida tenia,
también, un correlato sociologico: las cronicas austriacas y europeas registraban un
aumento del suicidio juvenil y del mimero de jévenes que se fugaban de casa, sobre
todo en los periodos de vacaciones. Se podria considerar que la falta de sentido de la

vida se estaba convirtiendo en una neurosis colectiva.

Las aportaciones de Frankl a la psicologia individual fueron muy bien aceptadas,
en un primer momento, como lo demuestra que Adler patrocinara una publicacion suya
o que la revista de la Seccién Vienesa de Psicologia Individual publicara otra
contribucién o que se le encargara una ponencia en el Congreso Internacional de

Psicologia Individual de 1926, etc.
Sin embargo, las disputas dentro del grupo adleriano no tardaron en surgir.
Frankl, en el congreso citado, mantuvo la tesis de que la neurosis, ademds de
ocultar un complejo psiquico no resuelto, podia ser también la forma de expresar una

insuficiencia motivacional.

Adler consideré que ello no estaba en consonancia con sus ideas, por lo que

excluyé la ponencia de la publicacion de las actas.
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Por otra parte, Frankl habia iniciado una relacion de amistad y colaboracién con
Allers y Schwars, miembros de la asociacion adleriana que manifestaban las primeras
disensiones con Adler, pues tenian un enfoque m4s humanista y espiritualista. Esta linea
sintonizaba mds con las tesis de Frankl de que la praxis psicoterapéutica debia poner
su centro de atencién en la problemadtica del sentido de la vida y, por tanto, habian de
aclararse las fronteras entre filosofia y psicoterapia. Le resultaba evidente, ademads, que

el verdadero peligro de ésta lo constituia el psicologismo de que estaba empapada.

Schwars le animaba a que sistematizara sus ideas, por lo que Frankl las recoge
en un ensayo que abarca cuatro puntos fundamentales (ver Fizzotti, 1977 y Bazzi y
Fizzotti, 1989):

- Una critica filoséfica de la teoria psiquiatrica de Freud (el psicoanalisis atiende
a las pulsiones del hombre, olvidando la totalidad corporal, psiquica y espiritual de la

persona).

- La actitud del terapeuta ante un determinado sistema filoséfico: debe responder

con argumentos filoséficos a las cuestiones de esta indole que le planteen sus pacientes.

- Existe una relacion entre el tratamiento psicoterapéutico y los valores. La
entrevista clinica no debe desatender este tema. No se trata de influir en la concepcién
filosé6fica de los pacientes sino de que ellos establezcan su propia jerarquia de valotres

para construir sobre ella su existencia futura.

- La necesidad de una educacién en la responsabilidad. El paciente ha de ser

invitado a recurrir a todas sus posibilidades de libertad y de responsabilidad.

Estos puntos no hacian sino recalcar la postura que defendid en el congreso de
1926.
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La prevencion de Adler hacia Allers, Schwarz y Frank!l fue creciendo. Estas

disensiones llegaron a originar su expulsion de la asociacién adleriana.

Como consecuencia de esta expulsion se suspendid la publicacién del ensayo y,
posteriormente, la revista "Der Mensch im Alltag" ("El hombre en la vida diaria") que
Franki habia fundado con el apoyo econémico e ideoldgico de la asociacién adleriana

tuve que cesar.

En esta revista, Frankl habiz intentado divulgar las tesis de la psicologia
individual junto con sus propias innovaciones psicoterapéuticas. También propuso la
creacion de centros de consulta gratuita para jovenes necesitados de ayuda psicolégica

y moral.

Esta tltima propuesta despert6 tal interés que intervinieron las autoridades, la
prensa la apoyé y las direcciones de los colegios colaboraron. Asi, Frankl y algunos
colaboradores lograron poner en marcha, primero en Viena y después en otras ciudades

austriacas, los primeros centros de asistencia. .

Con ello, el trabajo, principalmente tedrico, de Frankl se vio sometido a una
fuerte comprobacién prictica. La demanda de asistencia era amplia y las

sintomatologias a tratar coincidian con las previstas.

Los resultados de la experiencia fueron satisfactorios: las huidas de casa y los
intentos de suicidio de los jévenes disminuyeron sensiblemente. Por ejemplo, en Viena,
en 1930, después de un sdlo afio de actividad, no se registrdé ningin suicidio. Dato que

se mantiene durante varios afos (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989).

La iniciativa suscité también el interés de paises vecinos y Frankl fue invitado
a hablar y aconsejar sobre la apertura de centros de este tipo en Suiza, Hungria y
Checoslovaquia. Es decir, esta actividad le permitid, igualmente, conocer a diversas

personalidades -incluso en el extranjero- que se interesaban por la psicoterapia. Un
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ejemplo sobresaliente es el Dr. O, Pétzl, quien posteriormente -mientras Frankl todavia
proseguia sus estudios para conseguir la especializacién en neurologia tras haberse
graduado en 1930- le invitd a trabajar en la Clinica neuroldgica de la Universidad de

Viena,

En el trabajo que desarrollé en esta institucién daba mucha importancia a la
escucha del paciente y fue descubriendo las técnicas mas caracteristicas de la

logoterapia: la intencién paraddjica y la derreflexién (que posteriormente veremos).

Otra experiencia significativa para completar su aprendizaje, la constituyen los
cuatro afios de comprobaciones de sus teorias en el Hospital Psiquidtrico de Viena al

que fue llamado para trabajar en el pabellén de los afectados por "mania suicida”.

En 1936 termina su especializacion en neurologia y psiquiatria contando ya con

una gran experiencia.

Como puede verse, Frankl es una figura que logra avanzar conjuntamente, en
los campos tedrico y practico. Ya en 1929 habia puesto a punto, tras leer repetidamente
a Scheler, un marco de referencia sobre qué valores harian posible que los pacientes
hallaran una razén para vivir en cualquier situacion en que se encontrasen. Era el
primer esbozo de "logoteoria”: la persona siempre tiene en si misma la posibilidad de
dar un significado a su vida y el psicoterapeuta ha de sostenerla en la bisqueda y

realizacion de dicho significado.

Su actividad clinica va consolidando, entre otras, esta elaboracién. Sin embargo,
la prueba mds importante que, tanto su teoria como su practica, hubieron de afrontar
fue lo que €l mismo denomina el "experimentum crucis”, refiriéndose a su estancia en

los campos de concentracién durante la Segunda Guerra Mundial (Frankl, 1987a).

Aqui tuvo que aplicar en si mismo y, en muchas ocasiones, a sus compaiieros,

su formacién filosofica y psicoldgica, toda su riqueza cultural y ética. Con ello, valida,
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de forma dramdtica, su tesis principal: el hombre para vivir tiene, sobre todo,
necesidad de sentido. Con éste, puede superar cualquier situacion, conservando siempre

su libertad y responsabilidad dltimas.

Esta misma conviccidn explica que, en el periodo de posguerra, se opusiera
pablicamente al esquematismo de la culpa colectiva de los alemanes en la contienda.
Frankl sostenia que algunos kapos (judios gue colaboraban en los campos con los
alemanes) habian sido peores que algunos SS y que entre los alemanes cada uno era

distinto en su conducta moral.

Es en esta época de posguerra, cuando se considera que empieza el perfodo de
madurez de la obra de Frankl. Desempeila relevantes cargos dentro del mundo
psiquidtrico (jefe del Departamento de Neurologia del Policlinico de Viena, catedratico
de Neurologia y Psiquiatria en el Ateneo vienés); la publicacién de libros, articulos,
ensayos y recensiones se hace muy intensa, asi como su actividad de conferenciante,

asistiendo a congresos, confrontaciones y debates por todo el mundo.

Ya en 1947 recibié el encargo de la direccion del Policlinico de Viena de
realizar un curso de actualizacién para los médicos jOovenes. Las lecciones fueron
recogidas en la obra La psicoterapia en la practica donde sugiere a todos los médicos
que se aproximen mads a los problemas existenciales de sus pacientes, ya que también

comprometen su salud.

Un afio después publicé El Dios inconsciente, trabajo con el que obtuvo la
licenciatura en filosofia, sosteniendo que en el hombre no existe solamente un

inconsciente instintivo, sino también un inconsciente espiritual.

En 1949 con El hombre incondicionado criticé el fisiologismo de las ciencias
médicas, al igual que en 1950, con ’Homo patiens’, extenderia su critica al

psicologismo y sociologismo, intentando promover entre los médicos una interpretacién
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humanista del sufrimiento, ante el cual el enfermo -con ayuda del médico- ha de lograr

una actitud digna y motivada.

Su actividad terapéutica la puso al servicio de todo el piblico. Entre 1951 y
1955 fue invitado a pronunciar numerosas conferencias por radio, con el fin de difundir
principios de psicoterapia e higiene mental. Todo ello fue objeto de sencillas publi-

caciones.

Tales conferencias registraron un notable indice de audiencia y acabaron
convirtiéndose en una especie de terapia colectiva sobre el significado del trabajo, del

amor, de {a enfermedad, del sacrificio e, incluso, de Ia muerte.

Ello era respuesta al concepto que encerraba el término de "vacio existencial”
con el que se referia a aquello que se estaba convirtiendo en el mal del siglo: la

progresiva pérdida de valores y de los significados de la vida.

Con la base de toda esta experiencia clinica y de investigacién, puede repensér,
desde el punto de vista profesional, todo el fenémeno neurético y en 1956 publica su
obra mas sistematica: Teoria y terapia de las neurosis. Aqui documenta que no existen
inicamente neurosis somatégenas y psicégenas, sino también nodgenas, relacionadas
con la dimensién noética del hombre. Surgen por conflictos éticos, existenciales o

religiosos no resueltos a tiempo.
Mientras tanto, su reconocimiento internacional ha ido en aumento.

Sus. obras (27 libros) se han traducido a 21 idiomas, incluidos el japonés
(edicién en 7 volimenes de su obra completa), el chino y el coreano. Su obra bésica
El hombre en busca de sentido, ha tenido a nivel mundial 149 ediciones. Ha sido
invitado por 175 universidades a impartir conferencias y cursos de perfeccionamiento
y ha ocupado, asimismo, diversas cdtedras en las universidades de Harvard, Stanford,

Dallas y Pittsburgh. Se le han concedido diferentes menciones y honores (miembro
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honorario de *The Religion in Education Foundations’, reconocimiento a su valor y a
su contribucién a la psiquiatria y psicoterapia del ’Indianapolis Pastor Counseling

Center’, en 1986 recibi6 el duodécimo titulo doctor *Honoris Causa’, etc.).

Actualmente es catedritico de neurologia y psiquiatria en la Universidad de
Viena, asi como profesor de logoterapia en la Universidad Internacional de San Diego
(California) y presidente de la Sociedad Médica de Psicoterapia de Austria. Mantiene
su preocupacién por el fendémeno humano, reconsiderando el vacio existencial en todas
sus variantes contemporineas: aumentc del suicidio, huida por la droga, aumento de

la agresividad, consumismo y cosificacion del hombre.

Para acercarnos mas a la semblanza de este autor y realzar la continuidad que
hay entre su teorfa y terapia y su vida, ofrecemos en el Anexo 1 una seleccion de citas

bibliogréficas sobre escenas de su vida.



I. FUNDAMENTOS, PRINCIPIOS
Y APLICACION DE LA LOGOTERAPIA.



2. DEFINICION DE LOGOTERAPIA
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2. DEFINICION DE LOGOTERAPIA

2.1. DELIMITACION TERMINOLOGICA

2.1.1. Logoterapia y logos

Podemos acercarnos a la definicidn de la logoterapia dirigiéndonos al significado
del vocablo griego logos (A6yog) en su acepcién de "razém intima de una cosa,
fundamento, motivo” (Bailly, 1963). Asi, en la logoterapia, logos es equivalente a

sentido.:

No hace referencia a la l6gica, no se traduce como "discurso”. Frente a lo que
se podria pensar de que la logoterapia consiste en acercarse al paciente "con la 16gica”,
con argumentos puramente tedricos, para disuadirfo de su posicidn, la logoterapia no
es persuasion, Logos tiene un significado distinto, mas profundo, que sitia la tarea de
la logoterapia en ampiiar €l campo visual del paciente para que descubra la gama de
significados y de valores que estd llamado a realizar. El logos es el mundo espiritnal
objetivo del sentido y los valores (Franki, 1988a, pg. 86), un mundo ordenado, un
cosmos, el cual viene a ser el correlato de la existencia personal, en cuanto espiritual
subjetivo (Frankl, 1986a, pg. 164). Es decir, el hombre en su existencia {espiritualidad
subjetiva), es decision y libertad, pero, al mismo tiempo, es responsable de cumplir y

realizar el sentido y Jos valores (mundo espiritual objetivo).

Por tanto, podemos decir que la logoterapia es una psicoterapia centrada en el
sentido. En palabras de Lukas (1983a):

"la logoterapia se entiende como una psicoterapia centrada en el sentido
y, como tal, quiere prestar una ayuda en su lucha por el sentido, quizis

la mas humana de todas las aspiraciones humanas” (pg. 10).
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Asimismo, el logoterapeuta Dr. Uwe Bodschemeyer (1986) explica que la
logoterapia, ante todo, considera importante "la respuesta a la pregunta sobre el sentido

de la vida dé un ser humano" (Hamburger Abendblat, 11 de Enero de 1986).

Esta referencia central al sentido de la vida es una constante de toda la obra de
Frankl. Més adelante veremos cOémo ocupa un lugar preeminente, tanto en la

concepcion tedrica, como en la praxis logoterapéutica.

Por otro lado, logos, en el término "logoterapia", también significa “lo

espiritual”, la dimensién en que esta teoria aborda al hombre.

Frankl define la logoterapia como una terapia que apela al espiritu. En sus
propias palabras, "no sdlo no ignora lo espiritual, sino que incluso parte de ello, o sea
una psicoterapia "desde lo espiritual” (...), aunque no en su concepto religioso”
(Frankl, 1955, pg. 155).

Su concepto de hombre pasa de lo automatico a lo existencial: "lleva el acento
en la libertad, responsabilidad, ética, en los valores buscados por el espiritu como
instancia suprema que da sentido al obrar humano, y cumpliendo un orden trascendental
actia sus mejores virtualidades y halla su mds honda significacion" (Meseguer, 1952,
pg. 584).

En este sentido, Fizzotti sefala (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989) que la insatisfaccion
por un planteamiento mecanicista-causal de la psicoterapia y la afirmacién de la
necesidad de considerar al hombre en su globalidad (en sus dimensiones fisico-psiquico-
espirituales) y comprender la naturaleza de tal "globalidad”, fueron haciendo madurar
en Frankl la idea de dar vida a una nueva tendencia en el campo psicoterapéutico. No
obstante, la logoterapia no pretende reemplazar a la psicoterapia en el sentido estricto
de la palabra, sino solamente complementarla, hacer holistica la imagen del hombre,
en cuya constitucién lo espiritual ocupa un lugar eminente. L.o que Frankl quiere

elaborar es una psicoterapia que incluya en sus esquemas interpretativos los estratos
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altos de la existencia humana, dirigiéndose a la dindmica existencial y a la bisqueda
de sentido. La importancia de la concepcion antropolégica analitico-existencial dentro
de la aproximacién logoterapéutica la contemplaremos posteriormente. De igual forma,
esta fundamentacién antropolégica nos hace considerar la delimitacion terminoldgica

entre logoterapia y andlisis existencial.

2.1.2. Logoterapia vy andlisis existencial

La logoterapia y el andlisis existencial son dos facetas de un mismo
planteamiento. Mientras que andlisis existencial indica, principalmente, una tendencia
de investigacién antropoldgica, logoterapia hace referencia, fundamentalmente, a un

método de tratamiento psicoterapéutico. Veamos esta distincion.

El término andlisis no tiene aqui su significado comin, puesto que un "andlisis
de la existencia" no existe, de igual modo que no es posible una sintesis de la existencia
(cfr. Frankl, 1990, pg. 63). Para Frankl, la existencia del hombre en su modo de ser
tipicamente humano no puede ser conocida si es convertida en un objeto en el sentido

de las ciencias naturales.

Tomada como objeto, la vida humana sélo puede traslucir "el ser asi" que el
hombre posee, pero nunca podra vislumbrar su "existencia", ese existir en el que "el
hombre (y sélo él) es como tal", Solo cuando se la enfoca fuera de la lente de la exacta
ciencia natural puede captarse no solamente el ser humano "asi", sino también el

"existir humano", la esencia del hombre.

Esto no implica que el andlisis existencial se acerque a la comprension del
hombre al margen de otras tendencias de estudio sino que actiia en cooperacion con

ellas (integra las dimensiones psicofisicas y espiritual).

Por ello, el andlisis existencial no ignora el caracter de sujeto del hombre, sino

que considera su ser existencial. Asi, el andlisis existencial es una explicacion de la
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existencia concreta, teniendo en cuenta que ésta se explica a si misma, se despliega, se
desarrolla en el transcurso de la vida. Es decir, por medio de la biografia de un sujeto
encontramos la explicacion de su existencia, Io que en realidad es, tanto con respecto
a su ser real, como con vistas a sus posibilidades de encontrar y realizar un sentido.
Por tanto, la vida en si misma es una especie de "auto-explicacién del ser personal”

(Frankl, 1986a, pg. 100).

Al contemplar el caricter de sujeto del hombre, el andlisis existencial acoge la
libertad y responsabilidad humanas e intenta ayudar a descubrir en la existencia

personal momentos de sentido y posibilidades de realizar valores.
En palabras de Fizzotti (1977):

"El anilisis existencial se configura como iluminacién, clarificacién y
puntualizacién del elemento personal que subsiste inalterado, mas alla de
todo fendmeno morboso. Este andlisis pone las premisas para la
evidencia de la humanidad inviolable e inviolada, impregnada de
libertad, espiritualidad y responsabilidad, que en el fendmeno psicético

estd escondida, velada, pero nunca destruida” (pg. 216).

El analisis se configura como interpretacion de la existencia intencional, es
decir, dirigida perennemente a la busqueda de significados y valores, y como una ayuda
al hombre para reconquistar el valor de reconocer que "su naturaleza" es esencialmente

espiritual.

Boschemeyer (1988) concreta la definicion del andlisis existencial en los
siguientes puntos:

- Es el andlisis de aquellas barreras corporales, psiquicas y sociales, que

impiden la liberacion y el desarrollo de las capacidades espirituales del

hombre (barreras para encontrar sentido).
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- Es el andlisis para desarrollar una vida con responsabilidad propia, una
vida que se "autodesarrolla" y es digna del ser humano. Constituye una
ayuda para liberar y desarrollar aquellas capacidades espirituales que

hacen posible encontrar un sentido.

- Se refiere a la existencia completa del hombre, con sus dimensiones de
cuerpo, psique y espiritu, como existencia en una sociedad y en un

tiempo concretos.

Sin embargo, andlisis existencial no quiere decir sdlo "explicacién de la
existencia ontica” sino también "explicacion ontoldgica de lo que es la existencia”. En
este sentido, el andlisis existencial constituye el intento de una antropologia
psicoterapéutica; no es sélo un complemento de la psicoterapia sino su fundamento
intelectual imprescindible. Es mas, toda psicoterapia tiene en su base una imagen del
hombre, unas premisas antropol6gicas ¢, al menos, unas implicaciones antropolégicas,
si tales premisas no son explicitas. No hay ninguna psicoterapia sin una concepcidn del
hombre y sin una visién del mundo. Incluso, puede decirse, que una psicoterapia que
se tiene por libre de valores, en realidad no es més que ciega a los valores. En palabras
de Frank! (1990):

"el objetivo del andlisis existencial como explicacién antropolégica de la
existencia personal consiste en hacer consciente, en explicar, en desplegar, en
desarrollar la concepcidén implicita, inconsciente, que la psicoterapia tiene del
hombre, de la misma forma como se revela una foto sacédndola de un estado

latente" (p. 65).

El anilisis existencial pretende aportar a la psicoterapia una imagen cabal del
hombre, incorporando todas las dimensiones de la realidad de su ser. Por tanto,

desarrolla una vision antropolégica y del mundo (las cuales serin consideradas en
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apartados posteriores). Tal visidn -como apuntibamos en el apartado anterior- tiene una

fuerte base experiencial:

"... se formé en la dura escuela de las excavaciones causadas por los
bombardeos, en los refugios antiaéreos, en los prisioneros de guerra y
en los campos de concentracion. Quien los haya vivido, y también el que
solo haya leido las novelas de la resistencia, sabra que en todas estas
situaciones limite ya no se trataba de primum vivere deinde
philosophari, sino que la ultima pregunta en esta situacion [imite se
referia al sentido de la vida y también al sentido de la muerte: sobre
ellos queria el hombre dar testimonio, y luego, erguido, ir a morir. Lo
que tenia validez era mds bien: primum philosophari deinde mori”
(Frankl, 1988a, pg. 128).

Siguiendo con esta diferenciacion entre logoterapia y analisis existencial, queda
por resaltar el acento priactico que tiene la primera en relacién al segundo. La
logoterapia quiere ser fundamentalmente "terapia" y, en concreto, "terapia que parte
del espiritu”. Esto quiere decir que la aspiraciéon de la logoterapia es acentuar el
dinamismo central de la existencia humana, el deseo que el hombre posee de realizar
un significado que justifique su vida. Asi, ayudard al hombre a buscar de forma
personal y experimentada tales significados, los cuales se encuentran en su propia

existencia.

La logoterapia sitia al hombre enfermo ante su propia y fundamental
responsabilidad frente a la tarea Unica e irrepetible que le pone delante la vida y a la

que estd llamado a proporcionar "su" respuesta personal e individual, contando con su

radical libertad.

Podemos ver, por tanto, que la logoterapia desemboca en anilisis existencial,
al igual que éste culmina en una logoterapia. Esto significa que el elemento tedrico y

el prictico estin inescindiblemente unidos, formando un todo arménico. Por ello,
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Tweedie (1961) afirma que los términos logoterapia y andlisis existencial son casi
sinénimos. Sin embargo, generalmente, al término logoterapia se le da un significado
mas amplio que incluye los dos aspectos. Asi lo utilizaremos, normalmente, a lo largo

de este trabajo.
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2.2. DEFINICION DE LOGOTERAPIA

La logoterapia de Viktor Frank! como teoria y praxis terapéutica, se sitia
histéricamente como alternativa al reduccionismo y al determinismo bioldgico,

psicoldgico y sociolégico de las ciencias humanas y, en concreto, de la psicoterapia.

Critica las concepciones antropologicas subyacentes a tales posiciones y propone
(sobre la base de una revision personal de los presupuestos de la filosofia existencial
y de la experiencia como médico y como hombre de su fundador) una concepcion
multidimensional de la existencia. Al mismo tiempo, como derivacioén coherente de tal
concepcion, desarrolla un método terapéutico con técnicas terapéuticas concretas y

eficaces.

Asi pues, este modelo psicoterapéutico puede ser definido como un sistema
(Frankl, 1986, 1975; Gismondi, 1990), una estructura organizada, cuyos elementos

serian:

- una visién antropoldgica y del mundo especifica,
- una concepeidn original de los trastornos psiquicos,

- unas técnicas terapéuticas coherentes con tal visidn y concepcién.

Algunos autores (Fizzotti, 1987; Gismondi, 1990) hablan de logo-teoria
refiriéndose con ello a los dos primeros elementos. El tercer punto corresponde a la

praxis logoterapéutica, propiamente dicha.
Acogiendo los tres aspectos podriamos enunciar la siguiente definicién:
la logoterapia es una forma terapéutica de trabajar con las personas

que sufren, derivada de una imagen analitico-existencial del hombre
y_del mundo.
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Como forma terapéutica, la logoterapia es una ayuda para (volver &) alcanzar
la capacidad de percibir las posibilidades de sentido dadas, reconociéndolas y actuando.
Es una psicoterapia centrada en el sentido (més adelante veremos con mayor amplitud
el postulado logoterapéutico sobre el sentido de la vida). Su tarea es ayudar a esclarecer
aquello que distancia al hombre de si mismo, asi como aquello que el hombre puede
ser, en lo que puede convertirse. Es decir, es una ayuda para la liberacién y desarrollo

de las capactdades humanas.

Al trabajar con las personas que sufren, cuenta con una teoria sobre las
neurosis y psicosis. Ante ellas, se interesa no por lo que enferma, sino por lo que cura;
no por las formas de conducta patoldgicas, sino por las capacidades inherentes del
hombre; no por lo que condiciona al ser humano, sino por lo que lo hace
incondicionable; no por lo que oprime, sino por las posibilidades para tomar una

decision mds libre y responsable.

También, considera que el sufrimiento inevitable puede constituirse en una

ocasién de sentido para el hombre si se afronta con una actitud adecuada.

La imagen analitico-existencial del hombre y del mundo estd presente en todo
el trabajo logoterapéutico y cuenta, como ya se ha dicho, con la dimensién espiritual
del hombre (no en sentido religioso). Es apelando a esta dimensidn, a la fuerza de
resistencia del espiritu, como el hombre puede colocarse frente al fendmeno morboso

y superarlo (ver apartados sobre antropologia y teoria de las neurosis).

Pero la logoterapia también puede ser definida como una forma de "counseling"

(asesoramiento existencial);

"la logoterapia es una forma de counseling desarrollada por el
psiquiatra y neurdlogo vienés Viktor E. Frankl, que ante todo

considera importante la respuesta a la pregunta sobre el sentido de
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la vida de un ser humano" (Boschemeyer, 1986. Hamburguer
Abendblatt. 11 de Enero).

La logoterapia se basa en que la motivacién de una persona para pensar y actuar
no reside, principalmente, en la aspiracion de posesion, prestigio, placer o felicidad,
sino en una vida llena de sentido -como ya hemos dicho-. Tal sentido no puede ser

hecho por el ser humano, pero éste st puede encontrarlo y realizarlo.
Por ello, la logoterapia ve como funciones suyas:
1°) Provocar el deseo de la libertad hacia una propia decision.

2°) Hacer consciente al hombre de su responsabilidad para la creacion de la

propia vida.

3°) Ayudar a apartar, desmontar y eliminar las barreras que impiden hallar el

sentido.

Estas funciones son finalidades que pueden inscribirse en el campo de la
orientacién personal y de grupos. De ahi, que la logoterapia también sea considerada
como una profilaxis de trastornos psiquicos y fisicos y tenga un amplic quehacer dentro

del campo educativo de los valores, la responsabilidad y la libertad.

Por ultimo, hemos de sefialar que el sistema logoterapéutico es un sistema
abierto, tanto ante su propia evolucién como hacia la cooperacién con otras escuelas.
Frankl puso unas bases y sus discipulos las desarrollan, amplian y sistematizan, al

mismo tiempo que se adentran en diferentes campos de trabajo tedrico y aplicado.

Unos trabajos popularizan el pensamiento logoterapéutico, otros desarrolian un
cuerpo experimental o estructuran, profundizan y amplian aspectos de logo-teoria.

También los hay que se dirigen a campos aplicados concretos como la educacion, la
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medicina psicosomitica, el alcoholismo, la drogodependencia, la desviacién social, los
enfermos terminales, etc., aparte del campo psicoterapéutico en sentido estricto y del

counseling u orientacion.

De igual forma, vemos la apertura a la cooperacién con otras escuelas, en un
ejemplo significativo: las técnicas logoterapéuticas no excluyen la aplicacion de técnicas
de otras corrientes. Muchas veces se aplican simultineamente o al terminar una terapia

de otra orientacion, que pone las bases para una intervencién logoterapéutica final.

En esta linea, Frankl (1986a) recoge la opini6n de sus discipulos en relacién con

la apertura del sistema logoterapéutico:

"En el ultimo libro de logoterapia, del que es autora Elizabeth S. Lukas, uno
se encuentra con la afirmacidn de que, a través de la historia de la psicoterapia
nunca ha habido una escuela menos dogmatica ni tan abierta como la
logoterapia. Por lo tanto, la logoterapia podria muy bien llamarse un sistema
abierto. Sin embargo, no sélo expresamos su apertura, sin0o que también
confesamos que se trata de un sistema. Después de todo, ’el sistema es el
orgullo del pensador’ como dijo Ortega y Gasset. J. B. Torell6 ni siquiera dudé
en proclamar que en la historia de la psicoterapia, la logoterapia es la dltima
escuela cuya enseflanza se ha desarrollado como una estructura sistematicamente
organizada" (pg. 186-187).

De la misma manera, el autor (Frankl, 1986a) refiere la opinién de Allport
quien habla de la logoterapia como del movimiento psicolégico mas importante de
nuestro tiempo, siendo, precisamente, a través de su labor pionera en EE.UU., como

se introdujo esta escuela psicoterapéutica en el citado pafs.



3. ELEMENTOS DEL SISTEMA
LOGOTERAPEUTICO
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3. ELEMENTOS DEL SISTEMA LOGOTERAPEUTICO

Como hemos visto, la logoterapia cuenta con una estructura que organiza tanto

su teoria como su praxis.

Por ello, nos vamos a detener, ahora, en el pensamiento que Frankl tiene sobre
el hombre y el mundo y sobre su concepeion de neurosis (aspectos que algunos autores
llaman "logoteoria") asi como en las técnicas terapéuticas derivadas de tal visién y

concepcion. También recogeremos las aportaciones mas significativas de sus discipulos.

3.1. VISION ANTROPOLOGICA Y DEL MUNDO

Al considerar €l concepto de analisis existencial vefamos como toda psicoterapia

implica una concepcién del hombre.

La critica central que la logoterapia hace de las antropologias subyacentes a la
psicoterapia al uso es que todas cuentan con una caracteristica comiin: el reduccionismo
antropoldgico. Este implica una vision unilateral, unidimensional del hombre,
resultando una imagen deformada del mismo, haciendo del hombre un "homiinculo”.
Interpreta el fendmeno humano en funcion de un aspecto del mismo, como si éste fuera

"el todo" del hombre.

Los tres grandes reduccionismos que se han dado hasta ahora som: el
biologismo, el psicologismo y el sociologismo. Asi, el hombre no seria otra cosa que
un automata de reflejos o un mecanismo de instintos, un mecanismo psiquico o un
simple producto de las fuerzas de produccidn, respectivamente (cfr. Frankl, 1986a). De
los "homunculismos” se derivan graves consecuencias para el hombre y para [a
humanidad. M4s adelante nos detendremos en la critica a los reduccionismos, teniendo

en cuenta que el que tiene més presente Frankl es el "psicologismo”, consistente en
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interpretar todos los actos del hombre desde un origen psiquico. En palabras del propio

Frankl (1978), el psicologismo es:

"el nombre que se da a ese método pseudocientifico consistente en deducir del
origen psiquico de un acto la validez o falsedad de su contenido espiritual" (pg.
39).

La logoterapia postula una visién integral del hombre y asume, en la imagen que
tiene de éste, los diversos aspectos que destacan de tales concepciones, pero, ademds,
los integra en un nivel superior de una unidad jerarquizada. La propuesta de Frankl

pretende superar las limitaciones de los reduccionismos.

La logoterapia quiere complementar a la psicoterapia, no sustituirla. Partiendo
de los conocimientos de ésta, se proyecta a otra dimensién para obtener una vision del
hombre y del mundo mas acorde con la realidad existencial del ser humano. Asi, por
ejemplo, con respecto a las aportaciones de Sigmund Freud y de Adler y la relacion de

la logoterapia con ellas, el propio Frankl (1978), parafraseando a Stekel, dice:
"un enano encaramado sobre los hombros de un gigante puede dominar un
campo visual mayor que el gigante mismo" (pg. 21).
3.1.1. Imagen del hombre; Ontologia/Antropologia dimensional
Para Frankl el hombre es el sujeto en su totalidad tridimensional. El hombre
participa del ser de tres formas: fisica (también llamada bioldgica o somatica), psiquica

(o animica) y noética (o espiritual o noolégica). En palabras del mismo Frankl (1955):

"Tres son las dimensiones propias del hombre: la somdtica, la psiquica y la

espiritual, esta dltima puede llamarse también noética" (pg. 154).
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A la dimension somdtica se adscriben la vida organica y la reproduccidn,
mientras que a la psiquica, los instintos y condicionamientos, las sensaciones y los
sentimientos o estados animicos; por su parte, de la dimensién espiritual son propias
las voliciones, decisiones, actitudes, etc., en definitiva, la libertad y responsabilidad,
el conocer, decidir y realizar las posibilidades de sentido de la vida (cfr. Chiquirrin,
1987 y Lukas, 1983a). Esta uitima dimension es la que caracteriza al hombre como tal,

la dnica que esencialmente le pertenece (un animal también es un ser psicosomatico).

Es conveniente realizar unas breves aclaraciones con respecto a los términos
que utiliza el autor al referirse a las distintas realidades ontoldgicas del hombre, antes
de empezar a desarrollar esta visién antropolégica y facilitar, asi, su comprensioén.
Frankl (19862) habla de:

- "Geist": espiritu 0 alma en su vertiente espiritual, exclusiva del hombre (con
independencia de planteamientos religiosos).

- "Seele": psique o alma en su vertiente orginica (el alma en cuanto anima al
ser viviente).

- "Leib": cuerpo del ser viviente.
En algunas ocasiones también utiliza los términos:

- "Geist-seele": el alma en cuanto inmersa en lo espiritual.

- "Leib-seele”: el alma en cuanto inmersa en el organismo.

Asi pues, se podria distinguir una realidad psico-instintiva (psico-orgénica o
Leib-seele) y una realidad psico-espiritual (Geist-seele) no como entidades
independientes de las tres dimensiones (que incrementarian su nimero) Sino Como

fenémenos que manifiestan a aprehension de una dimension inferior por otra parte.

En esta linea hemos de matizar, igualmente, e! término "sentimiento". Este

puede resultar ambiguo. Unas veces designa un mero estado afectivo, mientras que en
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otras ocasiones, se refiere a "sentimientos intencionales” -tomando la terminologia de
Scheler-. En el primer caso, la palabra tiene poco que ver con el hombre espiritual-
existencial (el propio y auténtico ser del hombre); se refiere a los estados impulsivos.
Por su parte, los sentimientos intencionales pueden atribuirse a la dimensién espiritual,
siendo su capacidad cognoscitiva mucho méis "fina y delicada", en su esfera, que el
entendimiento en la suya (cfr. Frankl, 1988b2. Algo semejante podria aplicarse al

término "pensamiento”.

Elisabeth Lukas (1983a}, nos ofrece un esquema (ver Figura 3.1) de la triple

dimensién del hombre, que resulta muy clarificador.

Hombre Hivel espiritual (noético?
Pensamientos., voliciaones, decisiornes,
actitudes. ..

T IND IVIDUAL I1DAD

HomMmbyre Nivel psicolégico ¢ -socilolbgico)

Animal Sentimientos, sensaaciones,. instintos,

caondicionamientos . | _

1\ SUBJETIVIDAD
Hombre Mivel bionlégice (~fisioldgico)
Animal Vida ovoinica y repwroduccidn

Uegetal

L I —1

Los tres niuveles del ser del hombre,
diferenciados por sus cualidades esenciales

Figura 3.1. LOS TRES NIVELES DEL SER DEL HOMBRE, diferenciados por
sus cualidades esenciales

Como vemos, reitera que entre los distintos niveles del ser del hombre hay

peldaiios cualitativos: en el inferior (nivel biolégico) se adscribe "la vida", en la que
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coincide la esencia de la planta, el animal y el hombre; al nivel intermedio o
psicolégico corresponde "el sentir”, lo cual es propio de la esencia de los animales y
de los hombres; por tltimo, en el nivel superior o noético se sitda "el querer", son

atributos que sélo el hombre posee.

Frankl prefiere hablar, mis que de diferencia cualitativa entre lo humano y lo
subhumano, de una diferencia dimensional. La ventaja de esta terminologia estriba en
que una dimensidn superior incluye siempre a la inferior. Los términos "superior” e
“inferior” no son términos valorativos, sino que indican mayor © menor
comprehensividad. Asi, una dimensién superior es comprehensiva de una inferior (la

incluye), "eliminandola” y "guarddndola” simultineamente.

De esta forma, los datos “contradictorios” que podemos tener de las diversas
dimensiones no resultan excluyentes entre si a pesar de las contradicciones. Por su
dimension bio-psicolégica no se puede decir que el hombre sea una simple planta o sélo
un animal, sino que participa en sus dimensiones de lo esencial de la planta y del
animal (y, en este sentido, permanece, en cierto modo, siendo animal y planta),
integrandolas en una dimension superior, que le caracteriza como hombre. Es decir,
es la dimension espiritual, asumiendo e integrando estas dos dimensiones inferiores, la
que da unidad y totalidad al hombre. Frankl (1988a) propone, entre otros, €l siguiente

simil:

“Y asi, también el hombre una vez que ha llegado a ser hombre, en cierto modo
permanece siendo animal y planta. Igual que un avién que no pierde la
capacidad de desplazarse en la tierra como un auto; por supuesto podrd
demostrar su naturaleza de avién en cuanto se eleve por sobre la tierra y se
mueva en ¢l espacio, con lo cual no se discute que un técnico podrd anticipar
si serd capaz de volar, por la construccién de la méquina, cuando todavia no
vuela. Con esto aludo a Portmann, quien pudo probar que se puede rastrear la
humanidad del hombre hasta en su anatomia. Pues hasta el cuerpo del hombre

s¢ halla marcado por su espiritu” (pg. 142).
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Es lo que el autor llama enfoque ontolégico-dimensional (antropologia
dimensional) que permite salvar la continuidad de un fenémeno con los otros (de unos

"peldafios" a otros), a pesar de la especificidad del fenémeno de dimensién superior.

Por ello define al hombre como "una unidad a pesar de la variedad". Existe
una unidad antropoldgica a pesar de las diferencias entre las diversas clases de ser. Esta

es la marca caracteristica de la existencia humana.

Esta ontologia dimensional hace que el ser humano no se desdoble en tres, como
si estuviera "compuesto” de cuerpo, alma y espiritu sino que contempla estos tres
factores como inseparables. Aunque son tres factores fundamentalmente distintos y, por
tanto, ontologicamente hay que separarlos, unos a otros se_pertenpecen a si mismos en
lo que se refiere al ser-hombre (cfr. Frankl, 1964).

Asi, la dimension espiritual, la que es especificamente humana, asume todo
aquello que estd implicado en la naturaleza biopsiquica, incluso las disfunciones
organicas, las malformaciones de 6rganos, los conflictos psicolégicos, etc. En palabras

de Fizzotti (Bazzi y Fizzotti, 1989):

"Frankl subraya la dimension espiritual del hombre como la dimensién esencial.
Esta preponderancia conferida al espiritu, dice Frankl, no significa una
degradacién del cuerpo o de la psique; no significa una abolicién pura y simple
de las condiciones materiales. En el hombre, la dimensién espiritual estd
llamada a dominar la facticidad psicofisica y no puede hacerlo si no es

respetando la naturaleza” (pg. 54).

El hombre despliega su existencia en su corporeidad psico-fisica. Lo humano
s6lo se puede descubrir a la luz de la totalidad de la persona. Esta es algo indivisible:
la persona es un individuo, un ser Gnico e irrepetible. No se puede escindir,
precisamente, porque es una unidad. Pero de igual forma que es "in-dividum", también

es "in-sumabile”, no se puede fundir pues es totalidad. Aunque lo psiquico y lo fisico
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llegan a formar una unidad intima, no constituyen una misma y tnica realidad (ya que
se trata de dos modos de ser sustancialmente distintos y lo inico que tienen en comin
es que son, precisamente, modalidades de un mismo ser) que pudiera constituir el todo
- del hombre. La totalidad empieza donde se afiade -mas alli de la unidad corporal

psiquica- lo espiritual como tercera realidad, la especificamente humana. En palabras
de Frankl (1990):

"Ninguna unidad psicosomadtica en el hombre por muy intima que sea consigue
constituir su totalidad; a esta ultima pertenece esencialmente io noético, o
espiritual, en la medida en que el hombre representa un ser, por cierto no sélo
espiritual, pero si en su esencia y en la medida en que la dimensidn espiritual
para €l es constitutiva, en cuanto que €sta representa la dimensién, ciertamente
no la tnica, pero si la especifica, de su existencia, sea que se considere lo
espiritual en el hombre de manera fenomenolégica como su personalidad o de

manera antropoldgica como su existencialidad” (pg. 69).

En otras palabras, aunque lo espiritual es una forma de ser propia del hombre
(desde el punto de vista ontolégico) y una forma de ser especifica (desde el punto de
vista antropolégico) hay que tener en cuenta dos limitaciones: lo espiritual no es la
inica regién ontolégica a la que pertenece el hombre (afirmar esto seria un
"espiritualismo” que no contempla que la totalidad y la unidad viene dada por la
tridimensionalidad) y, desde un punto de vista noolégico, lo especifico del hombre

estaria mas en lo emocional y existencial que en lo racional y lo intelectual.

Este ultimo reconocimiento libra al analisis existencial frankliano de tres
peligros que amenazan a toda antropologia que incluye lo espiritual en su esquema de

concepcion del hombre: el espiritualismo, el racionalismo y el intelectualismo.

Para explicar mejor esta ontologia dimensional, Frankl se apoya en analogias
geométricas, formulando dos leyes (leyes de la ontologia dimensional) (cfr. Frankl,

1978, 1987a, 1988a, 1990; Bazzi y Fizzotti, 1989 y Chiquirrin, 1987).
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- La primera ley de la ontologia dimensional (Figura 3.2) dice asi (Frankl,
1978):

"Si sacamos -de su dimensidén un objeto y lo
proyectamos a diversas dimensiones que
sean inferiores a su propia dimension, toma

figuras tales que se contradicen entre si. Por

ejemplo, si sacamos del espacio

tridimensional un vaso, geométricamente un

cilindro, y lo proyectamos a los planos

bidimensionales lateral ¥y de la base, Figura 32’ PRIMERA LEY DE LA
entonces obtendremos, en un caso un ONTOLOGIA DIMENSIONAL.

cuadrado y en el otro un circulo” (pg. 49).

- La segunda ley de la ontologia dimensional (Figura 3.3) es la siguiente
(Frankl, 1978):

"Si sacamos de su dimensién (no uno sino)
diversos objetos y los proyectamos (no en

diversas dimensiones sino) en una sola

dimensidn, inferior a la dimensién original,

se forman figuras que (no se contradicen /

entre si, sino que) son ambiguas. Si, por

ejemplo, proyectamos un cilindro, un cono Figura 3.3. SEGUNDA LEY DE LA
y una esfera sobre el plano bidimensionalde ONTOLOGIA DIMENSIONAL.
la base, sacidndolos de su espacio

tridimensional, obtenemos en los tres casos un circulo. Supongamos que son las
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sombras producidas por el cilindro, el cono y la esfera. Entonces, estas sombras son
ambiguas en cuanto que no puedo deducir de ellas, que son iguales, si las estd

produciendo un cilindro, un cono o una esfera” (pg. 50).

Aplicando estas leyes al hombre vemos, con re a la pri que si
reducimos al ser humano sacindolo de su dimension especificamente humana y lo
proyectamos a los planos de la biologia y la psicologia, forma imigenes que se
contradicen entre si. La proyeccion sobre el plano biol6gico da fenémenos sométicos,

mientras que la proyeccion sobre el plano psicologico da fendmenos psiquicos.

Sin embargo, esta contradiccion, teniendo en cuenta la ontologia dimensional,
no lesiona la unidad del hombre, al igual que el contraste entre el circulo y el
cuadrildtero no contradice la realidad de que se trata de dos proyecciones de un mismo

cilindro.

Igual que no se puede decir que un vaso estd compuesto por un cilindro y un
rectingulo, asi tampoco el hombre "se compone” de cuerpo, alma y espiritu. Es todo

esto unitariamente.

La unidn de las "contradicciones” (soma y psique), sdlo podemos hallarla, no
en los planos sobre los que proyectamos al hombre, sino en una dimensién un grado
mas alta, en la especificamente humana. Es decir, la unidad del hombre debe buscarse
en la dimensidén noética o espiritual, que no seria otra cosa que el nicleo més interno
del hombre, su "si mismo". En la terminologia frankliana la palabra "espiritual” indica
tal dimension antropoldgica, sin ninguna alusién al ambito religioso o divino, por ello
Frankl prefiere hablar de fendmenos noéticos o noodinamicos (cfr. Bazzi y Fizzotti,
1989).

Lo corporal necesita de lo psiquico para su realizacién y, finalmente, de lo

espiritual para su realizacion plena. En palabras de Frankl (1987a):
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"Lo corporal es simple posibilidad... Como tal estd abierto a lo que sea capaz
de realizar esa posibilidad. En ese sentido lo sométicc; estd abierto a lo
psiquico..., lo psiquico (o animico) a lo espiritual. (...) Si algo corporal es
’posible’, es 'realizado’ psiquicamente porque es una 'necesidad’ espiritual” (pg.
136)

Para aclarar estas afirmaciones propone el simil del misico con su instrumento:
una pieza musical no puede interpretarse sin piano O sin pianista (aunque la
comparacién falla porque piano y pianista estin en un mismo plano -el podio- mientras
que lo espiritual y lo corporal no se encuentran en la misma escala del ser). Un pianc
afinado no suple los defectos del pianista y éste encuentra dificultades para revelar su
arte si el instrumento estd desafinado; pero, en este iltimo caso (que representaria una
enfermedad), no puede decirse que quien falla es el artista. No es la persona la que estd

enferma (sin negar que padezca) sino €l organismo.

Asimismo, en la reflexion sobre esta primera analogia, Frankl descubre otra
contradiccién: tanto el circulo como el cuadrado son figuras cerradas mientras que el

vaso es un cilindro abierto.

La analogia con el hombre la contemplamos si consideramos que en el plano
bioldgico el hombre proyecta la imagen de un sistema cerrado de reflejos fisioldgicos,
y sobre el plano psicoldgico, la proyeccion consiste en un sistema cerrado de reacciones
psicoldgicas. Sin embargo, cémo explicar el problema de la libertad humana y su "ser
abierto al mundo". Estas caracteristicas, que pertenecen a la esencia del hombre sélo

se alcanzan desde la dimension superior.

Desde una antropologia dimensional, e! caracter cerrado de los sistemas
fisiologicos y psicolégicos no contradicen la humanidad del hombre (igual que el
cardcter cerrado de la proyeccién horizontal o de la vertical no estdn en contradiccion

con el caracter abierto del cilindro si consideramos la tridimensionalidad). Es decir, el
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determinismo fisico-psiquico queda superado por el dinamismo noético de la

autotrascendencia y el autodistanciamiento (que veremos posteriormente).

Con ello también se explica que los descubrimientos efectuados en las
dimensiones inferiores conserven su validez dentro de tales dimensiones. La ciencia
tiene no sélo el derecho sino el deber de colocar 1a multidimensionalidad de la realidad
entre paréntesis (la proyeccion es absolutamente legitima y obligada) y mantener la
"ficcion" como si se estuviera ocupando de una realidad unidimensional. Pero, al
mismo tiempo, ha de tener en cuenta los puntos donde pueden surgir errores y los que
debe sortear al dirigir su investigacion (por ejemplo, no caer en reduccionismos). En
palabras de Frankl (1988a):

"Ahora comprendemos que los descubrimientos efectuados en las dimensiones
inferiores conservan su validez dentro de sus dimensiones y esto es legitimo, en
idéntica medida, en orientaciones de investigacién tan unilaterales como la
reflexologia de Pavlov, el behaviorismo de Watson, el psicoanalisis de Freud

y la psicologia individual de Adler" (pg. 141).

Esta concepcion tiene repercusiones muy importantes en su teoria de la neurosis
y, por consiguiente, en el campo de la praxis clinica. Tal concepcidon explica las dos
principales técnicas logoterapéuticas: la intencion paraddjica y la derreflexién (ver

apartado correspondiente).

Desde esta perspectiva, las mayores alteraciones fisicas o psiquicas, asi como
cualquier circunstancia externa por la que pase el hombre, no determinan su existencia;
s6lo la condicionan. El hombre puede decidir su actitud frente a todo ello. En este
sentido Frankl (1987a) habla de "el hombre incondicionado"; por la capacidad de
oposicién_del espiritu, a los condicionamientos psico-fisicos. Solo cuando puede
evadirse del plano de la facticidad psico-fisica y enfrentarse consigo mismo, es cuando
el hombre empieza a ser un hombre , en el sentido propio de la palabra (cfr. Frankl,
1988b).
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De la misma manera, ¢l ser humano no se queda encerrado en si mismo, en sus

propias limitaciones, sino que es capaz de transcenderse y orientar su vida a algo o

alguien.

Para Frankl, existir significa estar mas alld de si mismo, salir de si y enfrentarse
consigo mismo, con lo cual el hombre sale del plano de lo corpéreo-animico y llega a
través del espacio de lo espiritual a si mismo. La existencia acontece en el espiritu, es

algo en su esencia espiritual.

De aqui procede la diversidad en la unidad del hombre, no de que éste se
componga de cuerpo, alma y espiritu, sino de que como espiritu toma postura respecto
a si mismo como cuerpo y psique y puede oponerse a su realidad corporec-animica. En
palabras de Frankl (1987a):

"El hombre ’tiene’ cuerpo y alma, pero es’ espiritu. Lo que ’tiene’ frente a si
mismo es cuerpo y alma; lo que ’es’ frente a cuerpo-alma ’es’ espiritu" (pg.
137).

Todo ello nos sitia ante los temas de la libertad y la responsabilidad que

posteriormente desarrollaremos.

En relacién con la_segunda ley de la_ontologia dimensional, su aplicacion al
hombre nos sitia ante el problema de los reduccionismos. Asi, el autor nos propone la

siguiente comparacién: si proyectamos, no cuerpos tridimensionales sobre un plano
bidimensional, sino figuras como Fedor Dostoievski y Bernadette Soubirous, en el
plano psiquidtrico, podemos ver al primero nada mas que a como un epiléptico y a la
segunda nada mdas que como a una histérica con alucinaciones visuales. Aquello en lo
que sobresalen no se refleja en el plano psiquidtrico ya que tanto el logro artistico de
Dostoievski, como el suceso religioso de Bernadette se sitdan fuera de ese plano. Es

necesario tener presente la dimension espiritual. La proyeccién es, al menos, ambigua,
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al no abarcar las diferencias que tienen distintos fenémenos e, incluso, nos puede dar

una imagen "reducida" de ellos.

Frankl (1988a) toma otros tres fendmenos que, en el sentido descrito, pueden
presentarse ocasionalmente como isomorfos: religién, cosmovision y esquizofrenia.
Expone cémo en una ponencia presentada en el Congreso de la Sociedad Alemana de
Psiquiatria de Bad Nauheim en 1970, se consideraban tales fenémenos de forma
unilateral, exclusivamente desde el plano psiquiatrico. Ello llevaba a decir al ponente
que la religidn, la cosmovision y la esquizofrenia tenian un origen comiin, el "miedo

a la castracién".

Las repercusiones que esto tiene, por ejemplo, en el campo clinico son,
nuevamente, muy importantes. Nos lleva a considerar las tres dimensiones del hombre
a la hora de establecer el diagnéstico de una patologia. Si no se transciende el plano
psiquidtrico, no existiria diagnostico diferencial entre "loco o profeta" (cfr. Frankl
1690). Ademds, en la medida en que la etiologia de una alteracién es multidimensional,
la sintomatologia resulta polivalente. Toda patologia necesita una perspectiva, una
mirada al "logos" que permanece detrds del "pathos", al sentido que tiene el
sufrimiento (cfr Frankl 1987a y 1988a). Asi, como veremos mas tarde, las neurosis
pueden ser somatégenas, psicogenas y nodgenas. Ello también orientara el tratamiento.

Mas tarde abordaremos estas ideas al tratar la teoria y terapia de las neurosis.

En definitiva, la imagen del hombre aqui considerada, nos sitia ante diversos

problemas de reflexién antropolégica que abordamos a continuacion.

3.1.2. El problema soma-psique

;Cudl es la relacion entre la physis y la psyque del hombre, entre su cuerpo y

su alma?.
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Para la reflexion sobre este problema, Frankl parte de hechos que se presentan
en la préctica clinica (cfr, Frankl, 1964, 1987a y Chiquirrin, 1987). Habla de cuatro

categorias generales de enfermedad:

1) Organicas vulgares, cuya etiologia y sintomatologia son somadticas.
2) Psicosis, con etiologia somadtica y sintomas psiquicos.
3) Neurosis psicogenas, de etiologia psiquica y sintomatologia también psiquica.

4) Neurosis organicas, cuya etiologia es psiquica y su sintomatologia organica.

También considera el hecho de la llamada "resonancia afectiva del organismo”,
por la que se comprueba, por ejemplo, codmo la alegria o la preocupacion influyen en

los procesos fisicos y quimicos del corazdn.

(Se puede hablar, entonces, de psicogénesis, como si la alegria (algo psiquico)
produjera efectos sobre algo fisico (corazén)?. ;Hay entre "cuerpo” y "anima" una

relacidn causa-efecto, accidn reciproca...?.

Para responder a estas preguntas, Frankl (1987a) se sitia ante las tres teorias
principales que histéricamente han existido en lo que respecta al "problema cuerpo-
alma": la teorfa de la accién reciproca, la teorfa de la identidad y la teoria del

paralelismo psicofisico.

Ante las dos primeras teorias argumenta que lo somdtico y lo psiquico son dos
modos de ser substancialmente diferentes, "ontolégicamente inconmensurables” {(como
veiamos en la primera ley de la ontologia dimensional). No pueden reducirse uno a

otro, ni derivarse el uno del otro.

Expone c6mo causa y efecto sdlo pueden existir en la zona de la physis, no en
el de la psique. En ésta lo que se dan son motivos y consecuencias. Asi por ejemplo,
una persona puede llorar por una causa o0 por un motivo: picar cebolla puede hacerle

(ser cgusa de} que llore (gfecto), mientras que el Hanto por la muerte de un ser querido
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es la consecuencia del dolor gue siente por la pérdida {motivo); la ansiedad de un

alpinista cuando se aproxima a la cumbre de una montafia de 4000 m. puede sobrevenir
por una causa, como la falta de oxigeno, o por un motivo, como es el no estar
suficientemente equipado para proseguir €l ascenso. En apoyo de esta irreductibilidad,
muestra como las representaciones psiquicas del color "rojo" o de "circulo”, por

ejemplo, no son rojas o circulares, como tales representaciones.

Igualmente, cita (Frankl, 1987a) a Konrad Lorenz y Werner Heisenberg:

"No crean ustedes que sdlo puedo aducir como prueba de esta tésis autoridades
que se dedican a especulaciones, ajenas a toda ciencia ’exacta’ y ’pura’; nuestro
testigo es nada menos que Heisenberg -por citar a un cientifico, ciertamente
exacto-, que declaré lo siguiente: 'Nosotros no esperamos alcanzar un camino
directo para comprender las relaciones entre los movimientos de los cuerpos y
los procesos animicos, ya que adn en la ciencia exacta la realidad se fragmenta
en estratos separados” (pg. 95).
(...}

"Konrad Lorenz afirma que ’la linea divisoria entre los dos grandes
inconmensurables, lo fisioldgico y lo psiquico, es infranqueable” y que ’incluso
una extension de los resultados cientificos a la esfera psicofisica no aportaria

nada a la solucidn del problema cuerpo-alma’" (pg. 153).

Por tanto, la relacién no seria de causalidad ni de identificacién. Entre physis
y psique sdlo puede haber cierta correspondencia; estin coordinados, unidos en
paralelo. Es decir, acepta la tercera teoria, del paralelismo psicofisico, frente a los dos
primeras. Hay cierta correspondencia psico-fisica; lo psiquico estd abierto a lo fisico

y viceversa (una persona airada enrojece).

No obstante, aunque la patologia cerebral evidencia correspondencias numerosas
y extensas entre lo fisiolégico y lo psiquico o animico, las funciones psiquicas no son

localizables en el cerebro. Lo que si hay son condiciones cerebrales necesarias para la
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realizacién de proyectos animicos. El "Bios" no produce el "Logos", ni la "Physis" la
"Psique”, solamente se condicionan (cfr. Frankl, 1987a).

Como veiamos en el apartado anterior, el sistema fisico (cerrado en si mismo)

estd abierto y dispuesto a recibir en si lo animico y lo espiritual.

3.1.3. El caricter espiritual del hombre

3.1.3.1. Definicion de lo espiritual

Para Frankl, lo espiritual es una fuerza, no una substancia, por ello, prefiere
hablar de "lo espiritual” y no del "espiritu”, aunque en sus textos también encontramos
el término "espiritu” (cfr. Chiquirrin, 1987: 106-107).

Entendido como fuerza, lo espiritual se caracteriza como lo que puede
oponerse o colocarse frente a/contra el organismo psicofisico. En palabras de Frankl
(19%0):

"Y precisamente designamos como espiritual en el hombre aquello que puede

confrontarse con todo lo social, 1o corporal ¢ incluso lo psiquico en é1" (pg.
100).

Asi pues, en la persona, ademds del paralelismo psicofisico que antes
consideribamos, existe ¢l antagonismo psico-noético. Este antagonismo psiconoético
se define como la capacidad que tiene el hombre de distanciarse de si mismo en
cuanto organismo psicofisico (capacidad de autodistanciamiento) y es lo que constituye

a la persona espiritual como tal. Asi, Frankl (1990) nos dice:

"Este autodistanciamiento de si mismo en cuanto organismo psicofisico al fin
de cuentas es lo que constituye la persona espiritual como tal, como espiritual

y a la vez circunscribe el dmbito de lo humano como dmbito espiritual. Sélo
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cuando el hombre se confronta consigo mismo, lo espiritual y lo corporal-

psiquico se separan” (pg. 67).

Es decir, lo espiritual es aquello en el hombre que siempre y en cada momento
se puede oponer a cualquier posicion tanto externa como interna ("disposicién" es como
suele denominarse a esta ultima). Es "lo libre" en el hombre, lo cual estd intimamente

ligado a la responsabilidad (ver apartados 3.1.3.6.1y 3.1.3.6.2).

Al contrario que el animal, que no "tiene” instintos, sino que "es" sus instintos,
el hombre comienza a ser hombre cuando es capaz de oponerse a sus instintos y de

responder de sus propias decisiones.

En este sentido, la espiritualidad del hombre no es sélo una caracteristica en él,
igual que lo son lo corporal y lo psiquico -que también son propios del animal- sino un
"constituens”, algo que distingue al hombre. En palabras de Frankl (1990): "le

corresponde sdlo a él y ante todo a é1" (pg. 78).

Por la espiritualidad el hombre presenta los comportamientos especificamente
humanos. Asi, siguiendo a Boschemeyer (1988), podemos decir que segin la

logoterapia, ¢l espiritu es la capacidad, inherente a todo ser humano, de:

- comportarse libremente y de forma responsable frente a las influencias internas
y externas, |
- adaptarse y tomar postura ante io que no puede cambiar,

- reconocer fuera de si mismo las formas de sentido que se le ofrecen en

diversas situaciones y poder vivir el sentido.

Estos puntos encuentran su desarrollo a lo largo de este capitulo.
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3.1.3.2. Acontecer existencial

La existencia acontece en el espiritu. "Existir" quiere decir salir de si mismo
y ponerse frente a si mismo, de manera que el hombre sale del nivel de lo corporal y
psiquico y llega a si mismo, pasando por el ambito de lo espiritual. Es decir, muchas
veces, s6lo mediante la oposicion a si mismo, el hombre puede llegar a ser el mismo.
Estas ideas las representa Frankl (1990, 1992) en el Croquis que recogemos a

continuacién {Figura 3.4):

Este "salir al encuentro” de si

H 3 L} M L}

mismo puede realizarse "haciendo frente", Ambito de la existencia
en virtud de la fuerza de oposicién del parsonal espiritual

espiritu, de la capacidad de

autodistanciamiento. / <Ex-sistirs \

Plano de la facticidad
Por ejemplo, un hombre que sufre organismico-psicofisica

depresién enddgena puede, en cuanto
persona espiritual, "hacer frente" a esa Figura 3.4. ACONTECER
afeccion del organismo y "mantenerse al EXISTENCIAL.
margen" del curso de la enfermedad orgénica, es decir, puede "distanciarse” de su
depresién. Por el contrario, también puede "dejarse caer” en ella. Pero ello, no
depende de la propia depresion, sino de la persona espiritual. De hecho, la depresién
endogena es una afeccidn psicofisica, donde lo fisico y lo psiquico se hallan
coordinados y sincronizados (a la depresion psiquica le acompafian anomalias
somdticas); la persona esta afectada con todo su ser, en cuerpo y alma, pero no con el
espiritu. Sélo es afectado el organismo psico-fisico; lo espiritual no puede enfermar.

Por ello, Frankl habla de antagonismo psiconoético frente al paralelismo psicofisico.

Como veremos, la logoterapia cuenta con la fuerza de oposicion del espiritu para

su prictica terapéutica y de orientacion.
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Sin embargo, no siempre es necesaria esta confrontacién del hombre consigo
mismo pues el antagonismo psiconoético es un antagonismo facultativo. Es decir, la
actuacién de la fuerza de oposicién del espiritu es una simple posibilidad, no una
necesidad. En otras palabras, la obstinacién del espiritu es siempre posible, perc no

siempre es necesaria, ni debe ejercitarla. En palabras del autor (Frankl, 1990):

“De ninguna manera el hombre debe hacer uso siempre de la obstinacién del
espiritu. No necesita siempre solicitar su ayuda. No debe porfiar siempre con
sus instintos, con su herencia y con su medio ambiente por el simple hecho de
que los necesita; pues el hombre se afirma en virtud de sus instintos, gracias a
su herencia y a su medio ambiente por lo menos tantas veces como se afirma

a pesar de sus instintos, de su herencia y de su medio ambiente" (pg. 67).

La existencia de una persona implica la posibilidad de expresarse corporalmente
y de producir en otro una impresion sensible. Esa impresion o contenido de conciencia
hace vislumbrar a una persona, de la que se le ofrece algo mas que lo corporal o lo

sensible, "aprehende a la persona”.

En definitiva, la facticidad psicofisica y la existencia espiritual estin "soldadas"
en la existencia humana, una separacién clara entre ambas s6lo se puede hacer desde
un punto de vista heuristico. Segin el objetivo de la reflexién sobre €l hombre se
abordari a éste mas desde la unidad-totalidad o desde la fragmentacién en lo espiritual

y lo psicofisico. No obstante, una perspectiva no puede olvidar la existencia de la otra.

Por otra parte, la esencia del ser espiritual es su posibilidad de "estar con" otro
ser. Este "estar con” no se da de forma espacial, sino ontoldgica. Para su comprension

Frank] (1987a) propone el siguiente ejemplo:

"si yo pienso en mi hermana residente en Australia, estoy ’en espiritu’ con ella,
es decir, mi espiritu 'estd con’ mi hermana; esto es falso, si lo que afirmo es

que mi espiritu "esta en Australia’ con mi hermana; la afirmacién verdadera es
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que mi espiritu ’estd con’ mi hermana en Australia. Con otras palabras: s6lo mi
hermana, s6lo este estar-alli 6ntico admite una afirmacién espacial; pero el
hecho ontolégico de mi estar presente en espiritu puede formularse en términos

espaciales” (pg. 107).

El ente espiritual no estd sujeto a la categoria de espacio, lo espiritual no esta
"en" el cuerpo (es insostenible su localizacién en centros cerebrales), ni "fuera" del
cuerpo. El cémo esti el ente espiritual con otro ente, no lo sabe la ontologia, aunque
si puede reflexionar sobre ello. Para Frankl (1987a) el "estar con" del ente espiritual
no es otra cosa que la intencionalidad de este ente. Asi leemos, en a obra de
Chiquirrin (1987}, traduciendo a Frankl:

";Qué es al final este ’estar-con’ del ente espiritual?. No es otra cosa que la
intencionalidad de este ente espiritual. El ente espiritual es intencional, pero en
el fondo de su esencia, y asi se puede decir: el ser espiritual es ente espiritual,
es ser-consciente, estd 'consigo’ en la medida en que €l ’estd-con’ otro ente, en
la medida en que ’tiene consciencia’ de otro ente. Asi se consuma el ser
espiritual en el estar-con, y este estar-con del ser espiritual es su posibilidad

intrinseca mas original porque es su capacidad primitiva propia" (pg. 109).

Con este planteamiento Frankl se sitia en una teoria del conocimiento que no
reconoce una escision entre sujeto y objeto que lleve a preguntar cémo puede el sujeto
acercarse al objeto. Para el autor, esta cuestion es fruto de una especializacién
inadmisible, pues como hemos visto el espiritu no esta fuera ni dentro, "esta con”. El

objeto "esta ahi"; el sujeto "esta con”.

Por tanto, esta facultad originaria del ser espiritual es el fundamento y la
condicion de otras posibilidades: la percepcién de otro ente, el pensamiento y el
lenguaje, el entenderse unos con otros y ponerse de acuerdo, el recuerdo y la evocacidon

("estar con" en la distancia, temporal y espacial).
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Es decir, el "estar con” posibilita el conocimiento. Frankl (1987a) distingue e}
conocimiento esencial del conocimiento existencial porque el ser espiritual es capaz, no
sOlo de "estar con" otro ser, sino, especialmente, de "estar con" otro ser de la misma
naturaleza, de caricter espiritual y, por eso semejante. La mutua presencia entre seres
espirituales se llama "estar uno con otro". Ademis, sélo entre seres de la misma
naturaleza se puede dar el "estar con" de forma completa. Podemos decir que no
podemos comprender las cosas, sino s6lo explicarlas; en cambio, podemos comprender
lo humano: los seres humanos pueden comprenderse entre si. Asi, Frankl (1987a)
sefiala como en hebreo el conocimiento y [a unioén sexual se expresan con el mismo

vocablo.

En definitiva, la teoria del conocimiento frankliana enuncia que el conocimiento

supone, hasta cierto punto, la igualdad de naturaleza de las "parejas”.

Entre seres que no son del mismo orden no se puede establecer una relacién
cognoscitiva reciproca. SOlo entre seres humanos espirituales puede haber una

comprension plena, un “"estar uno con otro". Esto, a su vez, sdlo es posible en el amor,

el cual constituye el modo de ser interexistencial.

Esferas que se sitian por debajo o por encima de la humana no pueden ser

plenamente comprendidas por el hombre. Asi, Frankl (1987a) nos dice:

"Se constata asi, de nuevo, cémo el conocimiento humano sélo es vilido para
una esfera intermedia: la esfera humana y lo que se sitiia un poco por debajo y
por encima de ella; frente a los electrones, por ejemplo, nuestra comprension

fracasa lo mismo que frente a Dios".

La ciencia ha de ser consciente de sus propios limites, si bien, contando con que
una autorreflexién potenciada infinitamente podria, en teoria y en cierto modo, superar

toda relatividad y subjetividad de un conocimiento (su finitud), igual que los circulos
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concéntricos agrupados alrededor de un punto medio cuyo didmetro se vaya agrandando

hasta el infinito, llegan a perder su curvatura (en el "circulo" infinitamente grande).

Desde la perspectiva aqui expuesta, reconocemos que el hombre, sélo en la
medida en que es intencional, es existencial; s6lo en la medida en que esti
espiritualmente con algo o con alguien, el hombre estd consigo mismo. El hombre es

un "ser-en-el-mundo™.

El ser humano se relaciona con un mundo entendido como conjunto de
significados, razones y valores, ante ¢l cual, como "Espiritu" (Logos), como libertad
y conciencia de si, asume la responsabilidad de hacer su propia vida. Ello reafirma su
apertura hacia el mundo, reflejando la trascendencia de si mismo y la posibilidad de
descubrir un "sentido" en su existencia. Es decir, junto al autodistanciamiento del
espiritu encontramos su autotrascendencia como notas esencialmente humanas (que

posteriormente desarrollaremos). El hombre existe para entregarse.

Asi, dentro del Primer Encuentro Latinoamericano de Logoterapia (1989),

Nicolas Barros, profesor de Antropologia Filoso6fica, dice:

"El ser humano, como ser-en-el-mundo, no solamente se relaciona con objetos
sino, asimismo, con significados y valores. Si cerramos el paso a la
trascendencia de si, que supone esclarecer y realizar el sentido de la vida, en
el ejercicio de la libertad del Logos, desaparecen los significados y los valores,
que se reemplazan por causas y efectos predecibles y manipulables mediante
procesos de condicionamiento. Algo que, al propio tiempo, aliena al ser humano
y aniquila la libertad, esto es, la autodeterminacién, en que se¢ fundamenta la

excelencia moral, base de la eticidad en la conducta moral y politica" (pg. 4).
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3.1.3.3. Lo espiritual inconsciente

Para no dar lugar a2 malentendidos sobre el pensamiento de Frankl acerca de lo
espiritual hemos de resaltar que, en su antropologia, no puede identificarse lo espiritual
con lo intelectual o lo racional. Estos atributos no son la caracteristica principal de lo
espiritual sino que la esencia de la persona espiritual estd en lo emocional y el
sentimiento, en el sentido en que Baschemeyer (1988) parafraseando a Pascal dice: "el

corazdn tiene sus razones que la razén no conoce”.

Para Frankl, emocionalidad y sentimiento no significan lo mismo que afectividad
(algo psicologico), sino "corazén” en el sentido de "persona intima“, de "persona
espiritual profunda” (cfr. Frankl 1964, 1988b, 1990). Asi la emocidn y el sentimiento
tienen un alcance cognoscitivo inmenso y superior al de la razén y la inteligencia
(recordemos la aclaracién sobre el término sentimiento hecha en el punto 3.1.1. y cémo
el "estar uno con otro” constituia la forma mds plena de conocimiento -punto anterior-),

Esta "sabiduria del corazén” tiene sus raices en el inconsciente; es irreflexionable.

Dentro de la espiritualidad humana existe, por tanto, una espiritualidad
consciente y una espiritualidad inconsciente. Frankl (1990) define este espiritualidad

inconsciente de la siguiente manera:

"... entendemos por espiritualidad inconsciente una espiritualidad cuyo caracter
inconsciente consiste en la carencia de la autoconciencia reflexiva -mientras que
se conserva la autocomprension implicita de la existencia humana pues tal

autocomprension corresponde a toda existencia, a todo hombre" (pg. 81-82).

Esta definicién se entiende desde la distincién entre un saber primario y una
conciencia secundaria de este saber (cfr. Frankl, 1987a). Lo que suele llamarse
conciencia es la conciencia autorreflexiva, Ja conciencia del propio saber; es una
"autoconciencia" o "conciencia autorreflexiva”. Sin embargo, a ella hay que oponer una

conciencia inmediata (ese saber primario) que corresponderia a una "prima intentio”
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(acto primario de la intencién). El acto de reflexion secundario (conciencia) se derivaria

del acto primario.

Es decir, la espiritualidad inconsciente puede 1lamarse asi porque es no reflexiva
y no reflexionable. Es prelogica y no puede autoobservarse. La existencia es siempre
irrefleja, sencillamente porque es irreflexionable (la persona se revela en su biografia,

se abre a una explicacion biogrifica, mientras que se niega a un analisis directo).

Ademds, no es sélo que lo espiritual no pueda hacer una autorreflexién
completa, sino que tampoco debe hacerla: no es "tarea” del espiritu el observarse a sf
mismo, Forma parte de la esencia del hombre su "ser orientado hacia”... alguna cosa,

una obra, una idea, una persona, Algo o Alguien.

La espiritualidad inconsciente constituye la persona espiritual- existencial, la
base fundamental del espiritu consciente; la que proporciona a éste la posibilidad de

desarrollar sus pontencialidades.

Para explicar de forma mas concreta 0 "inconsciente espiritual”, Frankl (1988b,
1990) se sirve del fenémeno de la "conciencia" como modelo: precisamente, las
decisiones importantes y auténticas -existencialmente auténticas, relacionadas con el
deber ser, el amor o la experiencia estética- de la vida humana se toman de manera no
racional (son irrefiejas), inconsciente. La conciencia es algo "pre-ldgico". Nunca es
totalmente racionalizable (al menos en su inmediata realidad de ejecucion). Esto sélo
es posible en una etapa posterior. En palabras de Frankl (1988b):

" la conciencia sélo es capaz de descubrirse a una ’racionalizacién
secundaria’. Asi, todo ’examen de conciencia’ es Unicamente concebible como
algo que sucede después; por lo demds, también el fallo de la conciencia es en

ultima instancia inescrutable" (pg. 34).
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Ademas, la conciencia actiia necesariamente de modo irracional: a la conciencia
ontoldgica se le descubre un ser que es, mientras que a la conciencia ética un ser que
debe ser. Dado que lo que nos descubre la conciencia es algo que estd por hacerse real,
que ha de realizarse previamente, ha tenido que ser anticipado espiritualmente de alguna
manera (si no es anticipado espiritualmente ;cémo se harja real?). Esta anticipacion
espiritual es lo que llamamos "intuicién"; ocurre en un acto de "visién". En este
sentido (para anticipar lo que ha de realizarse, ha de intuirse primero) la conciencia
ética es de hecho irracional y sdlo en segundo término racionalizable. Es una realidad
aniloga a la del amor. Este anticipa al "ser que pﬁedc ser" la persona amada,

contempla y descubre sus posibles valores; anticipa algo en su vision espiritual.

Este descubrimiento del "deber ser”, que realiza la conciencia, es algo
absolutamente individual. Nos descubre "lo uno necesario" (dnico en cada caso).
Ninguna ley moral puede abarcar un "deber ser" individual, el cual s6lo puede
alcanzarse intuitivamente, no racionalmente. Sélo la conciencia puede alcanzar y
sintonizar la ley moral con la situacién concreta de una persona. Por tanto, una vida
a partir de la conciencia es una vida absolutamente personal. La conciencia nos permite

descubrir el sentido o significado Gnico de una situacion.

Lo mismo que ocurre con la intuicién espiritual de la conciencia ética, sucede
con la inspiracion espiritual de la conciencia estética. Radica en la esfera de la
espiritualidad inconsciente y, a partir de ella, el artista crea. Asi Frankl (1988b) nos

dice:

"A partir de ella crea el artista, y en ella estin y permanecen las fuentes en que
éste se nutre, en unas tinieblas que nunca es posible iluminar totalmente con la
luz de Ia conciencia. Mds aiin, constantemente tenemos pruebas de que al menos
una conciencia excesiva mas bien interfiere en esa produccién ’que arranca del
inconsciente’; no pocas veces la introspeccion, constituye un serio estorbo para
el artista creador. Toda reflexion innecesaria no puede menos de perjudicarle

en su obra" (pg. 39).



Visién antropolégica y del mundo . 54

Vemos, por tanto, como para Frankl la espiritualidad inconsciente es el "micleo
de la personalidad humana", la "persona profunda" que ha de ser inconsciente

necesariamente. En palabras suyas (Frankl, 1988b):

"Sin embargo, como ya se ha indicado, la verdadera persona profunda, es decir,
lo espiritual-existencial en su dimensién profunda, es siempre inconsciente. (...).
Esto es debido a que la ejecucion espiritual de los actos, y consiguientemente
la entidad personal como centro espiritual de dichos actos, es propiamente una
pura ’realidad de ejecucion’; en la ejecucion de sus actos espirituales la persona
queda de tal modo absorbida que deja por completo de ser reflexionable en su
verdadera esencia, es decir, que de ninguna manera puede aparecer en la
reflexién. En este sentido, la existencia espiritual, el yo propio y auténtico o,
por decirlo asi, el yo 'en si mismo’ es irreflexionable y en consecuencia
solamente ejecutable, sblo "existente” en sus realizaciones o, dicho de otre
modo, como ’realidad de ejecucion’ (...) en otras palabras: en su profundidad,
’en el fondo’, lo espiritual es necesario por ser inconsciente. (...} Dicho en
otros términos, el espiritu es, precisamente en su origen, espiritu inconsciente”
(pg. 29-30).

Para ilustrar estas ideas Frankl (1988b) propone el ejemplo del ojo: en el lugar
de entrada del nervio 6ptico, la retina tiene su "punto ciego”; asi también el espiritu es

ciego a toda autorreflexion alli donde tiene su origen, es "inconsciente” de si mismo.

Pero el espiritu no s6lo es inconsciente en su origen, sino también en "dltima
instancia". Sabemos por el psicoandlisis que ia frontera entre consciente e inconsciente
es sumamente vaga, "porosa”. Contenidos conscientes pueden pasar al inconsciente

(represién)} y viceversa (al cesar la represién). Pero, la "instancia suprema”, la que
como si dijéramos tiene que decidir entre consciencia e inconsciencia, es ella misma
inconsciente. Sin embargo, para decidir es preciso que de alguna manera pueda

diferenciar. Ahora bien, ambas cosas (distinguir y diferenciar) s6lo son posibles a un
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ente espiritual. Ello vuelve a evidenciar que lo espiritual es "obligadamente"

inconsciente, tanto en Qltima instancia como en su origen.

En definitiva, Frankl amplia el contenido del inconsciente. Reconoce no sélo
un inconsciente instintivo, sino también un inconsciente espiritual. Ambas esferas,
impulsividad inconsciente y espiritualidad inconsciente, serian de naturaleza diferente
como se ve en la siguiente contraposicion: el "yo" no es dominado por el "ello", sin

embargo, el espiritu consciente es sustentado por el inconsciente espiritual.

Es decir, existe una confrontacion de lo impulsivo y lo espiritual dentro del
inconsciente: el verdadero y propio ser del hombre es "un no ser impulsado” (al
contrario del concepto psicoanalitico), sino un ser que decide, un ser existencial. El
hombre puede ser él mismo (ser propiamente) aiin en el terreno donde no es consciente.

Pero, por otra parte, solo puede serlo donde deja de existir el ser impulsado.

La "porosidad" entre consciente e inconsciente nos lleva a una relativizacién del
estado de conciencia como criterio fundamental para hablar de la cualidad de ser
propio, distinto de otro ser, del hombre. Sin embargo, este criterio distintivo si
corresponde a la diferencia entre espiritualidad € impulsividad (sin que importe que sea
consciente e inconsciente). Por la impulsividad el hombre seria arrastrado mientras que

por la espiritualidad es capaz de decidir y obrar libre y responsablemente.
3.1.3.4. El devenir del espiritu: filogénesis y ontogénesis
Cuando Frankl (1987a) aborda los fundamentos antropolégicos de 1a psicoterapia

plantea la cuestién: ;De donde viene lo espiritual?. Responde desde un sentido tanto

filogenético como ontogenético (ver también Chiquirrin, 1987).
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A) Filogénesis del espiritu,

Lo espiritual no es simple efecto, resultado o funcién de la materia. El
organismo psicofisico no puede crear la espiritualidad humana. Frankl (1987a)
argumenta esta afirmacién desde los conocimientos neurolégicos que no permiten la
plena localizacion de lo psiquico-espiritual en los centros neuronales (no existe una
coordinaciéon general funcion-centro) y desde los conocimientos evolutivos de la
cefalizaciéon humana que hablan de saltos en el proceso de cerebracién progresiva
estrechamente relacionados con la hominizacién (que no se pueden interpretar en el

sentido de una seleccidn, ni en el de un fendmeno adaptativo).

No puede hablarse de una produccion de lo psiquico por lo fisico (lo somdtico
produce, cuando mds, los trastornos de las funciones psiquicas -no parece localizable

la funcién sino so6lo ¢l trastorno-) o de lo espiritual por lo psicofisico.

Sin embargo, la realidad del organismo psicofisico si condiciona a la persona
espiritual. La enfermedad corporal y la psicofisica limitan las posibilidades de

desarrollo de la persona espiritual.

La relacién entre el organismo psicofisico y la persona espiritual es
instrumental. La persona espiritual "utiliza" lo psicofisico como instrumento de
expresién y al expresarse, se hace visible. Un simil de esta relacién puede ser el
considerado anteriormente: una sonata no puede ser tocada sin piano ni pianista. El
piano es instrumento de expresion del miusico y medio para "hacer visible" su arte. En
otro ejemplo, un citarista posee siempre su arte, pero con un instrumento desafinado

puede tocar mal y sin instrumento no puede tocar.

De aqui se extraen diversas consecuencias para la clinica:

1) Solo puede enfermar el organismo psico-fisico, no lo espiritual.
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2) Por mucho que la persona "quede encubierta” y desfigurada por el proceso
patoldgico superficial, sigue en el fondo, aunque impotente e invisible.
Impotente para el uso adecuado de su instrumento, el organismo psicofisico, e
invisible hasta los momentos esporadicos en que el "espiritu", aunque sea
fugazmente, puede expresarse. El psiquiatra debe ser capaz de entrever a la

persona "detras de esos muros". Asi, Frankl (1987a) dice:

"El desarreglo del organismo significa, en consecuencia, nada menos,
pero nada mas, que un bloqueo del accesc a la persona. Y éste podria
ser nuestro credo psiquidtrico: la fe inquebrantable en el espiritu
personal, la fe 'ciega’ en la persona ’invisible’, pero indestructible" (pg.
134).

Seria una conclusidn errénea si de la incapacidad de la persona espiritual de
expresarse a si misma y de expresar su confrontacién con la enfermedad, se
dedujese su incapacidad de confrontarse en general, de alguna forma, por muy
discreta que sea tal confrontacidn y por mucho que permanezca oculta a nuestra

vista.

3) La persona sufre por la impotencia y la invisibilidad a que est4 sometida por
el proceso patolégico (s6lo es objeto posible de la biologia, no de una biografia)
pues para su manifestacién necesita un organismo que funcione adecuadamente

en lo instrumental y en lo expresi\yo.

4) Lo corporal es mera posibilidad. Lo somatico esta abierto a lo psiquico y esti
abierto a lo espiritual. Si algo es ’posible’ corporalmente, se ’realiza’
psiquicamente porque es una 'necesidad’ espiritual. Pero ha de existir esa
posibilidad psico-fisica para que el hombre realice -en cuanto organismo

psicofisico- lo que pretende en cuanto persona espiritual.
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5) El espiritu no estd totalmente condicionado por lo corporal, lo que se
manifiesta en €l no es una condicionabilidad absoluta, sino un margen de
libertad ("autonomia a pesar de la dependencia”). El hombre es un ser
facticamente condicionado pero facultativamente incondicionado. La persona
espiritual siempre puede tomar una actitud ante las limitaciones que le impone

su organismo psicofisico.

6) A esa autonomia relativa ha de apelar la terapia (a plano logoterapéutico).

Asi, es interesante la siguiente cita de Frankl (1987a):

"Precisamente el pat6logo del cerebro y el psiquiatra genético conocen
por experiencia esas limitaciones que sufre la libertad espiritual por una
enfermedad psicofisica; pero justamente esos dos expertos en
condicionalidades psicofisicas son testigos de la libertad espiritual,
testigos de ese libre campo de accidn que les hace concluir ’por
exclusién’ la existencia de una capacidad frente a las condiciones
psicofisicas, la existencia de la libertad espiritual. Estos testigos
comprueban el poder de la persona a pesar de su aparente 'impotencia’;

yo diria que descubren el poder de resistencia del espiritu” (pg. 135).

7) Nunca se le puede arrebatar su humanidad a un enfermo. La persona
espiritual tiene una dignidad que no queda disminuida por la afectacion psico-

fisica.

8) Todos estos planteamientos nos sitlian ante el tema de la eutanasia,
distinguiendo el valor de utilidad de una persona y de su dignidad. Esta est por

encima de la pérdida de los valores vitales y sociales (utilidad).
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B) Ontogénesis del espiritu.

Al igual que a nivel filogenético rechaza el evolucionismo materialista para
explicar lo espiritual, en el plano ontogenético, Frankl desestima el generacionismo: el
hombre como persona espiritual no puede ser "generado” ("creado") por sus padres
(cfr. Franki 1987a).

El hombre "tiene" soma y psique, pero "es" espiritu. Aunque también cabe decir
que ¢l cuerpo y el anima tienen al hombre ya que éste es in-condicionado sdlo en
cuanto es espiritu: como hombre, no deja de ser condicionado. Estd condicionado en
su existencia corporal, en su modo de ser psicofisico. Los padres, al generar a su hijo,
"prestan"” los cromosomas, pero no le infunden el espiritu. Los cromosomas determinan
el elemento psicofisico, no el espiritual (determinan aquello que el hombre “"tiene", no

lo que "es").

El ser humano -hemos visto anteriormente- es indivisible e insumable. Los
cromosomas de los padres se pueden dividir y sumar, pero no su ser espiritual. Con
cada ser humano que viene al mundo adquiere realidad algo absolutamente nuevo. La
existencia eépiritual no es transmisible de los padres al nifio. El ser espiritual es un ser

individualizado y la existencia es personal. En palabras de Frankl (1987a):

"El hombre, en tanto que espiritu, existe como persona; pero en este sentido
cabe afirmar que su existencia personal es de una triple clase: es una existencia
unitaria, es una existencia total y una existencia siempre nueva. La existencia,
como unitaria o una, es indivisible; como existencia total, es infusionable; y
como nueva es intransferible (...). Estos tres existenciales juntos constituyen la
haecceitas, por usar esta expresion de la doctrina del! principio de

individuacion..." (pg. 143).

Si entendemos por vida la existencia corporal, la vida de un nifio es obra de sus

padres, pero si lo que entendemos es su modo de ser espiritual (su biografia), la vida
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de un ser humano es, en realidad, su propia obra vital, Los padres no pueden realizarse

en sus hijos y sus nietos, sino que s6lo llegan a posibilitar la autorrealizacion de todos

ellos,

Esto no significa que la autorrealizaciéon dependa exclusivamente de cada
individuo. Todo lo contrario, el desarrollo personal (la existencia) no puede efectuarse
sin los demas. La existencia sOlo se realiza cuando va mds alli de si misma

(autotrascendencia).

Todo ello nos conduce a la cuestion del origen del espiritu humano
(hominizacién ontogenética). Los conocimientos cientificos aclaran el origen de las
condiciones corporales de la existencia espiritual (los procesos de reproduccién
sexuales), Io que seria el "minimo existencial”, pero para la "totalidad existencial”, que

incluye al espiritu, ese minimo existencial es una base necesaria mas no suficiente.

Frankl defiende el "creacionismo": los padres no engendran a un ser humano,
sino que s6lo son testigos (Zeuge= testigo; Zeuger= progenitor) y posibilitadores de
la existencia personal de su hijo. Esta debe realizarse a si misma en la autorrealizacién

espiritual.

Por tanto, lo_espiritual tiene que "entrar de algiin modo en lo corpdreg-

animico”. Una vez que esto ocurre, espera a poder expresarse, darse a conocer en el
organismo psicofisico como 6rgano de su informacidn. Asi, desde los primeros reflejos,
el nifio va abriéndose a la intencionalidad. Por su parte, el organismo se revela asi
como "el material" que aguarda a ser conformado, en el sentido, no sélo de una

"impresionabilidad", sino también de una capacidad “"expresiva" (cfr. Frankl, 1987a:
144-145).

Se podria objetar que el elemento espiritual también se transmite de padres a
hijos. Pero esto es erréneo siguiendo el principio de individuacion antes mencionado

(la existencia es indivisible, insumable e intransferible). Sélo se hereda el elemento
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corporal y con él, el elemento psiquico (éste no sblo se hereda mediante Ia
predisposicién genética, sino que se encauza, ademads, a través de la educacién); lo
espiritual no es transmisible. Asi pues, podria decirse que: lo corporal se transmite
mediante la herencia, lo psiquico se encauza mediante la educacién, pero lo espiritual

debe realizarse (no puede educarse). En este sentido Franki (1987a) dice:

"... el modo de ser de un nifio no puede reajustarse bioldgicamente, pero caben
reajustes psicolégicos, ya que por la via pedagégica se pueden corregir muchos
defectos. A esto hay que contestar que cabe, en efecto, una "compaginacién”
en forma de reeducacion del nifio. Esta reeducacion cambia el modo de ser del
nifio. Pero este otro modo de ser no obedece tanto a la voluntad de los padres,
sino a un deber moral que el nifio vive como tal. Con otras palabras: esta
posteducacion de un ser humano es propiamente una autoeducacion, una
autodeterminacion. (...). Como el constructor depende del material, pero usa
libremente de €1, algo andlogo puede decirse de la persoma y de su
comportamiento (libre) *con’ la predisposicién psicofisica heredada" (pg. 140
y 146).

Vemos, por tanto, nuevamente este hilo conductor del pensamiento de Franki:
"autonomia a pesar de la dependencia”. La herencia no explica nada en concreto, pues
la cuestién importante es: qué puede hacer la persona con las condiciones a las que esti
sometida, siendo capaz de determinarse a si misma. Apoya su tesis desde la clinica,
casos de gemelos univitelinos y biologia criminal, donde la enfermedad psiquidtrica o
la herencia no explican las distintas actitudes que toman personas diferentes en

condiciones psicofisicas o ambientales similares.

Las ciencias naturales s6lo pueden explicar un ser natural. El devenir o el ser
del hombre sélo se puede "comprender” (no explicar). Esa comprension no se apoya
en una "ciencia de la naturaleza", sino en una fe en la sobrenaturaleza (entendida ésta

no tanto como fenémeno religioso cuanto metafisico).



Visién antropotdgica y del mundo 62

Es decir, la naturaleza estd abierta a la sobrenaturaleza, el ser condicionante al
suprasentido; pero ello no supone una "violacién" de las propias leyes naturales por una

ley superior (al igual que la finalidad no abre lagunas en la causalidad eficiente).

Una analogia que ayuda a la comprensién de estas ideas es la siguiente

representacion (Figura 3.5):

Lo que aparece como "roto",

"separado", en un dmbito Unidimensional

unidimensional, desde una Optica

bidimensional es un continuo que

"estd abierto”. | Bidimensional

En este sentido, la sobre-

naturaleza no anula la naturaleza, J

necesita de ella. Lo improbable puede |
Figura 3.5. UNIDIMENSIONALIDAD /

darse sin contradecir las leyes BIDIMENSIONALIDAD
naturales (todo es posible aunque no

todo tiene la misma probabilidad de ocurrir). Por esto, Frankl (1987a) considera
legitimo igualar lo improbable a "milagro”. Esto no romperia las leyes naturales, la

causalidad, sino que éstas serfan manejadas por la sobrenaturaleza.

Las "cadenas causales" son ciclos cerrados que estan abiertos a una "causalidad
superior", al i1gual que un circulo cerrade es tal al tiempo que esti abierto en cuanto

proyeccion de una semiesfera hueca.

El ser del hombre, a pesar de la causalidad, es un Ambito abierto a la

recepcion de sentido (como veremos posteriormente). En palabras de Frankl (1987a):

"Nada es indeterminado, todo estd determinado; también el milagro; mds no

esta determinado sdlo causalmente, sélo naturalmente; no estd determinado sdlo
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desde abajo, sino también desde arriba, sobrenaturalmente: estd
’sobredeterminado’. En otros términos: todo estd determinado, tanto desde el
ser, como desde el sentido.(...). En la apertura del estrato entitativo inferior se
‘inserta’ otro estrato superior. En el ser condicionante interviene un sentido
agente -lo cual no significa que el ser no esté a su vez condicionado o que el
sentido no pueda ser impuesto, ya que el sentido humano, en efecto, sélo puede
concebirse con ultima instancia desde lo *suprahumano’: desde un supersentido.
Este supersentido nada tiene que ver en el fondo con lo *suprasensible’; significa
simplemente un sentido que transciende fa capacidad comprensiva humana" (pg.
150-151).

En definitiva, Frankl plantea que la hominizacion tanto ontogenética como
filogenética nos sitia ante el tema de si el hombre se explica desde el azar o desde
algo mas: ;la mutacién que doto siibitamente a los hominidos de 14 mil millones de
neuronas fue simple azar o algo mds que azar?; ;jlo espiritual lo transfieren los padres

a sus hijos o es una "creacion” nueva?.

Estas preguntas no encuentran respuesta desde la ciencia; es necesario tomar
postura ante ellas (ya hemos sefialado como Frankl habla de una "fe en la

sobrenaturaleza” -este término con un significado metafisico-)
En palabras de Frankl (1987a):

"Los cientificos s6lo encontramos el ser condicionante, no el sentido activo, no
el sentido de un acontecer como tal. Pero nuestro diagndstico diferencial ’azar
o algo mas que azar’ -en este caso, ’acierto causal de radiacién césmica o algo
que se oculta detris de eso’- nunca puede hacerse a nivel de ciencia natural.
Este 'nunca’, la imposibilidad, es una imposibilidéd necesaria, esencialmente
necesaria, ya que la ciencia natural s6lo llega hasta un tomar nota de los

acontecimientos, y el preguntar por el sentido, el dar sentido al acontecer
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natural, no es de su incumbencia. Esto no es ya asunto de tomar nota, sino de
tomar postura. Dar sentido es tormar postura.

El 'diagnéstico diferencial’, como cuestién planteada radicalmente, tiene otra
formulacién: (El ser es un gran absurdo (algo sin sentido) o es un gran
supersentido?. Pero esta pregunta no puede encontrar respuesta desde las
ciencias naturales. En rigor no encuentra respuesta en ninguna parte; este

problema es insoluble, s6lo se resuelve por decisién” (pg. 152).

El hombre ha de decidir hacia qué interpretacidn se inclina. Ambas son posibles,
concebibles; son posibilidades tedricas. La decisidn que ha de tomar no es una
"necesidad” 16gica. Esta estd tanto a favor como en contra de las dos. La opcién se

sitia en el plano de lo existencial, no de lo intelectual.

La legitimidad de las dos contestaciones, subraya la responsabilidad de la
respuesta. En la opcién el hombre pone su ser. Chiquirrin (1987) traduce asi el

pensamiento de Frankl:

“Razones y contrarrazones mantienen equilibrada la balanza; pero el que decide
echa en el platillo de la balanza el peso de su ser. No es el saber lo que
determina esta decision, sino la fe. Pero la fe no es un pensar que disminuye la
realidad de lo pensado sino un pensar al que se ha afiadido la realidad

existencial del pensador” (pg. 116).

En conclusién, la entrada de la persona espiritual en ¢l mundo (ya sea a nivel
de especie o de hombre concreto) es algo enigmatico desde el punto de vista cientifico-
natural. La decision entre el "azar" o "algo mas", el "materialismo" o la

“sobrenaturaleza”, el "sinsentido" o el "supersentido", es una opcidn existencial.
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3.1.3.5. El problema de la mortalidad

Bajo este epigrafe plantea Frankl (1987a) el tema del "a donde" de la persona
espiritual en el momento de la muerte. A la pregunta sobre la venida det espiritu en el

momento de la generacién, le sigue la relacionada con la partida del espiritu en la

muerte.

Ambas cuestiones son, desde el punto de vista cientifico, enigmaticas; son un

misterio para el propio hombre ¢ implican una opcion.

Su contestacion se sitia en el plano metafisico, en la reflexién sobre la
existencia. Esto es lo que Frankl (1987a) aporta con respecto al problema de la

mortalidad.

La existencia de una persona implica -como ya apuntibamos anteriormente- la
posibilidad de expresarse corporalmente y de producir una impresion sensible en otra.
A su vez, esta impresién no es un mero contenido, sino el medio a través del cual se
ofrece a la otra persona, algo mds que lo corporal o sensible. El otro "aprehende" a la
persona que se expresa (nc "su" persona, como si el hombre "poseyera” una persona,

sino "la" persona que "es").

Es decir, en esta "aprehension”, el ser humano supera el "ser-ahi" ("Da-sein"),
la existencia corporal-sensible y, por tanto, la existencia espacial y temporal. El
ejemplo mas claro es el fendmeno de! amor, que perdura a través del espacio y el
tiempo. En palabras de Frankl (1987a):

"Tomemos ¢l fenémeno del amor: también éste, cuando es auténtico, es siempre
amor de persona a persona y, por tanto, 'de espiritu a espiritu’. No ama mi
organismo a otro organismo, sino el yo a un ti. Por eso y s6lo por eso el amor
puede sobrevivir al envejecimiento ~-fundamentalmente, el envejecimiento de un

organismo- y a la muerte de! ser amado. (...) El amante ’apunta’ de hecho al
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otro, mas alla de toda impresion sensible, aunque a través de ésta. Pero si el
amante transciende la corporeidad del amado, transciende también su
mortalidad" (pg. 158).

El hombre pierde el cuerpo y €l espacto en el momento de la muerte (igual que
los recibe en el nacimiento). Sélo la existencia en el tiempo y en el espacio y, a la vez,
en el cuerpo tiene un pasado y un futuro, asi como un lugar. El ser espiritual como tal
es -contrariamente al "estar ahi" del organismo psicofisico- un ser mas alla del espacio

y del tiempo (como dijimos en el punto 3.1.3.2.).

Pero donde no hay tiempo, no tiene sentido hablar de un "antes" o un
"después". La existencia espiritual sélo nos es conocida en co-existencia con Io
psicofisico. Toda afirmacién sobre la existencia espiritual mis alla del cuerpo, del
espacio y el tiempo, carece de sentido. Lo que es pre-existencia o post-existencia no

es ya existencia.

S6lo conocemos la existencia espiritual formando la unidad y totalidad del ser

"hombre".

El "continuar viviendo" de lo espiritual es algo posible, si bien es "impensable”,
no puede ser pensado, ni representado o imaginado. Sin embargo, no sélo es posible,
sino que es necesario, ya que lo que no es posible es que pueda morir aquello que esta
mas alla del tiempo y el espacio. Desde esta perspectiva, Frankl (1987a) propone que,
en lugar de hablar de "continuacion de la vida" de la persona, se diga "supervivir”, en
el sentido, no de que la persona espiritual sobreviva a su muerte corporal animica, sino
de un modo de vida del que no podemos hacernos una idea; que no somos capaces de
concebir (Chiquirrin, 1987). Relaciona esta "super-vivencia" con un "super-sentido"
(sentido que transciende la capacidad comprensiva humana -que abordaremos en otro

apartado-).
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Este sobrevivir espiritual siempre permanece inconsciente pues no accede a la
conciencia reflexiva sino a la conciencia inmediata. Esta es concebible que - sea
independiente del organismo psicofisico (frente a la conciencia reflexiva de la que se
cree que necesita una psicofisis sana) en el sentido de que una "conciencia inmediata
pura” ("el actus purus de un prima intentio") estd mas alla de lo psicofisico. Por tanto,

podria ser capaz de una "visién pura" ("visio beata").

Esto es una posibilidad teérica que no entraria en contradiccién con la

afirmacién de que nunca tenemos conciencia de esa supervivencia de lo espiritual.

De ello se derivaria que lo puramente gnéstico ("El actus purus") no esta ligado
a la vida corporal. Parece, por tanto, que sélo lo pragmatico y lo pético estdn ligados
a lo psicofisico. En la muerte, el hombre entraria en una "a-patia" y en una "a-praxia"
total pero sélo en una "a-gnosia parcial": la conciencia reflexiva es imposible pero la

conciencia i iata es i

Se podria objetar que desapareciendo lo psicofisico se disuelve todo lo
individual. Sin embargo, lo puramente espiritual también estd individualizado: ser
persona significa ser espiritual individualizado e individualizante (hacer del organismo

"su" organismo).
De todo lo dicho se desprenden varios puntos:

1) Reflexionar sobre el problema de la mortalidad ‘nos sitda en el plano

metafisico.

2) Toda separacion de lo espiritual frente al cuerpo y al alma (4nima) sdlo
puede realizarse desde un punto de vista heuristico, ya que s6lo conocemos lo

espiritual en unién personal con lo psicofisico.
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3) Las afirmaciones sobre lo espiritual, sobre el espiritu en si, sdlo pueden ser
negativas (decir 1o que no es). En analogia a la teologia negativa, Frankl habla
de "noologia negativa", la cual s6lo puede hablar de lo espiritual ("Nous") en
términos de "enunciados nonisticos" (afirmaciones negativas)., Asi, de lo
espiritual podemos decir que no es mortal (es inmortal), que no es generado (es

creado), que no pierde el ser diferente...

4) El hombre que conocemos desarrolla su biografia en el tiempo. Este es
caduco: pasa y tiene un fin en la muerte. Esta historicidad sitia al ser humano

ante el problema de la responsabilidad (que posteriormente consideraremos).
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3.1.3.6. Manifestaciones del espiritu

Los fendmenos especificamente humanos son manifestaciones de la dimensién
espiritual del hombre y, por tanto, son bases del anilisis existencial y la logoterapia.

A continuacion los exponemos, siguiendo las aportaciones de la logoteoria.

3.1.3.6.1. Libertad

Segiin hemos visto anteriormente, el hombre por su dimensidn espiritual es
capaz de distanciarse tanto de disposiciones internas como de posiciones externas. Por

ello, el hombre es un ser esencialmente libre.

Lo espiritual posee libertad partiendo de esa distancia ante situaciones y
disposiciones, que posibilita una decisiéon a favor o en contra de las mismas. La
dimension espiritual y el fendmeno de la libertad son inseparables. Lo espiritual es lo
libre en el hombre y la libertad es manifestacién de lo espiritual, por tanto, e€s una

caracteristica especificamente humana.

Es decir, la persona humana, puede decidir libremente sobre su vida gracias a
una capacidad no poseida por ningin otro animal, una facultad especificamente humana:

el autodistanciamiento.

Este puede ser definido, tal como hemos indicado, como la capacidad que tiene
el hombre de distanciarse no s6lo del mundo sino también de si mismo. En palabras
de Frankl (1986a):

"El autodistanciamiento es la capacidad de poner distancia de las situaciones
exteriores, de ponernos firmes en relacion a ellas;, pero somos capaces no

solamente de poner distancia con el mundo, sino también con nosotros mismos”
(pg. 19).
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El autodistanciamiento recoge el principio del antagonismo psiconoético
(antagonismo facultativo ante la facticidad psicofisica -posibilidad de estar "por encima"

de si mismo-) que considerdbamos al definir lo espiritual (apartado 3.1.3.1).

Frankl enfatiza este autodistanciamiento de uno mismo al hablar de la libertad

humana y lo ilustra con una anécdota (Frankl, 1988a):

"Durante la primera guerra mundial estaba sentado en la trinchera un médico
militar judio con su amigo, un coronel aristocritico, cuando comenzé un
violento tiroteo. El coronel pregunté con sorna: "Ahora tiene miedo, ;no es
cierto?. Ahi se ve de nuevo cudn silperior a la semitica es la raza aria. A lo cual
respondid el médico: ’Por supuesto tengo miedo. Pero, ;por qué habla de una
superioridad de una raza sobre la otra?. Si Ud., querido coronel, tuviera tanto

miedo como yo probablemente ya se habria escapado corriendo’” (pg. 152).

Con esta historia quiere resaltar que lo importante no es nuestra disposicion (o
situacidn exterior, en su caso} sino la actitud que se adopta ante ella, la cual siempre
es escogida libremente por el hombre.

Estas reflexiones nos llevan a plantearnos la relacién que existe entre necesidad
y libertad. Franki (1990) habla de una posicion natural del hombre y de la toma de

postura que éste hace ante aquella.

La posicidon natural es lo que representa la necesidad y se puede fijar a través

de la biologia, 1a psicologia y la sociologia, dado que tal posicién natural incluye:
1} una disposicién vital, de la que se ocupa la biologia y la psicologia.

2) una situacidén social, que es considerada por la sociologia.
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La toma de postura es resultado de la libertad. El ser hombre empieza realmente
donde acaba toda posibilidad de determinar y fijar dicha posicién (donde ésta no se
puede comprobar de forma clara y definitiva) pues, lo que se une a la posicién natural
de un hombre es su actitud personal, su toma de posicién ante cualquier disposicién
vital o situacién social (cfr. Frankl, 1990). Esta actitud no puede ser objeto de las
ciencias anteriores ya que corresponde a una dimensién humana superior en la que

siempre es posible el cambio existencial.

Todo ello no quiere decir que libertad y necesidad sean dos fendmenos
independientes. La libertad y la necesidad estin relacionadas, pero esta relacion es
libre. Los presupuestos s6lo pueden condicionar, mds no determinar. Ei hombre como

ser espiritual toma una posicion libre frente a las disposiciones internas y externas.

Es decir, que ¢l hombre sea libre, no significa que no esté condicionado por su
biologia, psicologia y circunstancias externas presentes y pasadas. Lo que quiere decir
es que puede distanciarse de estos condicionamientos y determinar libremente, su

posicion ante ellos. En palabras de Frankl (1990):

"El hombre es esencialmente un ser que trasciende las necesidades. Ciertamente

‘existe’ s6lo en relacion con las necesidades pero en una relacidn libre respecto

a ellas” (pg. 93).

Basindonos en la ontologia dimensional, vemos que necesidad y libertad no se
sitian en el mismo dmbito. La necesidad corresponde a la dimensién psicofisica

mientras que la libertad a la espiritual.

Entre la dimension bicldgica y la psiquica veiamos (apartado 3.1.2) que existe
una relacion de paralelismo, sin embargo entre esta facticidad psicofisica del hombre
y la dimension espiritual se da un antagonismo psiconoético -como ya hemos apuntado-.
Por ello, podemos decir que la libertad se construye por encima de cualquier necesidad,

si bien ésta es un presupuesto para aquella.
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De igual forma, que la sobrenaturaleza no anula la naturaleza (ver apartado
sobre filogénesis y ontogénesis del espiritu, 3.1.3.4) sino que las cadenas causales de
las leyes naturales pueden estar manejadas por esa sobrenaturaleza; la necesidad del
hombre, aunque “cerrada" (determinada por su causa) en su dimension especifica, estd
"abierta" a una "causalidad" mds elevada (libertad), en la dimensién superior. En lo
condicionado existe un sentido causante, en lo libre, un sentido que atrae {(como mas -

tarde veremos).

Por la libertad, el hombre decide sobre si mismo y es algo mds que un producto
de la herencia y el medio. Pero sin esta base natural el hombre no puede ejercer su
libertad.

En otras palabras, la conducta del hombre no es dictada por sus condiciones
(internas y externas) sino por las decisiones que toma. El hombre decide, sea consciente

o no de ello, si se resiste a esas condiciones o si se somete.

Ante esta reflexion se podria argumentar que la propia decision esta, de alguna
manera, condicionada, Fankl (1988a) contesta que todas las decisiones siempre tienen

causa, pero que, en definitiva, estin "causadas" por aquel que las toma.

Con esta postura, defiende la radical libertad interior del hombre atin en las
peores situaciones sociales o disposiciones vitales. Transcribimos un ejemplo (Frankl,

1988a) muy ilustrativo de esta tesis:

"Después de que en el marco de una entrevista se me apostrof0 que como
"Profesor de Neurologia y Psiquiatria’ deberia estar informado sobre los
condicionamientos biolégicos, psicoldgicos y socioldgicos del hombre invité a
reflexionar en el hecho de que no solamente era profesor en dos especialidades,
sino también sobreviviente de cuatro campos de concentracién y, como tal,
testigo de la capacidad del hombre de resistir aiin a las peores condiciones. Y

si Sigmund Freud dijo una vez: ’tritese de exponer al hambre a un grupo de
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personas diversas y con el aumento de la necesidad apremiante de alimentos,
todas las diferencias individuales se borrarin y, en su lugar, aparecerin. las
manifestaciones uniformes de este instinto no gratificado (Gesammelte Werke,
vol V, p.209), lo que sucedié en realidad fué mas bien todo lo contrario. En el
campo de concentracion la gente se volvié mas diferenciada ain. Los cerdos se
desenmascararon. Y también los santos. El hambre los descubrié. Ese hambre
era el mismo en un caso y otro. Sin embargo, la gente se diferencia” (pg. 150-
151).

En esta relacion libertad-necesidad, Frankl habla de una libertad "frente a"
(algo): los condicionamientos. Pero, la libertad humana es libertad finita (el hombre

no esta libre "de" condicionamientos sino "ante" ellos -respecto a la actitud a tomar-).

En palabras de Frankl (1988a):

"De manera que la libertad es uno de los fendmenos humanos. Pero también es
ella un fenémeno demasiado humano. La libertad humana es libertad finita: el
hombre no es libre de condicionamientos, sino que es libre solamente respecto
a la actind como ha de asumirlos. Pero €l hombre no estd determinado
inequivocamente. Pues, finalmente, le incumbe a él decidir si se deja vencer,
si se somete a los condicionamientos. Existe un espacio dentro del cual el
hombre puede trascenderlos con lo cual €l s6lo cobraria el impulso para alcanzar

la verdadera dimensién humana" (pg.150).

En concreto, Frankl (1990) se refiere a una libertad frente a tres tipos de

condicionamientos:

1) Frente a los instintos.
2) Frente a la herencia.

3) Frente al medio ambiente,
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1) Libertad frente a los instintos

El hombre posee instintos pero éstos no le poseen a €1. Al afirmar la existencia
de los instintos no tiene por qué negarse la libertad frente a ellos. Cuando resulta
viable, el hombre puede y debe afirmar sus instintos, si bien, hemos de ser conscientes
de que para poder afirmar algo se necesita previamente la libertad de poder negarlo.

Hemos de ver también esa libertad, ai igual que la de oponerse a los instintos.

Asi, afirmamos los instintos sin sacrificarnos y entregarnos a ellos, los
afirmamos en el marco de la libertad. En definitiva, la afirmacién de los instintos no
s6lo no implica la negacién de ia libertad, sino que presupone la libertad de decir que

"no" a los mismos impulsos.

Los instintos en €l hombre siempre aparecen afirmados o negados. La toma de
posicion espiritual estd ya superpuesta a toda instintividad (ésta "est4 marcada" por lo

espiritual): los instintos "desde siempre estin personalizados” (cfr. Frankl 1990: 94-95).
En palabras del propio Frankl (1987a):

"La realidad psicolégica hace que los ’instintos en si’ nunca afloren a la
superficiec en el ser humano. Los instintos aparecen siempre afirmados o
negados; siempre estan remodelados de un modo u otro; la persona ha asimilado
ya los instintos emergentes del estrato psicofisico, siempre los tiene ya
integrados. Todo el mundo de los instintos, el ello, siempre el ello de un yo, y
este yo no es un juguete de los instintos. El yo no es un mero resultante de
componentes instintivos concebidos al modo de un paralelogramo de fuerzas. La
fuerza decisoria la posee siempre el yo (...). El que se asombra de que el yo
posea una capacidad incondicional para decir 'no’ a los instintos, confunde dos

cosas que se encuentran en planos diversos” (pg. 173-174).



Visién antropoldgica y del mundo 75

Puede decirse que, de hecho, el hombre, a veces, no es libre (es "arrastrado"
por los impulscs). Sin embargo, cuando esto aparece es porque ha renunciado,
libremente, a su libertad (se deja "arrastrar” por ellos, se ha sometido). No es libre

ficticamente pero sigue siéndolo potencialmente.

Los instintos del hombre son siempre guiados a partir de su espiritualidad. Toda
instintividad "traspasa”, por decirlo asi, una zona de la libertad. No s6lo cuando los
instintos estin inhibidos, sino también cuando se desinhiben, el espiritu ha estado

actuando (afirmando o negando).

En el hombre no hay instintos sin libertad, ni ésta sin aquellos: los instintos
“pasan por la libertad", al mismo tiempo que son €l apoyo por encima del cual la

libertad se puede elevar.

El hombre siempre puede decir "no" a los instintos y cuando dice “si", lo hace
mediante el camino de una identificacién con ellos. En esto se distingue del animal: el
hombre cuando afirma un instinto "ha de identificarse” primero con él, mientras que
el animal "es idéntico” a sus instintos. El hombre puede responder a sus instintos y su

respuesta depende de su responsabilidad.
2) Libertad frente a la herencia

Frank!l (1987a, 1990) se basa en investigaciones genéticas para argumentar la
libertad del hombre frente a la herencia. En concreto, aporta como la investigacién con
gemelos univitelinos muestra lo distinta que puede ser la vida de dos personas con una

disposicion genética idéntica. Asi, tomando diferentes estudios escribe (Frankl, 1987a):

"Johannes Lange publicé ¢l caso de unas hermanas gemelas (univitelinas) ambas
portadoras de rasgos caracteriologicos neurdtico-obsesivos. Una de ellas era
retraida, huia del mundo y no le gustaba la vida, mientras que la otra era abierta

y amante de la vida; pero ambas tenian habitos obsesivos (inocuos) comunes,
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por ejemplo, el de introducir las cartas en el buzén con un ceremonial muy
preciso.

En otro caso tomado de la bibliografia sobre investigacién psiquitrica de
gemelos, un hermano (univitelino) era un delincuente muy ducho y el otro un
agente experto de la brigada de investigacion criminal,

Vemos, pues, que partiendo de la base de una predisposicion idéntica,
garantizada en caso de gemelos univitelinos, se establece fenotipicamente un
caracter diverso (...). No podemos olvidar que estas diversidades -ceteris
paribus- constituyen diferencias decisivas (...} la diferente individualidad de ser

apto o inepto para la vida, capaz o incapaz para la sociedad" (pg. 146-147).

Esto nos vuelve a resaltar la importancia de la actitud adoptada ante las

disposiciones personales, realzando, por tanto, la libertad humana.

En esta linea, Fizzotti (1980) afirma que aunque las disposiciones estin
intimamente ligadas al destino personal, sin embargo, son "ambivalentes”, pues segin
la decisién del individuo concreto pueden servir para realizar unos valores u otros

("vicio-virtud", "valor-no valor").

Ello es vilido tanto para disposiciones hacia la enfermedad como para

habilidades o talentos (la decision de utilizarlos o dejarlos perder).

En definitiva, el destino es establecido por lo que el hombre dispone; lo que la

herencia implica tiene menor significado.
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3) Libertad frente al medio ambiente.

Ante el medio ambiente, Franki (1990, 1987a) vuelve a mostrar que tampoco
determina al hombre sino que, mas bien, todo depende de la postura que toma frente

aél.

En este punto, nos propone como ejemplos las diferencias individuales que se
pusieron de manifiesto entre los prisioneros de los campos de concentracién de la
Segunda Guerra Mundial, fos soldados americanos prisioneros de guerra en Corea del
Norte, etc. Habla, en ambos casos, tanto de posturas altruistas o grados elevados de

santidad o posturas de las formas m4s primitivas de la lucha por sobrevivir.

También Fizzotti (1980) en desarrollo de las ideas de Frankl expresa que el
hombre recurre a "circunstancias atenuantes" como el condicionamiento del ambiente,
para escapar de la responsabilidad de Ia propia accién y para admitir {a limitacién
efectiva de la propia libertad. Pero estos atenuantes son validos solo parcialmente. El
condicionamiento resta al hombre libertad, pero no lo determina plenamente, sino que
permanece plenamente libre en el sentido de confrontado con €l condicionamiento. Es
decir, el hombre no depende univocamente y inicamente del mundo circundante, sino

que puede oponer la fuerza del espiritu a este influjo. Siempre tiene la libertad interior.

Por consiguit_ente, vemos, nuevamente, como el hombre es algo mais que un
producto de la herencia y del medio ambiente. El elemento decisivo es la libertad: jel
hombre decide sobre si mismo!. Todas las circunstancias externas, asi como todos los
estados internos de un hombre y también cualquier competencia psiquica forman el
"marco" de su existencia y, al mismo tiempo, la base por encima de la cual se
desarrolla ésta, gracias a la fuerza de oposicion del espiritu. Esta fuerza, siendo una
facultad especificamente humana, no siempre es necesario ejercitarla pues el hombre
no sélo se impone oponiéndose a sus instintos a la herencia y al ambiente, sino también

en virtud, precisamente, de sus instintos, su herencia y su medio.
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Ello es asi debido a que la libertad "de" o "frente a" (algo) existe en funcién de

una libertad "para" (algo). Asi, por ejemplo, afirmamos ¢ negamos los instintos en

funcién de "otra cosa" elegida.

Desde la concepcion de Frankl, este "para" de la libertad lo constituyen el
sentido y los valores, ante los cuales el hombre también es libre. Puede responder a
la exigencia de un valor con un sf 0 con un no ya que el momento de libre eleccién
de actitud no existe, sélo ante las condiciones biolégicas, psicoldgicas o socioldgicas,
sino también frente a una posibilidad de valores realizables (cfr. Frankl, 1988a). El
sentido y los valores, a diferencia de los instintos implican al ser humano, lo atraen

pero no lo empujan.

En definitiva, la libertad es para la autodeterminacién. E! hombre tiene
libertad ante su modo de ser, para ser de otra manera. Lo primero implica la
autorreflexién, mientras que lo segundo, la autodeterminacion. En palabras de Frankl
(1987a):

"todo 'de qué’ de la libertad exige 'para qué’ (...). Es libertad de la facticidad
y libertad para la propia existencialidad. Es libertad del modo de ser y libertad
péra ser de otro modo. Ya hemos indicado que ese cambiar para ser de otro
modo se orienta en el mundo objetivo del sentido y de los valores; esta
orientacién de sentido, propia de toda autoconfiguracion personal, resulta
comprensible teniendo en cuenta que la verdadera personalidad es impensable
si no estd marcada por el sentido y los valores. Mi libertad del modo de ser la
conozco en la autorreflexién; mi libertad para la modificacién la conozco en la
autodeterminacidon. La autorreflexién se produce con arreglo al imperativo
délfico ’condcete a ti mismo’; la autodeterminacién acontece a tenor del dicho

de Pindaro: 'Llega a ser o que eres’.” (pg. 177-178).

En estas ideas se apunta la unién que existe entre libertad y responsabilidad

(manifestacién del espiritu que abordaremos en el siguiente punto). Por la primera el
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hombre puede elegir y decide, mientras que por la dltima orienta y concreta la decision.
Asi el hombre va configurando su propia autobiografia. En este sentido, Frankl (1990)

nos dice:

"Todo esto no significa otra cosa que: yo achio no solamente en consonancia
con lo que soy sino que también me transformo en consonancia con lo que
actio. Al fin y al cabo, uno llega a ser bueno, a fuerza de hacer cosas buenas.
(...)

Se podria decir, entonces, que la decision de hoy es el instinto de maiiana” (pg.
103).

Es decir, el hombre es libre para ser responsable, o como dice Chiquirrin
(1988): "Antes del querer hay un deber (Sollen) del que se ha tomado conciencia " (pg.
39).

Igualmente, Fizzotti (Bazzi y Fizzotti, 1989) afirma:

"La esencia del hombre se revela, a toda observacion fenomenoldgica,
inmediatamente constituida por Ja libertad. Ahora bien, en Frankl el discurso
sobre la libertad no puede separarse del discurso sobre la responsabilidad, en

la medida en que el poder-ser se relaciona esencialmente con el deber-ser" (pg.
35)

Podria decirse (cfr. Fizzotti, 1977) que la concepcién de Frankl sobre Ia libertad
implica un doble movimiento: por una parte, una libertad negativa (libertad "de" o

"frente a") y, por otra, un complemento positivo (libertad "para" ser responsable).

La libertad, en esta concepcion, ocupa el lugar central en la estructura del ser
personal: compete al hombre decidir cudl de las posibilidades ofrecidas debe realizar
(y, por consiguiente, condenar a la no realizacién a todas las otras posibilidades). La

responsabilidad ha de conducir al hombre a escoger 10 mejor (teniendo en cuenta que
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lo que "actualice” se conservaré para siempre, en ¢l pasado, y se salvard, en definitiva,

de la caducidad de las otras cosas).

Libertad es "posibilidad", pues lo posible constituye una posibilidad de eleccion.
El acto de eleccién constituye la realidad. Asi el hombre va configurando su devenir,
desarrollando las posibilidades implicitas en su existencia. Puede decirse, por tanto, que

la existencia humana es una posibilidad, "su ser un poder-ser".

Sin embargo, €l "poder-ser" es algo finito, limitado: de las posibilidades solo
se elige y realiza una, anuldndose, asi, las no escogidas. Esto, a su vez, implica el
riesgo de excluir alguna posibilidad significativa para la existencia personal. Por ello,
la libertad, en su origen, implica angustia porque mientras que ¢l hombre no puede
inhibirse de su obligacion de escoger constantemente entre diferentes posibilidades (que
surgen en una situacién personal, histérica, Ginica e irrepetible), inevitablemente ha de

asumir la incertidumbre y el riesgo inherentes a todo acto de eleccidn.

Ahora bien, cualquier decisioén, aunque irrevocable, no es definitiva. El hombre
desarrolla su existencia en la actuacién [ibre, pero no la agota en aquello que se ha
hecho actual. El hombre es esencialmente tension e inestabilidad; su fondo
constitutivo es una posibilidad perenne ("'ser posible") que se realiza en la actuacioén

constante.
Esta concepcidn de libertad tiene implicaciones clinicas y educativas muy
interesantes (que si bien estaran recogidas en el desarrollo sobre la teoria y terapia de

la neurosis de apartados posteriores, puede ser de utilidad mencionarlas en este punto):

- El hombre puede determinar su actitud ante la enfermedad o cualquier otra

situacion impuesta.

- Las actitudes posibles a tomar son:
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a) Pasividad incorrecta: sumisién a la enfermedad o situacion (dejarse
llevar por ella). Una forma mitigada es la actitud vital fatalista ("no se
puede hacer nada").

b) Actividad incorrecta: intentar cambiar el "destino" (buscar algo
imposible). |
¢) Actividad correcta: aceptar el destino y enfrentarse dignamente con
él.

d) Pasividad correcta: aprender a ignorar el destino en lugar de luchar

en vano con él.

- El neurético tiende al fatalismo. Utiliza su caracter como "chivo expiatorio”
("yo soy asi"). Se afirma en la idea de que una vez que tuvo esa caracteristica,
ya no puede ser de otra manera.

También tiende a achacar su caricter a un colectivo supraindividual que actia
en él mismo (reflejo de esto es la expresion "se"). Se autojustifica con esa
dependencia respecto a una colectividad o grupo (clase social, raza, sociedad
actual...).

En definitiva, no acepta (dimite de) su responsabilidad y niega su libertad.

- Frente a esto ultimo, la logoterapia postula que el cardcter representa algo
animico, ante lo que el hombre puede tomar postura: el hombre es libre frente
al carcter para construir su propia personalidad, siguiendo unos valores. La
dimension espiritual es més alta, mds influyente que la psiquica (de ahi el error
del neurdtico). El hombre no se comporta sélo partiendo de su caricter, sino

‘que "la 1ltima palabra” es de la dimension espiritual.

- La logoterapia apela a la persona, a la facultad del espiritu de contraponerse
a lo psicofisico y desde ahi, puede abordar (con los medios de lo espiritual)
todos los estados psicofisicos (no sélo los instintos, sino también el dolor, la

angustia, la tristeza, la ira...).
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Una manifestacién de este autodistanciamiento es el "humor", el cual es muy

utilizado en la logoterapia (como veremos posteriormente al tratar la técnica de

la intencién paradéjica).

3.1.3.6.2. Responsabilidad.

Como hemos visto, el hombre es libre para ser responsable; dicho de otra
forma, puede ser responsable porque es libre (libertad y responsabilidad son
inseparables). Aunque la libertad humana no es omnipotencia (es limitada) tampoco es

arbitrariedad. La libertad responsabiliza al hombre de sus decisiones y actos.

Frank! en todas sus obras postula una radical responsabilidad del hombre, tanto
de su existencia en general, como de su modo de ser particular. Inciuso habla de una
cierta "responsabilidad genética" por la que el hombre responde hasta de su herencia.
Asi, por ejemplo, una persona no es responsable del color de su cabello, pero si de no
tefiirlo de alguna forma, si llegase a considerarlo como una desgracia. De igual forma,
ante la existencia heredada el hombre responde, aunque sea ticitamente, aceptando
vivir. Es decir, con este si dicho a la vida en cada momento de su existencia (aunque
no sea de forma explicita) se hace responsable de ella. Es una responsabilidad que tiene

como fondo la libertad ultima de decir un no radical: el suicidio.

El hombre, al "aceptar" su "destino", lo hace propic y le da forma, cosa que

no podria hacer si lo rechaza o niega, aniquilando {a propia vida.

De este modo, toda existencia humana se encuentra marcada por la
responsabilidad. Esta es "desde" siempre y "para" siempre: el hombre asume su
historia (hasta la herencia filogenética) y sabe que la responsabilidad no puede cesar por
si misma. La conciencia puede cesar de forma pasajera (en el suefio) o definitivamente
(en la muerte) pero la reponsabilidad del pasado permanece para siempre. En este
sentido, Frankl (1987a) dice:
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"Donde hay culpa hay eternidad. Pero jseria esto posible si su sujeto, el sujeto
de la responsabilidad, el hombre mismo, no sobre-’viviera’ de algin modo a su

propia conciencia ya definitivamente extinguida?" (pg. 190).

Si, como veiamos, el hombre es libre gracias a su capacidad de
autodistanciamiento (que acoge el principio de antagonismo psiconoético), es
responsable gracias a otra caracteristica fundamental de la existencia humana: la

autotrascendencia.

En virtud de esta caracteristica, la existencia humana se orienta hacia
cualquier cosa o persona que estd mas alla de si misma: un significado que realizar

u otra existencia humana que encontrar. En palabras de Frankl (1986a):

"La segunda capacidad humana, la de la autotrascendencia, denota el hecho de
que el ser humano siempre apunta y se dirige a algo o alguien distinto de si
mismo (...). S6lo en la medida en que vivimos expansivamente nuestra
autotrascendencia, nos convertimos realmente en seres humanos y nos
realizamos a nosotros mismos. (...) nosotros somos humanos en la medida en
que somos capaces de no vernos, de no notarnos y de olvidarnos de nosotros

mismos ddndonos a una causa para servir, o0 a otra persona para amar" {pg. 26-
27).

Como podemos apreciar, la autotrascendencia se manifiesta en una voluntad
de sentido o significado (manifestacion del espiritu que posteriormente
desarrollaremos). Desde esta dptica, el hombre es concebible no ya como un sistema
cerrado en si mismo, sino como un sistema, por su naturaleza (en virtud de su
capacidad de autotrascendencia), abierto, es decir, continuamente en relaciéon con el

ambiente.

Frankl descubre que en esta apertura al mundo, el hombre al interrogarse sobre

el sentido de la existencia no ha de plantear él la pregunta del sentido, sino que el
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interrogado es el hombre mismo. El es quien debe responder a las preguntas que su
vida le va formulando. Asi Frankl (1955) nos dice:

"...en dltimo término no debe el hombre preguntar cuil es el sentido de su vida,
sino que debe vivirse a si mismo como si la vida le preguntase. La vida le

pregunta y el debe contestar a sus preguntas, haciéndose responsable de su vida"
(pg. 159).

Aqui estriba la responsabilidad humana: responder las cuestiones que la vida
va planteando y realizar, asi, el significado de la propia existencia. En palabras de
Gismondi (1990):

"La responsabilidad del hombre se manifiesta, por tanto, en su capacidad de dar
una respuesta a los problemas y a las tareas que le vienen dadas a lo largo de
la vida, es decir, en la capacidad de realizar significados para la propia

existencia" (pg. 155).

La existencia, asi, se desarrolla en la tensién entre ser y deber ser. Esta
tension estd renovindose continuamente en el devenir de los momentos y situaciones
que presentan al hombre nuevos problemas y tareas a los que dar respuesta y es propia

de la bisqueda humana de significado.

Ello es asi porque, como ya hemos apuntado, lo que caracteriza la existencia del
hombre es que, de la multiplicidad de posibilidades entre las que tiene que elegir, sélo
se puede realizar una en cada caso (el hombre es un "ser-que-decide™). De aqui surge

la reflexién sobre 1a finitud humana.

La existencia humana estd determinada en el espacio y' en el tiempo. Los limites
temporales de esta existencia los constituyen el nacimiento y la muerte. La limitacion
temporal de la muerte, es el motivo de la responsabilidad del hombre, pues comprende

la importancia de realizar en cada ocasién el valor adecuado (el sentido de esa
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situacién), ya que no puede postponerla. L.a mortalidad recuerda la fugacidad del
tiempo, del momento que pasa y no se puede recuperar por lo que cada uno ha de
responder personalmente a ese momento y situacion concretos. En este sentido, Fizzotti
(1977) dice:

"El marco puramente humano consiste, entonces, en el hecho de morir y de que
no se posea una vida terrena perenne, continua, infinita, Pero mientras esto
entristece, porque impide poder realizar todo lo que se quisiera, sin embargo,
constituye el motivo eficaz de la responsabilidad del hombre. Efectivamente, si
esta vida fuese infinita, si el hombre viviese siempre, si como lo héroes
mitoldgicos pudiese ser inmortal, no sentiria dentro de si la urgencia de
disfrutar al maximo las ocasiones que se le presenten, porque podria dejar para
el dia siguiente esas realizaciones {...) la vida del hombre se caracteriza también
por la transitoriedad, porque las posibilidades que se le presentan son sélo
fugaces, no permanecen para siempre sino sOlo unos instantes y después
desaparecen. Y como ocasiones no se repiten porque cada momento de la vida
es distinto y completamente nuevo, con tareas y preguntas diversas que implican

distintas respuestas" (pg. 102-103).

Cada posibilidad que se presenta al hombre es irrepetible, al ir ligada a una
determinada situacién, tiempo y lugar. Es pasajera, ocasional. Pero cuando el hombre
decide realizar una posibilidad, ésta es inmortalizada, mientras que las demds son
eliminadas. La posibilidad elegida deja de ser posibilidad y pasa a existir realmente en
el momento de la realizacion. Deja de ser pasajera y se convierte en pasada. Entonces,
se conserva para siempre. Por ello, Frankl dird que "haber sido es forma mas segura
de ser” (cfr. Frankl, 1988a). En esta linea, en elogio de alguno amigos muertos en los

campos de concentracion dice (Frankl, 1987a):

"Ellos no necesitan ninguna cronica y ningin monumento, porque cada accion

humana es su propio monumento, mds perenne que la obra de nuestras manos.
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Las acciones de un ser humano, en efecto no pueden desaparecer; lo hecho no
puede erradicarse del mundo. Y no es verdad que lo hecho se pierde en el

pasado, sino que se conserva en él irrevocablemente” (pg. 268).

Asi podriamos decir con Fizzotti (1977) que la tarea del hombre es "hacer
eterno” (recordemos la idea que anteriormente apuntibamos de que la responsabilidad

no cesa) lo que es "pasajero” mediante una eleccién y actuacion responsables.
)

En suma, ia responsabilidad se basa, segin Frankl, en {a unicidad y singularidad
de la existencia humana (ligadas a la transitoriedad e historicidad de la misma) y en el
caricter trascendente de dicha existencia. Esta responsabilidad es concreta y existe para
cada persona y en cada situacion pues, como consideramos en el apartado 3.1.3.3.,
ninguna ley moral puede abarcar un deber-ser individual, sélo la conciencia personal
puede descubrir cémo armonizar aquella con la situacidén concreta en que la persona se

eficuentra.

Vemos, por tanto, que la responsabilidad va unida a otra manifestacién espiritual
humana (que abordamos en el siguiente punto), la conciencia, pues la capacidad de
realizar significados no puede prescindir de la capacidad de conocerlos. Esto dltimo,
se explica a través de la conciencia, definida por Frankl (cfr. Frankl, 1988b) como
"organo de sentido" en cuanto capacidad intuitiva para descubrir el significado tinico

y singular de cada situacién.

Desde esta perspectiva, podemos decir, siguiendo a Gismondi (1990), que
conciencia y responsabilidad constituyen un binomio existencial mediante el que se

expresa la autotrascendencia y se actda la voluntad de sentido.

Al igual que la libertad tenia un "de qué" y un "para qué", la responsabilidad
tiene también un "de qué" y un "ante qué". Puntos que vamos a considerar a

continuacion.
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a) El "de qué" de la responsabilidad humana.

En el acto de decidir aparece un objeto de decision que implica un "de qué" y
un "contra qué" de tal decision. Por ello, 1a responsabilidad supone necesariamente que
uno es responsable "de algo". Este "de algo" segiin Frankl es la realizaciéon de un
mundo objetivo del sentido y los valores (el Logos: lo espiritual objetivo). Esta
realizacién del sentido y los valores estd (segin veremos al considerar la voluntad de
sentido) "contra" el placer y los instintos como principios directores del

comportamiento humano (como motivacién fundamental de la persona).

El placer es un efecto colateral, no buscado, de Ila autotrascendencia, de la
realizacién de un valor. Cuando se considera el placer como un objetivo en si mismo,

se malogra ¢l propio placer. Asi Frankl (1990) dice:

"Quien sitda el placer como pincipio, quien lo convierte en el objeto de una
intencién forzada o incluso en el objeto de una reflexion forzada, de la ilamada
por nosotros hiperreflexion, no permite que se convierta en lo que tiene que
seguir siendo: un efecto. Precisamente esta inversién del placer, en cuanto
efecto, en placer en cuanto objeto de intencién, lleva acto seguido a malograr
el placer mismo: el principio de placer fracasa en si mismo. Cuanto més le
importa al hombre el placer tanto menos le apetece; al revés: cuanto més el
hombre se esfuerza en evitar el desagrado, el sufrimiento, tanto mas se entrega

a un sufrimiento adicional y su escapismo se venga en él" (pg. 107).

El objetivo de un acto intencional es un valor y el placer serd un resultado (el

efecto no buscado por si mismo) de la realizacién de ese valor.

Al privar a una actividad psiquica de su intencionalidad objetiva (el valor),
poniendo como objeto de la misma el placer, se subjetiviza tal actividad (su tnico fin

es la satisfaccion de necesidades del sujeto apartindose del mundo objetivo), al mismo
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tiempo que se objetiva (se convierte en objeto) al sujeto de la actividad (la persona

espiritual niega su caracteristica esencial de autotrascendencia, despersonalizdndose).

En palabras de Frankl (1990):

"So6lo en la medida en que nos entregamos, nos sacrificamos y nos abandonamos
al mundo y a los cometidos y exigencias que desde €l se introducen en nuestra
vida, s6lo en la medida en que nos importa el mundo de ahi fuera y los objetos,
pero no nosotros mismos o nuestras propias necesidades, sélo en la medida en
que cumplimos con cometidos y exigencias y realizamos sentido y valores, en
esa medida nos realizamos a nosotros mismos (...). Con otras palabras: la
existencia que no tiende hacia el logos sino hacia si misma, fracasa; pero
fracasa igualmente, si al tender hacia el logos no se trasciende, en una palabra:
la intencionalidad forma parte de la esencia de la existencia humana, y la
trascendentalidad forma parte de la esencia de algo asi como el sentido y los

valores” (pg. 110).

Por otra parte veiamos -en el punto anterior- la libertad del hombre frente a los
instintos. Gracias a esa libertad el hombre por su responsabilidad puede decidirse por
la realizacion de valores. Esta dindmica espiritual resulta, no de que el hombre sea
empujado por los valores (a semejanza de la dindmica psiquica con respecto a los
instintos), sino de que es atraido por ellos. En esta situacién, los instintos -como
apuntibamos- atraviesan la dimensién espiritual pudiendo "alimentar” esta aspiracién

espiritual hacia los valores.
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b) El "ante qué" de la responsabilidad humana.

Desde la concepcidn frankliana de la responsabilidad, el hombre es responsable
ante algo y ante alguien. Este algo es la conciencia. Pero para Frankl esta instancia ante
la que el hombre es responsable no es la "(ltima instancia”, sino la "pemiltima". La
"ultima instancia” es Dios. Asi, la conciencia seria "la palabra ti de la transcendencia”
(cfr. Frankl, 1988b, 1990). Esto lo desarrollaremos en el préximo apartado. Ahora sélo
diremos, siguiendo a Fizzotti (1977}, que el yo no puede ser responsable frente a si

mismo, frente a su propia conciencia, si en esta no "resonara" una "instancia

extrahumana".
En este sentido Frankl habla de una religiosidad inconsciente en el hombre.

En el punto 3.1.3.3. considerdbamos la espiritualidad inconsciente o©
espiritualidad que no tiene autoconciencia reflexiva. De igual forma, la transcendencia
de la conciencia nos sitiia ante lo "sobrenatural” aunque, a veces, €l hombre no sea

consciente de ello.

Dios es testigo de la vida del hombre, aunque este no sea consciente de ello.
Asi, Frankl (1990) dice:

"¢ Qué importa el hecho de que Dios sea un testigo y un espectador invisible?.
El actor que estd en el escenario, tampoco ve delante de quién estd actuando:
esti deslumbrado por la luz de las candilejas y del proscenio y la sala de butacas
estd a oscuras. No obstante, el actor sabe con certeza que ahi abajo, en la sala
oscura, hay espectadores -que él estd actuando ante alguien-. Lo mismo sucede
con el hombre: actuando en el escenario de la vida pero deslumbrado por la
cotidianeidad superficial, vislumbra, a pesar de ello y desde siempre -desde la
sabiduria de su corazdn- la presencia del testigo, del gran espectador, aunque
invisible, ante el que es responsable de la realizacion que se le exige, de un

sentido concreto y personal de la vida" (pg. 120).
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Esta concepcion de la responsabilidad nos sitia ante algunas implicaciones
clinicas y educativas del andlisis existencial (cfr. Fabry 1977, Fizzotti, 1977,
Boischemeyer, 1988 y Frankl, 1987a):

- La responsabilidad recae siempre en el paciente, tal como es actualmente y

como decide evolucionar (afrontar su futuro).

- La logoterapia no pretende conducir al hombre a una vida exenta de tensiones.
La tensidn es necesaria al hombre. Debe evitarse toda tensién enfermiza pero
es preciso aceptar las tensiones saludables; aquellas que vienen de la dialéctica:
ser/deber-ser. Han de enfrentarse desde la libertad y responsabilidad del

espiritu.

- Desde esta concepcién de la responsabilidad el hombre aprende que la vida no
le adeuda placer sino que le ofrece sentido (la salud mental no viene de la

bisqueda de la felicidad sino de otorgar un sentido a la propia existencia).

- La logoterapia puede concebirse como una educacién destinada a fomentar la

responsabilidad:

. "Toda persona es responsable de realizar, en la medida de sus
capacidades, lo que le estd encomendado, de desarrollar sus
potencialidades, de sacarle el mejor partido posible a su vida y de
aprovechar su vida como si se tratase de una gran oportunidad" (Fabry,
1977, pg. 69).

. Hace responsable al hombre de aplicar sus propios principios a su

propia situacion.

. El ser humano es responsable de la respuesta existencial a las

preguntas que le plantea la vida, es decir: llevar a cabo las posibilidades
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de sentido que le ofrecen las diversas situaciones. La libertad y la
responsabilidad son los requisitos para encontrar sentido. Pero lo-que

pueda significar sentido para la persona lo reconoceri ésta en su

conciencia.

3.1.3.6.3. Conciencia.

Fenomenolégicamente, la conciencia pertenece al hombre de forma incondicional
y categdrica, de acuerdo con lo que hemos dicho sobre el ser responsable (la
responsabilidad es un fendmeno primario del ser humano, el cual es responsable frente

a su propia conciencia).
En palabras de Frankl (1988b) podria definirse la conciencia como:

"la facultad de descubrir y localizar ese vinico sentido que se esconde detrds de

cada situaciéon” (pg. 103).

En el apartado dedicado a "Lo espiritual inconsciente” veiamos como le que
llamamos "conciencia" alcanza una profundidad inconsciente, donde tiene su origen.
Las decisiones existencialmente auténticas {relacionadas con el deber ser, el amor y el
arte) son enteramente irreflejas, por tanto, inconscientes. La conciencia es algo "pre-
l6gico". Sélo se descubre a una "racionalizacién secundaria”. Actia necesariamente de
forma "irracional", por "anticipacion espiritual” o "intuicién". Nos permite descubrir
el significado dnico de una situacién para el propio ser personal, también singular y
unico. La conciencia percibe la posibilidad vinica e individual (ver apartado 3.1.3.3.).

Asi, Fizzotti (Bazzi y' Fizzotti, 1989) dice:

"... Frankl considera la conciencia como el 6rgano de sentido que descubre al
hombre el unum necesarium. Pero este unum es siempre un unicum. Se trata de
la dnica y sola posibilidad que una persona concreta tiene en una situacidn

concreta” (pg. 67).
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La vida del hombre es siempre especifica (se refiere a un sujeto particular,
concreto, individual), por tanto, la tarea o el sentido a realizar tampoco puede ser -algo

general, vélido para todos los hombres, sino que varia de hombre a hombre.

Al mismo tiempo, la tarea también cambia de una situacion a otra porque cada
una de éstas tiene unas exigencias propias e irrepetibles. Sera la conciencia la instancia
con la que el hombre percibe qué tipo de significado conlleva una determinada situacién

y asi la persona podra actuar con responsabilidad.

Ademis, Frankl (1988b) subraya la limitacién de la conciencia humana: esta
marcada por la finitud humana y puede caer en el error. Su falibilidad llega hasta tal
punto que hasta el ultimo momento de su vida, el hombre no puede saber si,
efectivamente, ha realizado el sentido de su vida, o si se ha engafiado continuamente.
De esta forma, el hombre ha de vivir entre la incertidumbre y el riesgo: la conciencia
le deja la duda de haber fallado el verdadero sentido, pero el hombre no puede

sustraerse al riesgo que corre al obedecer a su conciencia. Fabry (1977) dira:

"Asi pues, estamos obligados a escuchar la voz de nuestra conciencia que, a su
vez, es para nosotros el sitio de escucha desde el cual captamos nuestros
ideales, valores y desafios. Sin embargo, corremos un riesgo enorme cuando
seguimos los dictados de nuestra conciencia (...} la propension al error (...).
Pero por mucho que nuestra conciencia se equivoque debemos obedecerla. La

posibilidad de error no nos libera del deber de intentarlo" (pg. 108).

El hecho de que la conciencia sea falible exige de parte del hombre una actitud
de humildad para reconocer que los otros pueden estar en lo cierto mientras que uno
mismo puede estar equivocado. Esto no niega que exista una verdad. Solo puede haber

una verdad, pero nadie puede saber si él y no otro es quien la ha encontrado.

Con ello, Frankl nos sitiia ante el tema de la tolerancia. Esta no es lo mismo

que indiferencia, ni tampoco identificacién con las convicciones de los otros. Tolerancia
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es, sobre todo, el respeto por la conciencia de otro. Cada uno ha de obrar segin los
dictados de su conciencia. Esto tampoco implica la no validez de las normas morales,
sino el reconocimiento de que la conciencia es la Gnica instancia capaz de armonizar
la ley moral con Ia situacién dnica e individual de una persona. Por ello, un hombre
no ha de pasar a juzgar a otro, pues no sabe si éste, en ese determinado momento, esta
siguiendo la voz de su conciencia. Ello no quiere decir que el hombre escuche siempre

el dictamen de su conciencia, puede también reprimir su voz.

Estamos diciendo que la conciencia es "una voz", que el hombre debe seguir
(pues el hombre es responsable frente a ella), lo que nos hace pensar que debe ser algo
distinto del hombre mismo, algo extrahumano (para poder explicar que nos hagamos
"siervos de nuestra propia conciencia”). Como apuntdbamos en €l tema de la
responsabilidad, la conciencia no es la dltima instancia ante la que el ser humano puede
ser responsable; detrds de ia conciencia estd Dios. En palabras de Fizzotti (Bazzi y
Fizzotti, 1989):

"La conciencia es, pues, una voz que lleva un mensaje Gnico y singular a una
determinada persona concreta. Es importante subrayar el que la conciencia es
una voz, €s decir, no es la dltima instancia frente a la cual se puede ser
responsable, aunque constituye una peniltima instancia. Detras de la conciencia
hay una dimension totalmente trascendente,

Es cierto que la conciencia es una ilamada al ser del hombre en cuanto que
aquello que es ofrecido por la conciencia representa para el hombre su sentido
ultimo. Es una voz que continuamente exige la libertad para la realizacién de
los valores o significados en vista a su ’crecimiento’. La conciencia es,
finalmente, la guia del ser hombre, en cuanto que es la voz de la trascendencia”
(pg- 68).

En definitiva, en la concepcidn frankliana, la conciencia es un fenémeno que
trasciende al puro ser-hombre: la conversacién del hombre con su conciencia no seria

un didlogo sino un mondlogo, si en ésta no "resonara” la voz de la trascendencia. Solo
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con esta condicién puede la conciencia conducir al descubrimiento de los significados

encerrados en cada situacién particular.

La conciencia asume, asi, una doble perspectiva (cfr. Fizzotti, 1977): por una
parte nos transmite el mensaje que el trascendente nos envia, y, por otra, representa la

respuesta a la conversacion del hombre con ese trascendente.

Frankl, sin temor, da a ese trascendente el nombre de "Dios" pues es asi como
la humanidad, a lo largo de los siglos, lo ha llamado. Asimismo, mantiene que esta
instancia trascendente ha de ser Alguien (personal) y no Algo para que verdaderamente

pueda existir una relacién del hombre con un Tu.

En este sentido, Frankl en su juventud llega a definir a Dios como “el
interlocutor de los mds intimos soliloguios del hombre" (cfr. Chiquirrin, 1988). El que
mantiene una autoconversacién puede ser teista o ateo, pero, de una forma u otra, habla
con Dios. El primero se diferencia del segundo en que considera que el interlocutor de
ese didlogo interior no es éi mismo sino Dios. Franki (1987a), siguiendo a Martin
Buber y Ferdinand Ebner, postula que la consumacién espiritual es siempre algo
reciproco, el hombre estd ordenado a un m, (asi, ya la psicologia del desarrollo enseiia
que decir "ti" precede a decir "yo"). Lo propio y original es el didlogo y cuando el
hombre en situaciones limite se dirige, aparentemente, a la nada, entonces habla con

el T eterno.

En esta linea, Fizzotti (1977) comenta que tras la conciencia se abre lo

sobrenatural:

"Aparece aqui el paso a lo sobrenatural, a una revelacién intima y personal con
el Ta de Dios. Efectivamente, nunca la conciencia del hombre podria ser una
palabra-de-fuerza en la inmanencia si no fuese una palabra-Tu de la
trascendencia. Ningun ’Super-Yo’, ningin Yo-ideal podria ser eficaz si sélo

surgiera del hombre, si fuese una imagen proyectada de si mismo y no fuese,
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por el contrario, pre-dada, pre-encontrada; no podria ser eficaz si se tratase sélo

de un reencuentro 0 de un descubrimiento” (pg. 111).

Es decir, la obligacién de seguir la voz de la conciencia no puede venir de que
€sta sea una elaboracién humana, sino de que se sustenta en una dimensién por encima

de la humana. ‘

De igual forma, Chiquirrin (1988) nos dice que la conciencia no s610 nos remite
a la trascendencia sino que, ademas, brota de ella. La resolucién del problema del
origen de la conciencia sélo es posible desde un camino ontoldgico (no psicolégico o
psicogenético). La conciencia es algo mas que el propio yo (ante éste no podria darse
ia responsabilidad)} y no puede venir del propio sujeto (no es autocreada, no es un

Super-Yo), sino de una instancia objetiva ante la cual es posible la responsabilidad.

Desde este planteamiento, st se concibe la vida como una respuesta a
interrogantes previos planteados al hombre o a tareas especificas confiadas a €,
entonces, la voz de la conciencia viene a ser la respuesta a cada empefio; respuesta que
se da en la conversacion con Dios. Asi, la tarea, para el hombre religioso, se convierte

en mision {como mas tarde veremos).

Por tanto, esta trascendencia de la conciencia del hombre nos sifiia ante un tema
de especial importancia en la obra de Frankl, en su concepcidn antropologica: la

religiosidad inconsciente.

Esta concepcion nos lleva a considerar el inconsciente espiritual (visto en el
punto 3.1.3.3.) también como un inconsciente trascendente, a pensar en el sentido que
nos descubre la conciencia en relacién con un "supra-sentido” y a ver la realizacion de
los valores en referencia a un "supra-valor" (aspectos estos Gltimos que consideraremos

en los apartados siguientes).
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Decimos que la trascendencia de la conciencia nos sitia ante el inconsciente
espiritual como algo también trascendente ya que la conciencia arranca de lo espiritual
inconsciente (apartado 3.1.3.3.). Ademads, el andlisis existencial descubre dentro de la
espiritualidad inconsciente del hombre algo asi como una religiosidad inconsciente, en
el sentido de un estado inconsciente de relacién a Dios, como una relacién a lo
trascendente al parecer inmanente al hombre, aunque también, a menudo, latente (cfr.
Frankl, 1988b y Chiquirrin, 1988). Esta religiosidad inconsciente Frankl la descubre en
los suefos (que se pueden interpretar no sélo desde el punto de vista psicoanalitico,

sino también para desvelar la actividad del inconsciente espiritual).

Esta relacién a Dios, aunque inconsciente, es intencional (nace del espiritu cuya

caracteristica es la intencionalidad, como deciamos en el apartado mencionado).

Frankl (1988b) habia del "Dios inconsciente" para indicar, no que Dios en si
mismo o por si mismo sea inconsciente, sino que a veces le es inconsciente al hombre;
la relaci6én de éste con aquel puede ser inconsciente, oculta e, incluso, reprimida para

el hombre mismo.

Comenta tres posibles desviaciones en la concepcidn del "Dios inconsciente”:

1) Seria erréneo entenderla en sentido panteista: afirmar que el inconsciente o
incluso el ello pueden ser algo divino. Aunque existe en el hombre una relacion
inconsciente a Dios, la expresién "Dios inconsciente" no significa que Dios viva

inconscientemente dentro del hombre. En su propias palabras ( Frankl, 1988b):

"Por mis que se haya demostrado que el inconsciente encierra algo
’también espiritual’ y asimismo una religiosidad inconsciente, jamas
podria esto servir de excusa para rodear el propio inconsciente con el
nimbo de lo divino. El que exista en nosotros una relacién inconsciente

a Dios en ningiin modo significa que Dios esté ’en nosotros’, que ’viva’
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inconscientemente dentro de nosotros mismos. Todo esto no pasaria de

ser tesis de una teologia de aficionados”. (pg. 69-70).

2) Interpretarla en sentido ocultista: tener un "conocimiento inconsciente” de
Dios. Esto significa que el inconsciente es omniscente o, al menos, que sabe de
Dios més que uno mismo ("que el ello sabe més que yo"). Sin embargo, el
inconsciente no sdlo no es divino, sino que tampoco tiene atributos divinos,

como seria la omniscencia.

3) Concebir el inconsciente en sentido "elloico": creer que es algo por si
mismo, un "ello independiente". Esta es la desviacién mds importante que

podria darse.

Segun Frankl (1988b), este fue el gran error de Jung. Este descubrid el
elemento religioso dentro del inconsciente, pero interpreté la religiosidad
inconsciente como algo con caracteristicas del ello ("elloificé” la religiosidad
inconsciente), la situé en el ello. Por tanto, el yo no es responsable de lo
religioso, el hombre no puede decidirse por lo religioso, sino que es impulsado
hacia Dios por el ello. El inconsciente religioso seria algo que determinaria a
la persona (Bizinger -discipule de Jung- llega a hablar de "impulso religioso”

en el mismo sentido que "impulso sexual” o "de agresividad").

Sin embargo, para Frankl la verdadera y auténtica religiosidad no tiene
caricter impulsivo sino decisivo ("la religiosidad o es existencial o no lo es en
absoluto"}. Todo el inconsciente espiritual es un inconsciente que decide; no es
un inconsciente "determinante”, sino "existente". Como tal, pertenece a la

existencia espiritual, no a la facticidad psicofisica.

Para Jung, la religiosidad inconsciente pertenece a lo psicofisico ya que

la liga a arquetipos religiosos (imagenes impersonales provenientes de un
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inconsciente arcaico o colectivo y ligadas "de algin modo" al cerebro,

concretdndose en el inconsciente individual como hechos psicolégicos).

En contraposicion, Frankl opina que la religiosidad inconsciente emerge
de Ia peréona misma y no se queda en estado latente, como religiosidad
reprimida. Admite que, si bien es cierto que existen ciertas lineas o esquemas,
formados de antemano, por los que se mueve la religiosidad, estos esquemas no
son arquetipos innatos o congénitos, sino las formas confesionales existentes en
que se vierte esa religiosidad. Son imagenes recibidas de la tradicién de nuestro
correspondiente medio religioso. Es decir, el hombre al nacer se encuentra
"algo” por donde canalizar su religiosidad y que hard suyo de manera
existencial; no es, por consiguiente, algo innato al hombre, sino que es éste

quien nace en €l (como ser social).

Otra cosa diferente es que, muchas veces, esta religiosidad se encuentra
reprimida y es una fe de tipo infantil que, cuando sobresale, aparece adherida
a las vivencias de la infancia. Pero por mas que sea infantil o ingenua, no puede

calificarse de primitiva, arcaica o arquetipica.

Vemos, por tanto, que la religiosidad puede permanecer 0 hacerse inconsciente
y puede también ser reprimida. En estos casos, la tarea del anilisis existencial consiste

en actualizar esta realidad espiritual inconsciente, pero siempre presente.

Frankl descubre que tras evidentes sintomas neuréticos (0 neurosis reales) puede

hallarse una relacitén a la trascendencia que estd perturbada.

Cuando ia fe (la credentidad) se atrofia parece que se deforma y desfigura,
degenerando en supersticion, no sélo a nivel individual, sino también colectivo. Esto
ocurre cuando el sentimiento religioso se reprime ya sea por parte de una razdn

absoluta o despética o por una inteligencia tecnicista.
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En esta linea, Frankl (1988b) habla de que muchas cosas, en la situacién cultural
de nuestro tiempo, merecerian el calificativo de "neurosis obsesiva commin al género
humano" (trasladando el término que Freud utiliza para referirse al fenémeno religioso
para aplicarlo a otros problemas humanos). Este tema se desarrollard en el apartado

correspondiente a la teoria y terapia de la neurosis.

Ya hemos mencionado que, para Frankl, la problematica religiosa se manifiesta
en los suefios. Esto unas veces se da de una forma clara y evidente, mientras que otras
se manifiesta de manera latente. Ello es independiente de que el paciente sea consciente
o no de tal problemitica e, incluse, de que sea creyente o ateo. El logoterapeuta le
ayudard a tomar consciencia de su inconsciente y apelard a su libertad y

responsabilidad.

El método utilizado por Frankl para buscar las manifestaciones, en los suefios,

de la espiritualidad inconsciente es el introducido por Freud, de la libre asociacion.

Con el examen de los suefios, particularmente de los de contenido claramente
religioso, Frankl ha constatado que, a menudo, el elemento religioso tiene un caricter
intimo y personal y estd bajo la proteccion del pudor. Nadie tiene derecho a violar la

personalidad religiosa de otro (cfr, Fizzotti, 1977).

De esta concepcidn de la trascendencia de la conciencia podemos, como en las
manifestaciones de lo espiritual que hemos considerado anteriormente (libertad y

responsabilidad), extraer unas primeras implicaciones terapéuticas y educativas:

- La accién logoterapéutica se orienta al desarrollo de la conciencia personal.

- E! hombre debe escuchar su conciencia si desea vivir una existencia
significativa, si desea encontrar los sentidos dmicos de las situaciones
individuales a las que se enfrenta. Por la conciencia puede llegar a decisiones

existenciales. La labor terapéutica y educativa ha de ayudar a ello.
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En esta linea, podemos decir con Boschemeyer (1988) que las influencias
psico-sociales marcan y guian al hombre de forma considerable, pero, sin
embargo, éste "sabe en el fondo", en su conciencia, lo que puede tener séntido
para él y lo que no. Su cédigo pre-moral de valores le abre a la captacion de los
valores "de la vida", cuya realizacion lleva a encontrar sentido. Volver a abrir
el acceso, cerrado o tapado, hacia esta sensacién de valor y, a la vez, tocar su
necesidad de sentido y ayudar a desarrollar una sensacion profunda de libertad

y responsabilidad, es la tarea primordial de la logoterapia analitico-existencial.

- La conciencia puede llamar al hombre a actuar de forma contraria a los
valores y convicciones gencralmente aceptadas y compartidas por la sociedad.
En palabras de Fizzoti (1977):

"No siempre las reglas son adecuadas para resolver situaciones concretas
dificiles: a veces es necesario superar las normas, actuando tal vez en
contra de lo que prescriben los mismos preceptos. En tal perspectiva, la
conciencia viene a ser un instrumento del progreso humano, porque

consigue ver verdades nuevas detrds de las viejas" (pg. 167-168).

- No e estid permitido al terapeuta influir sobre las convicciones y el modo de
ver la vida que tiene el paciente. El respeto a su conciencia ha de ser maximo;
sin embargo, existen casos limite en los que el terapeuta no debe ser neutral
sino que ha de ayudar al paciente a tomar una determinada actitud frente a las

situaciones mds tragicas de la vida (cfr, Fizzotti, 1977).
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3.1.3.6.4. Voluntad de sentido

Ya hemos visto c6mo una caracteristica principal de la existencia se encuentra
en Ia autotrascendencial personal. Frankl (1986a, 1987a, 1990 etc.) habla, incluso, de

que esa trascendencia es la esencia de la existencia humana.

Es decir, el horhbre siempre esti en relacion y sefiala hacia algo o alguien
distinto de si mismo (una tarea, una persona amada, un amigo, Dios...). De esto se
deriva una caracteristica real del ser humano (también apuntada anteriormente): el
hombre es un "ser-en-el-mundo”. En esta expresion "mundo” significa un espacio
histdérico-cultural en el que la persona intenta realizar, junto con los demais, l1a propia
existencia creando una comunidad mds humana (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989). En

palabras de Frankl (1986a):

"La conducta humana, entonces, es realmente humana en la medida en que ella
significa ’actuar en el mundo’. Esto, a su vez, significa ser motivado por el
mundo. De hecho, el mundo hacia el cual un ser humano se trasciende a si
mismo es un mundo pleno de sentidos (que constituyen las razones y
motivaciones para actuar) y lleno de otros seres humanos (que constituyen las

personas para amar)". (pg. 28).

Por consiguiente, para Frankl "ser-en-el-mundo" no es otra cosa que estar
fundamentalmente orientado hacia un fin, hacia unos valores que realizar, hacia la
comprensioén personal del sentido, del significado de cada situacién y de la propia

existencia. En esto radica la "autorrealizacién” personal.

Este estar vuelto hacia los valores, indica que en el hombre existe una tension
originaria entre aquello que es y lo que ain no es perfectamente, entre €l ser y el deber

ser (recordemos aqui lo dicho respecto a la libertad y responsabilidad).
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Es decir, Frankl se sitia con una critica a la teoria de la homeostasia como
teoria motivacional de la conducta humana. Para Frankl el hombre no esti dirigido por
la reduccién de cualquier tensién, por la satisfaccion de necesidades y disminucion de
estados de excitaciOn y agitacion, sino que la motivacién del comportamiento humano
se sifia en encontrar un sentido a cada situacién en particular y a la propia vida en

general. Esto implica tension.

Por ello, critica tanto el "principio de placer” de Freud (que por razones
didacticas nombra como "voluntad de placer") como la “voluntad de poder" de
Adler, al desprenderse ambos del principio de la homeostasia y los opone a su concepto

de "voluntad de sentido”.

Por "voluntad de sentido" entiende la tension radical del hombre para hallar
y realizar un sentido y un fin y es expresion de la autotrascendencia. Es la
necesidad humana de encontrar un sentido a la vida y hacerlo realidad o a aquellas
situaciones que obligan al hombre a enfrentarse consigo mismo; ¢l esfuerzo del hombre
por el mejor cumplimiento posible del sentido de su existencia. En palabras del propio
Frankl (1988a):

"A este aspecto de la autotrascendencia el hecho fundamental de que el hombre
apunte méas all4 de si mismo hacia un sentido que primeramente debe descubrir
¥ cuya plenitud debe lograr, suelo describirlo con el concepto de la teoria de la

motivacion como una ’voluntad de sentido’" (pg. 22).

Una definicion operativa de esta "voluntad de sentido” nos la da Fizzotti (Bazzi
y Fizzotti, 1989) que siguiendo a Frankl (1978) la sitian en "aquello" que se frustra
en el hombre en el momento en que cae en el sentimiento de vacio y de falta de

sentido.
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Esta voluntad de sentido tiene la primacia tanto sobre la voluntad de placer
como sobre la de poder. Es decir, o mas profundo en el hombre no es el deseo de

poder ni el de placer, sino el deseo de sentido.

La realizacién del sentido es lo que lleva al hombre a su autorrealizacion y a su
felicidad. En definitiva, la blisqueda fundamental del ser humano no estriba en la
busqueda de felicidad, sino en la de un fundamento para ser féliz. Una vez establecido

éste, la felicidad o el placer surgen espontineamente.

El placer, por tanto, es un efecto secundario de la realizacién del sentido, asi
como el poder es un medio para alcanzar un fin. El deseo de placer y el de poder
surgen cuando se ha frustrado el deseo de sentido. En esta linea, Frankl dice que el

principio de placer y el afin de prestigio constituyen un moévil neurético.

El esquema de la Figura 3.6 representa la concepcion de Frankl sobre el placer
(cfr. Frankl, 1987a, 1987b y Fizzotti, 1977).

Lo que el hombre Razon para Felicidad
ser feliz
necesita no es tanto el placer T /)
como una orientacién valida y
_ Voluntad Persecucion de
adecuada hacia valores que
_ o de sentido la felicidad
realizar y significados que

encontrar. Es mds, cuanto mas
se esfuerza el hombre en Figura 3.6. PLACER Y SENTIDO.

conseguir la felicidad mas se incapacita a s{ mismo para lograrla.

Ejemplo de esto serian aquellas neurosis sexuales en que existe una
hiperintencién y una hiperreflexioén respecto a conseguir la potencia o el orgasmo. El
resultado de tal excesiva intencién y reflexién es el no poder conseguir el placer

deseado.
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Es decir, cuando el placer deja de ser lo que es, un efecto (el efecto secundario
de un sentido realizado en ¢l encuentro con el ser amado), y se convierte en el objetivo
de una intencién forzada (hiperintencién) que se acompaiia de una excesiva reflexi6n
(hiperreflexion) sobre el placer mismo (éste pasa a ser el contenido y el objeto de la
atencién humana), la persona pierde de vista el fundamento del propio placer y no
puede producirse ya el efecto deseado. En el apartado sobre teoria y terapia de las
neurosis consideratemos las implicaciones de la hiperintencién y la hiperreflexién en

la clinica.

También para el poder vale la consideracién hecha a propésito del placer: no
debe constituir el objetivo de la accion humana, sino la consecuencia de una vida
dirigida mais alld de si misma. El deseo de poder situado por delante de la realizacién

de un sentido se convierte en un dinamismo neurético. En palabras de Fizzotti (1977):

"Es necesarto entonces ver como un dinamismo neurético la voluntad de poder
y la tensidén por ser superior, el esfuerzo por mostrarse y ser considerado
distinto, el afan de ser valorado mas y mejor. La necesidad de ser valorado
positivamente no es mds que la manifestacién de una excesiva preocupacién por
la propia seguridad. Y esto lleva inevitablemente a olvidar y a descuidar a los
otros, porque lo Unico que cuenta es uno mismo. (...). Sin embargo, tal

tendencia es autodestructiva..." (pg. 138-139).

No obstante, Frankl (1987a, 1987b) reconoce que el poder es necesario como
medio (no como fin) para alcanzar un objetivo determinado. Afirma la necesidad de una
cierta base de poder, tanto en el sentido de un resorte financiero como en el de una

adecuada estima de si (cfr. Fizzotti, 1977).

Igualmente, podemos presentar el esquema de la Figura 3.7 para reprentar su
concepcioén sobre el poder (cfr. Frankl, 1987a,1987b y Fizzotti, 1977).
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Si el hombre tiende a
actualizar los significados de las | Significado Placer
situaciones en que se encuentra, Fin Efecto

utilizard el poder como medio, T /

al igual que la estima de si o el
Poder

Medios

dinero y come consecuencia

" (segin hemos visto antes)

obtendrd placer, satisfaccion de
haber hecho algo constructivoy, Figura 3.7. PODER Y SENTIDO.

en definitiva, felicidad.

Cuando el poder no se considera un medio sino un fin hacia el que tender, se
opera una susticién de fines: los significados y los valores ceden su puesto al poder,
a la biisqueda de éxito y ambiciones personales. En tal caso, la motivacién original se
desvia de modo neurdtico y el hombre queda encerrado sobre si mismo (victima de su

hiperintencion e hiperreflexion).

De esta forma, Frankl dice que la existencia humana podria estar simbolizada
por un "boomerang” pues, al igual que éste estd destinado a alcanzar una presa y solo
vuelve al cazador si no lo ha conseguido, ser hombre significa estar orientado hacia
algo que nos trasciende y s6lo se torna sobre si mismo, se interesa exclusivamente por
su propio ser, cuando ha errado su misidon, cuando ha fallado su bisqueda para

encontrar el significado de su vida.

Por tanto, la concepcién de la voluntad de sentido nos presenta una jerarquia de
valores en que el descubrimiento del sentido de la vida tiene la primacia sobre el
placer, el poder, la autoafirmacién y la satisfaccion de los propios instintos asi como
la autorrealizacidon personal. El verdadero puesto de todos estos es el de ser efectos o
consecuencias de una realizacién adecuada del significado de cada situacion y de la

propia existencia.
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Ademis, la persecucién del sentido no sélo hace feliz al hombre, sino que
también lo capacita para el sufrimiento. Si es capaz de encontrar el sentido de una
situacién, por extrema que sea, la persona puede aceptar el sufrimiento que conlleva
o incluso convertirlo en un logro humano, asi como estar preparada para dar la vida,

si fuera necesario, por ese sentido.

Como demostracién de esta tesis, Frankl (1986a) pone como ejemplo los
diversos movimientos politicos de resistencia a través de la historia y en el presente,
0 su experiencia en los campos de concentracidn (cfr. Frankl, 1984), donde la
orientacién de la existencia hacia un sentido era un factor decisivo para la

supervivencia. Asi, en sus conferencias (Frankl, 1987a) dice:

"Y ustedes se convencenran de esto si hablan con los que un dia vivieron en los
campos de concentracién situados entre Auschwitz y Stalingrado: ceteris
paribus, las posibilidades de supervivencia dependerin de la orientacién hacia
un sentido de la vida, de que hubiera algo o alguien en la conciencia del cautivo
que estuviera esperandole para el tiempo de la libertad. Y a la inversa: si nada
o nadie le aguardaba, si el cautivo no tenia una meta para su vida, un futuro por
el que luchar y sufrir, ’un buen dia se quedaba tendido en el barracén y no
habia quien le moviera a vestirse, ir al lavabo y presentarse en la plaza de
revista (...).” ;Y saben ustedes lo que hacia después?. Sacaba del bolsillo el
altimo cigarro que tenia guardado y empezaba a fumar. Entonces sabiamos que

iba a morir dentro de pocos dias". (pg. 67).

Otra diferencia entre la voluntad de sentido y la de placer o poder es que la
primera no es un impulso. No "empuja" al hombre a la bisqueda de un sentido para
hallarse satisfecho y reestablecer su equilibrio interior. Por el contrario, la persona
intenta realizar unos valores por lo que estos valen en si mismos. Los valores atraen
al hombre pero éste no es arrastrado hacia ellos sino que, segin hemos visto, tiene

libertad para decir si 0 no a esos valores. En otras palabras, es la persona la que tiende
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por si misma hacia algo determinado; le atre el significado, el sentido, ante el cual ha

de tomar una decisién: la de realizarlo o no.

Sin embargo, hay que apartar el concepto de voluntad de sentido de un
"voluntarismo", de un poder excesivo de la voluntad para determinar lo que quiere. Tal
voluntarismo olvida el otro término del concepto frankliano, el sentido o significado.
Es éste el que atrae a la voluntad; a ésta no se le puede mandar (no se puede mandar
querer algo o a alguien, ni siquiera uno a si mismo). La voluntad de significado sé6lo
hace referencia al hecho de la intencidn (primaria) dirigida hacia un sentido (concreto
y personal) de la existencia, que espera ser actualizado por la persona, en virtud de su

libertad y responsabilidad.

Es decir, el significado es algo objetivo, fuera del hombre, y que no puede ser
fruto de su eleccion. No se puede "dar” un sentido a la existencia. El sentido se

encuentra. El hombre ha de buscarlo y, si lo decide, realizarlo tras encontrarlo.

Todo ser humano, consciente o inconscientemente, cree en un sentido.
Incluso el suicida cree en el sentido de la muerte. La tarea de la logoterapia sera la de
despertar la voluntad de sentido, esa tensién para hallarlo y realizarlo, pues, a menudo,
permanece latente, en un nivel no explicito. Después, serd la persona quien concrete
la posibilidad de sentido contenida en la propia existencia. Es decir, la logoterapia ha
de posibilitar que el significado "resplandezca"” por si mismo y que la voluntad lo

quiera.

Por tanto, podemos decir siguiendo a Fizzotti (Bazzi y Fizzotti, 1989) que la
voluntad de sentido es "el gozne” sobre el que gira la accién logoterapeitica, que
pone de relieve la esencial trascendencia de! hombre, su orientacién fundamental hacia
un sentido y su bisqueda, y cuenta con su libertad, responsabilidad y conciencia para

su decisién y actuacién.
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En sus diferentes obras, Frankl expone como el psiquiatra, en su prictica, es
testigo de la pregunta del hombre por el sentido de su vida y nombra diversos trabajos
de sus discipulos en que se confirma empiricamente el concepto de voluntad de sentido
(cfr. Frankl, 1986a, 1988a). De ellos podemos destacar la tesis doctoral de Elisabeth

Lukas que posteriormente consideraremos.

Por otra parte, también podemos sefialar la obra de Crumbaugh citada por
Frankl (1988a) donde dice que la voluntad de sentido puede ser entendida en términos
de la ley de organizacién perceptual de la psicologia de la Gestalt (si bien no se refiere

a la percepcién de una figura sobre un fondo, sino de un sentido sobre el telén de la

experiencia, de la vida).

Para Crumbaug el concepto de voluntad de sentido esti relacionado con la
percepcion, relaciondndolo con la voluntad de percibir, de adjudicar sentido al
ambiente, de interpretar y organizar los estimulos para construir totalidades llenas de
sentido. Asi, en la obra mencionada (Frankl, 1988a) encontramos citadas las siguientes

palabras de Crumbaug:

"Los psicélogos de la Gestalt consideran que esta tendencia organizadora es una
propiedad innata de la mente. Tiene valor de supervivencia, pues, cuanto mas
amplio es el espectro de los estimulos que pueden ser comprendidos e
interrelacionados, tanto mayor es la oportunidad de manipulacién adaptativa.
Para Frankl la voluntad de sentido implica, sin embargo, una clase especial de
percepcion: el hombre no sélo trata de encontrar una interpretacién que lo
revelari como un individuo con un propésito que cumplir para completar su
Gestalt total, él brega por encontrar una apologia pro vita sua, una justificacion
para su existencia. (...) Las leyes de organizacién de la Gestalt, reunidas bajo
la ley de pregnancia o plenitud, representan una tendencia no aprendida a
construir Gestalten con todos los elementos de la experiencia. La voluntad de
sentido de Frankl puede ser considerada como otra manera de enfocar el mismo

concepto; pero esto representa una ventaja en su pensamiento, porque e€s una
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idea particularmente humana que sefiala la habilidad caracteristica del percibir
0 encontrar sentido no solamente en lo que es, sino también en lo que puede
ser. Esta es la capacidad que Max Scheler ha llamado capacidad de libre
contemplacion de lo posible, la cual es considerada por €l como el factor que
separa al hombre de los animales inferiores. Se podrian encontrar evidencias
favorables a los postulados de Frankl en las experiencias acumuladas por los
representantes de la Gestalt, principalmente Kofka y Kohler para las leyes de
organizacién de la Gestalt. La voluntad de sentido es primariamente un
fenomeno perceptual. De ello se deduce que, si existen tendencias innatas hacia
la organizacién perceptual, se puede pretender que estas manifiesten una
tendencia hacia la organizacion de los fenémenos en patrones ontoldgicamente

significativos." (pg. 22).

Frankl (1988a) también cita a diversas personalidades que afirman la existencia
de la voluntad de sentido, como son, entre otras: Rolf H. von Eckertsberg de la
Universidad de Duquesne; Maslow; C. H. Waddington, biélogo de la Universidad de
Edimburgo; J. R. Smythies, psiquiatra de esta Gltima universidad; S. Kratochvil ¢ I.

Planova de la Universidad de Briin.

Otras verificaciones de la voluntad de sentido la aportan las manifestaciones o
fenémenos humanos que podemos encontrar cuando esta voluntad se frusta, en cuyo
caso, Frankl habla de frustracion existencial. Define ésta como la sensacion de la
vaciedad o carencia del sentido de la propia existencia, es decir, el sentimiento de
vacio existencial (cfr. Frankl, 1986a y 1988a).

Por tanto, podemos hablar no sdlo de una frustracion sexual (del instinto sexual
0 la voluntad de placer), sino también de una frustracion existencial, de la que
igualmente se puede decir que esti muy por encima del sentimiento de inferioridad en

lo que se refiere a la etiologia de las afecciones neuréticas. Asi, Frankl (1986a) dice:
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"El hombre de hoy padece no tanto bajo el sentimiento de tener, tal vez, menor
valia que otro cualquiera, cuanto por la sensacién de que su existencia carece
de sentido. Y justamente, esta frustracidn es con frecuencia tan patégena, es
decir, posible causa de afecciones psiquicas, como pueda serlo la tan inculpada

frustracion sexual.” (pg. 88).

Sin embargo, estos tipos distintos de frustracién no pueden ser situados en el
mismo plano. Se sitian en diferentes dimensiones del hombre. Equipararlas seria como

igualar religién y sexualidad.

La persona que padece esta frustracion existencial no sabe como llenar ese vacio
interior que siente y la vida pierde atractivo: cualquier situacién singular esconde un
sentimiento de aburrimiento y apatia; cualquier proyecto parece derrotado desde el
principio; la reflexién sobre la vida conlleva una sensacion de inutilidad. .. (cfr. Bazzi
y Fizzotti, 1989).

Es en esta situacién donde prolifera la "libido sexual" y el afan de poder; es
decir, la voluntad de placer o de poder se convierten en un mévil neurético sdlo cuando
se ha frustrado la voluntad de sentido. Asi entramos en una situacién circular, pues
cuando se busca ante todo el placer y el poder se verifica la remocion de la voluntad

de sentido.

En la época actual el vacio existencial se extiende cada vez mas. En esta linea
Frankl (1986a) nos dice:

"Es una pena, porque hoy mds que nunca la desesperacién por la aparente falta
de sentido de la vida se ha convertido en un problema clave y urgente a escala
mundial. Nuestra sociedad industrial tiende a satisfacer todas y cada una de las
necesidades y nuestra sociedad de consumo ain crea algunas nuevas necesidades
para satisfacerlas. La mis importante necesidad, sin embargo, la necesidad

bésica de sentido, permanece ignorada y descuidada.”
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Son innumerables los datos y ejemplos que Frankl y sus discipulos aportan
confirmando la existencia y extension del vacio existencial (cfr. Frankl, 1986a, 1987a,
1988a). Tales datos provienen tanto de su experiencia y de la de otras personalidades
del campo clinico y educativo como de estudios empiricos, muchos de ellos

relacionados con la elaboracion de test logoterapeiiticos (que posteriormente veremos).

Frankl explica el vacio existencial aludiendo a que el hombre no tiene, como
principio rector de su conducta ni sus instintos, ni, actualmente, las tradiciones,

llegando, incluso, a no saber lo que quiere. Por ejemplo, en su obra "Psicoandlisis y
Existencialismo” (Frankl, 1978), leemos:

"Los instintos ya no le dicen lo que tiene que hacer y las tradiciones ya no le
indican qué debe hacer. Pronto ya no sabrd qué quiere y comenzari a

contentarse con imitar a los demds” (pg. 18).

En otras palabras, sitia las causas de este vacio tanto en un nivel biolégico: (no
determinaciéon del comportamiento humano por los instintos) como sociolégico

(caracteristicas de la sociedad actual).

Dentro del nivel sociolégico podemos encontrar como factores importantes: la
pérdida de las tradiciones, como valor con capacidad rectora de la conducta humana,
la sociedad de consumo y pragmitica que cubre todas las necesidades - ¢ incluso crea
necesidades nuevas- pero olvida la fundamental, la voluntad de sentido, (aspectos ya
citados), el pensamiento nihilista que constituye una "falta de sentido aprendida” y la
falta de modelos de personas, grupos e instituciones que muestren con su vida y acciéh

el ejemplo de la entrega a un sentido (cfr. Frankl 1987a, 1988a, 1990).

Las manifestaciones de este sentimiento de falta de sentido, son el
aburrimiento y la indiferencia o apatia. Se puede definir el primero como una falta

de interés por el mundo y la segunda como una falta de iniciativa para cambiar algo en
éste (cfr, Fankl 1990).
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En esta situacion, el hombre se inclina a querer lo que quieren los demads o a
hacer s6lo aquello que los demds quieren que haga. En otras palabras, surgen el
conformismo (en el primer caso) y el totalitarismo {(en el segundo) como

consecuencias del vacio existencial.

Una tercera consecuencia de la que habla Frankl y que constituye su mayor
aportacién a la clinica hace referencia a un neuroticismo especifico: la_neurosis
nodgena. Esta es un nuevo tipo de neurosis, que puede distinguirse muy bien a nivel
diagnético de la neurosis comin y que se ha verificado empiricamente, mediante
resultados coincidentes de investigaciones estadisticas en Europa y Norteamérica (se
presume que un 20% de las neurosis son nodgenas). Todo lo relacionado con este punto

se desarrollard en el apartado de Teoria y Terapia de la Neurosis.

Otras formas de "neuroticismo” que Frankl también relaciona con la frustracion
existencial son: la "neurosis de falta de ocupacioén”, la "enfermedad de los managers”,

la de "quienes tienen mucho tiempo libre"...

La posible clasificacion o no de estas manifestaciones como "neurosis
socidgenas" (neurosis causadas por la sociedad) o "de masas" se resolverd en el
mencionado apartado. Aqui sdlo las apuntamos brevemente por la relacién con el punto

que estamos considerando.

En las "neurosis de falta de ocupacién” Frankl (1986a, 1987b, 1990) incluye la
depresion de los jovenes en paro, las crisis de los jubilados y pensionistas y las
"neurosis" dominicales (depresidn que aparece los domingos al cesar la actividad
laboral). La causa de estas afecciones estribaria en la sensacién de inutilidad,
insignificancia, absurdo; es decir, la sensacion de falta de sentido, acompaiiada del

sentimiento de vacio existencial.

Por otra parte, la enfermedad del manager tendria la misma causa: la entrega

a una actividad sin sosiego, empujados por un afan de trabajo desmesurado entrelazado
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con su voluntad de poderio -que tambi€n implica "voluntad de dinero"-, desplaza a la

voluntad de sentido.

De igual forma, otra "enfermedad" seria la de quienes "tienen demasiado poco
que hacer" y no saben cémo llenar su tiempo libre ni como dotar de sentido a su vida,
intentando llenar o adormecer su vacio interior con su "pasién por la bebida", "por el

juego”", etc.

En todos estos casos se da una huida del hombre de si mismo, un intento vano

de superar la frustracién existencial.

Estudiando estas manifestaciones y consecuencias, la logoterapia encuentra que
el interrogante por el sentido de la vida se ha convertido en uno de los problemas mas
importantes de nuestra época. Se encuentra en los diferentes sectores de la poblacion,
aunque presenta especial relieve en el ambito de la juventud. Asi, Frankl (1988a) nos

dice:

"Mientras tanto, el interrogante por el sentido se convirtié en el problema mas
candente de hoy dia, y precisamente, no sélo en el sentido de un malestar de
intelectuales sensibles, sino también, como pudo observar el psiquiatra
norteamericano Robert Coles entre sus pacientes, los obreros manuales se
quejan hoy mas que nunca de una cosa: la sensacion de falta de sentido. Y el
director del Centro de Terapia Conductista de Washington nos ha facilitado la
informacién de que son en primer lugar mds bien los jévenes de menos de 30

aftos los que aparentemente sufren de falta de sentido de la vida" (pg. 226-227).

En esta situacién de una generacion joven que sociolégicamente tiene problema
para encontrar sentido, se levanta la amenaza de que prolifere lo que Frankl (1990)
llama la “triada neurética de masas" que se compone de depresion, adiccién y
agresion. Esto significa, practicamente: suicidio en el sentido estricto de la palabra,

suicidio crénico con la drogodependencia y violencia incluso contra otros.
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Aunque este vacio existencial se encuentra en todos los continentes y puede
darse en todas las situaciones o niveles sociales, tiene mayor incidencia entre una
poblacion que no pasa necesidades fisicas. En este sentido leemos un texto que Frankl

(1988a) ha tomado del manuscrito de una conferencia de su discipula Elisabeth Lukas:

"Entre los pacientes que concurren, la mayoria no se encuentra en un verdadero
estado de necesidad. No pasan hambre ni frio, no tienen que soportar fatigas
extraordinarias ni siquiera necesitan exigirse demasiado en su trabajo. Por el
contrario, en su mayoria los pacientes estin sanos pero no estin satisfechos de
serlo, poseen abundantes bicnes, sin estar agradecidos por ello y se los exime
de toda clase de obligaciones sin que ellos se preocupen en lo mis minimo. Los
pacientes son neurdticos sin verdaderos apremios ni genuina necesidad.
Opuestamente a ellos, existen ain hoy pobres y menesterosos, expatriados,
expulsados y receptores de ayuda social, obreros de fabrica, obreros
temporarios con familias numerosas e hijos hambrientos, gente que habita
viviendas demasiado estrechas y apenas pueden brindar a sus hijos lo mds
estrictamente necesario para vivir; pero desde el punto de vista psiquico, son
ampliamente sanos, no tienen neurosis ni ideas de suicidio, ni tiempo para
angustias ni dinero para terapias caras. Trabajo ya hace mais de tres afios en una
oficina de asesoramiento para problemas educacionales y existenciales, es decir,
practicamente en un puesto publico al servicio de la comunidad y todas las
terapias adn las mdas prolongadas aqui son gratuitas. Sin embargo, nuestra
clientela no pertenece al nivel de los pobres necesitados. Enfermos francamente
psiquicos se encuentran en los niveles medios y superiores. Se trata, pueden
creerlo o no, de gente a quienes exteriormente les va bien y que podrian ser
felices. Que no lo sean proviene mayormente de que dudan de que su vida tenga

sentido o temen haberlo perdido" (pg. 228-229).

Otra expresion de que es una sociedad de la abundancia (donde, como hemos
dicho, hay una saturacién de satisfaccion de necesidades pero se olvida la voluntad de

sentido), €l clima mds apropiado para que prolifere la problemitica que se desarrolla
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a partir del sentimiento de vacio existencial, la constituye el indice de suicidios de los

paises de alto nivel de vida como Suecia o Austria (cfr. Franki 1986a).

Esto no quiere dedir que la mayoria de los suicidios se consumen porque haya
un sentimiento de falta de sentido, pero lo que afirma la logoterapia es que el hombre

podria superar los impulsos de suicidio si encontrara un sentido en su vida.

La propuesta de Frankl frente a todo ello es la entrega a una tarea con sentido
personal y la logoterapia ha de ayudar a que la persona pueda descubriria. Esta
propuesta también puede ir mds alld del nivel personal, para abarcar a toda la
humanidad. Asi, Frankl (1990) nos dice:

"Si la entrega voluntaria a una tarea comun es capaz de superar la agresividad
y la violencia, ;no seria vilido en una escala mas amplia, ¢s decir, no s6lo de
las personas aisladas y de los grupos de personas, sino también de la humanidad
en su conjunto? (...) se estd perfilando una sociedad ideal (...): a saber, en la
medida en que el primer mundo ve su tarea en la lucha contra el hambre del

tercer mundo se ayuda a si mismo a superar su propia crisis de sentido” (pg.
280).

En esta misma linea también leemos en su obra "Psicoanilisis y
Existencialismo" (Frankl, 1978):

"Pero en rigor nadie se deberia quejar de una falta de sentide de la vida; porque
no necesita mis que ampliar su horizonte para observar que, si nosotros
gozamos de bienestar, otros viven en la penuria; nosotros nos alegramos de
tener libertad; pero, ;dénde estd la responsabilidad por los demas?. Hace siglos
que la humanidad logré llegar a la fe en un solo Dios: al monoteismo; pero,
;donde estd el conocimiento de que somos una sola humanidad, el conocimiento

que yo llamaria monantropismo?. El conocimiento de la unidad de la
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humanidad, unidad que va mas alld de toda diversidad, sea de color de la piel

o de partido politico” (pg. 35).

Asimismo, hemos de destacar que ]a pregunta por el sentido de la vida no es de
por si una manifestacidn patoldgica. Al contrario, la preocupacién por dotar la propia
existencia de un sentido es una caracteristica del hombre en cuanto tal, podria decirse

que es 1o mas humano del hombre, no una debilidad o enfermedad.

Sin embargo, existe un peligro: la enfermedad mental puede irrumpir en una
situacion de vacio existencial. Cuestionar el sentido de la existencia puede conducir a
la desesperacién, a la depresion o a la neurosis nodgena. Pero ello es una posibilidad,
no una necesidad; igual que una neurosis no tiene siempre su origen en un conflicto

existencial.

De todo lo expuesto podemos extraer una primeras implicaciones clinicas y

educativas:

- La psicoterapia y la educacion ha de tener en cuenta que el hombre es un ser

orientado hacia el sentido.

Lo que el ser humano necesita no es tanto el placer o el poder sino una
orientacién adecuada hacia valores y significados que realizar. Por ello es
necesario que se refuerce su voluntad con una existencia dirigida hacia algo més
all4 de si misma (cultivar su capacidad de autotrascendencia en su expresién de

voluntad de sentido).

- Frente a la pérdida de los instintos y la tradicién, es necesaria una educacién
dirigida al descubrimiento personal de valores y significados con los que el
hombre contribuya a la construccién de su comunidad y de la humanidad. En
esta linea Frankl (1990) escribe:



Visién antropolégica y del mundo 117

"Lo que les falta a los hormbres es precisamente ¢l compromiso, el
empeiiarse en algo que es digno de tal compromiso, la entrega a una

tarea por la que se pueden decidir libremente" (pg. 277).

- A veces, la voluntad de sentido puede encontrarse en el hombre en un nivel
inconsciente, de forma latente, ticita o removida, y la labor del logoterapeuta
y orientador debe provocarla intencionalmente: ayudar a clarificar las
posibilidades de sentido dejando que éste resplandezca por si mismo para que
la persona, consciente de su libertad y dignidad, pueda aceptar su
responsabilidad en la realizacién de su existencia. Asi, Boschemeyer (1988)
comenta que cuando se destapa la voluntad de sentido, la persona intuye y siente
qué es lo que necesita para tener una vida auténtica, se expande hacia lo que
para ella es esencial, aparece su valor para ser y, a la vez, una disposicion a

querer ocuparse del cambio de su vida.

- Apelar a la voluntad de sentido puede constituir una labor de prevencién y
atenuacién de problemas mentales y sociales (neurosis nodgenas, conformismo,

totalitarismo, adiccién, suicidio, violencia...).

- Es necesario potenciar formas culturales y modelos de vida comprometidos por
valores concretos que sirvan de referencia a las generaciones jévenes de forma
que su bisqueda de sentido pueda contar con referencias.

3.1.3.6.5. Sentido de la vida

Tras haber visto la necesidad humana de sentido, la logoterapia se plantea si

objetivamente la vida tiene o puede tener sentido, para los hombres y cémo realizarlo.

Por ello, discute el significado del sentido: ;qué es?, ;dénde radica?, ;cO6mo

encontrarlo y realizarlo?.
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La referencia al sentido Frankl la utiliza y en una doble vertiente (cfr. Frankl,
1987a, 1990): una "el sentido a ras de tierra" y otra "el sentido elevado". Vamos a

considerar las dos.

A) SENTIDO "A RAS DE TIERRA".

Se refiere a lo que una situaciébn concreta significa para una persona
determinada. Cada situacion vital con la que tenemos que enfrentarnos nos plantea una
demanda, una cuestién a la que tenemos que responder haciendo algo en relacién a la

situacién indicada.

Su conocimiento, como hemos visto, Frankl lo sitia a medio camino entre la
percepcion de la Gestalt y la "experiencia del aja". De este modo, la percepcion del
sentido difiere del concepto cldsico de percepcion de la forma en que éste se reduce a
hacerse repentinamente consciente de una figura sobre un fondo mientras que la
percepcién del sentido seria hacerse repentinamente consciente de una posibilidad sobre

el teloén de fondo de la realidad.

En definitiva, el sentido de la vida radica en la vida misma. Podria decirse
que este enunciado es tautolégico, pero Franki (1987a) despeja su cardcter paraddjico
al aclarar el distinto significado que cobra el término "vida" en cada parte de la frase.
Primero se refiere a la vida fictica, a la existencia dada, y luego a la vida facultativa,
a la existencia como una tarea. Es decir, para Frankl, el "elemento facultativo" es el

sentido del "elemento factico" de la vida.

Surge de nuevo la estructura dialéctica del ser-hombre: la tensién entre el ser
y el deber ser, la discrepancia entre ambos. El sentido, entonces, estriba en reducir esta
discrepancia, en acercar el ser al deber-ser, la existencia a la esencia propia de cada
uno. En palabras de Frankl (1987a):
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L

. Se trata de la realizacion de la posibilidad axiolégica reservada a cada
individuo. La méxima ’llega a ser el que eres’ no significa sélo ’llega a ser el
que puedes y deber ser’, sino también ’llega a ser lo Gnico que puedes y debes
ser’. No se trata s6lo de que yo sea hombre, sino de que llegue a ser yo mismo"
(pg- 245).

Segiin esto, si el sentido de la vida consiste en que el hombre realice su esencia,
se comprende que el sentido de la existencia haya de ser concreto y, por tanto, como

deciamos antes, referido a la persona individual y a la situacién concreta.

Por ello, el sentido no se puede dar, sino que debe ser encontrado; ningin
hombre puede otorgar sentido a la vida de otro; ningun terapeuta a su paciente, sino

que es la propia persona quien ha de encontrarlo.

Lo que un hombre puede dar a otro en relacion con el sentido es el ejemplo de
lo que es, el andlisis de la existencia de una persona que si ha encontrado sentido o de

los momentos de sentido de la propia persona a la que pretende ayudar.

Puede decirse, entonces, que el sentido de la vida es subjetivo en cuanto que
no hay un sentido para todos los hombres, sino que cada uno tiene uno diferente. Asi
mismo, también es relativo, al estar en relacion con una persona concreta y con la

situacion en que se halla (Gnica e irrepetible).

Sin embargo, estas caracteristicas nos hacen descubrir, al mismo tiempo, la
objetividad del sentido: la persona tiene que captar, comprender y realizar el sentido
{igualmente Gnico e irrepetible) adecuado a la situacion. Esta unicidad ("lo dnico que
hace falta" en la situacidn) constituye su transubjetividad; hace que el sentido no sea
dado por el hombre, sino que le sea dado a éste, aunque su percepcion y actuacién

dependa de la subjetividad del conocimiento y de su conciencia.
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A raiz de ello, el asesinato o el suicidio, por ejemplo, puede ser defendido por
una conciencia equivocada, sin embargo, no serd el sentido que requiera la situacién.
En estos casos excepcionales, seria legitimo que el logoterapeuta "impusiera" a la
persona su concepcion de los valores y del mundo, basindose en su propia conciencia

(siendo consciente de la falibilidad de su propia conciencia y de la del otro) -cfr.
Frankl, 1978-.

Al mismo tiempo, la logoterapia puede mostrar al hombre que la vida no deja
de ofrecer sentido en ningilin momento, incluso en la muerte. En esta linea diversos
trabajos de investigacion (Yarnell, 1972; Meier y Edwards, 1974; Roberts, 1978;
Murphy, 1968; Richmond, Mason y Smith 1969; Ruch, 1973; Sallee y Casciani, 1976,
etc. -cfr. Frankl, 1988b, 1990-) demuestran con procedimientos empiricos que las
personas son capaces de encontrar un sentido en su vida independientemente del sexo,
la edad, el cociente intelectual, la educacion recibida, el medio ambiente, ser creyente

0 no, etc.

Es decir, el postulado fundamental de la logoterapia, junto con la voluntad de
sentido y la libertad de la voluntad, es que la_vida tiene sentido en cualquier
circunstancia (incluso extrema) en que se halle la persona (estos elementos son

considerados los tres pilares bdsicos de la logoterapia).

Los procedimientos logoterapeiticos pueden constituir una ayuda en caso de
dificultades de encontrar sentido. Este descubrimiento del sentido discurre por la
captacion de que la vida de cada hombre tiene una meta peculiar que se va desvelando
en cada situacién a la que la persona ha de responder. Seria descubrir que la vida le
reserva a cada uno una mision especifica, que cambia no s6lo de individuo a individuo
sino también de momento a momento (el hombre es insustituible y la situacién

irrepetible); si se deja de realizar el sentido implicitc a una situacion, queda perdido

para siempre.
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Dicho de otra forma, la responsabilidad que la logoterapia despierta asumiendo
la libertad humana, ha de concebirse como una respuesta a las preguntas de Hillel; un

sabio judio (cfr. Fizzotti, 1977):

- Si no lo hago yo, ;quién lo hara?.
- Si no lo hago ahora, ;jcuando serd el momento de hacerlo?.

- Si no lo hago para mi mismo, jquién soy yo?.

De esta forma el hombre descubre el sentido de la situacién viendo su

aportacién Unica y necesaria, sintiendo con ello, su importancia y valor.

Es, en definitiva, el descubrimiento de la vida como misién lo que dota a la

propia existencia de un sentido asumido personaimente.

Existen tres caminos por los que el hombre puede encontrar sentido:

1) Hacer o producir algo.
2) Vivenciar algo o amar a alguien.

3} Afrontar un destino inevitable y fatal con una actitud y firmeza adecuadas.

Estos caminos corresponderian a los valores de creacién, de vivencia o

experiencia y de actitud.

Aunque, como hemos visto, el sentido estd ligado a una situacién tUnica e
irrepetible y es algo personal, mientras que los valores son unos "universales” en ¢l
mundo del sentido (unas amplias posibilidades de sentido), existe una relacion estrecha
entre sentido y valores. Estos constituyen una ayuda con la que €l hombre cuenta para
la percepcién del sentido. Pueden ayudar al hombre a tomar decisiones cuando se

enfrenta a una situacion concreta,
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Las caracteristicas que Frankl (1986a, 1987a, 1988a) atribuye a los valores y

su relacion con el sentido podrian enunciarse en los puntos siguientes {cfr. Chiquirrin,
1988):

a) Los valores atraen al hombre, igual que ¢l sentido; no lo empujan como

hacen los instintos. Por ello Frankl habla de una "noodinidmica” en la dimensién

espiritual "versus" una "psicodinimica" en la dimensién psicoanimica.

b) Pertenecen, por tanto, a la esfera del "deber ser” no del "tener que", como

también hemos visto al referirnos al sentido.

c) Son "universales”, es decir, inherentes a situaciones que se repiten, no a

circunstancias (Gnicas e irrepetibles. Se refieren a principios morales y éticos que
han ido cristalizindose a lo largo de la historia, no a Ia decisién y realizacién
de una persona concreta en una situacion determinada. Serfan como el
denominador comin de muchas situaciones individuales en que diversos
hombres, encontrindose en circunstancias semejantes y, a persar de las
comprensibles diferencias de cada uno, han respondido de forma mds o menos

igual (andlogas circunstancias - anilogas respuestas).

d) Aunque los valores pueden ayudar al hombre a encontrar sentido, no
constituyen el propio sentido. Se siflan por encima de éste, en un dmbito
global, no particular. Es la conciencia moral del hombre la que, sirviéndose de
los valores, encuentra ¢l sentido, dnico y peculiar. Asi, incluso con el derrumbe
de las tradiciones, el hombre puede hallar un sentido. Los valores constituyen

un referente que le ayuda, pero que no es kobligado. En palabras de Frankl
(1987a):

"El sentido permanece intacto en el derrumbe de las tradiciones, ya que
es algo Unico y peculiar, algo que siempre cabe descubrir; los valores,

en cambio, son ciertas categorias universales sobre el sentido, no-
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inherente a situaciones Unicas y peculiares, sino tipicas, recurrentes y
que caracterizan la condicién humana. La vida conservaria su sentido
aunque desaparecieran todas las tradiciones de la humanidad y no

subsistiera ningiin valor general" (pg. 19).

e) Los valores son miltiples pero no existen en una yuxtaposicion caética, sino
de un modo estructurado (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989). Existen esferas ¢ areas
de valores que presentan cierta autonomia entre si. De ahi se deriva (cfr.
Frankl, 1986a, 1988b) que, en realidad, no existan "conflictos de valor". Estos
se desvelan al concebir cada valor como una esfera que ocupa un lugar en el
espacio. Lo que aparece como conflicto corresponderia a la interseccién que se
produce entre las sombras de las esferas proyectadas sobre un plano, como en

la Figura 3.8.

La impresion de que dos valores
entran en conflicto es consecuencia
del hecho de que se olvida una
dimensién: el orden jerirquico de

los valores.

Es decir, cuando el hombre se hace

consciente de una jerarquia de

valores, los conflictos de valor

desaparecen.

Figura 3.8. CONFLICTOS
La existencia de una jerarquia enlos APARENTES AL OLVIDAR UNA

valores, como veremos, también va DIMENSION

a estar presente en los caminos con

que el hombre cuenta para encontrar sentido.
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Es decir, siempre se puede encogirar sentido a la vida pues el hombre contard
siempre con el "6rgano de sentido” que es la conciencia. En ella el ser humano
encuentra un cédigo pre-moral de valores que considera bueno aquello que ayude a la
realizacién del sentido reclamado y exigido por una existencia (que no es s6lo algo
subjetivo y relativo, sino también objetivo o transubjetivo) y malo lo que se opone y
estorba a ello. En otras palabras, como afirma la logoterapia, la vida siempre tiene

sentido.

Por ello, pasamos a comentar brevemente las vias (reveladas por el andlisis
fenomenoldgico de la experiencia humana) anteriormente nombradas, a traves de las

cuales el hombre encuentra sentido a su vida.

1} Creatividad en el trabajo o realizacion de una obra u accién: valores de

creacion.

Para Frankl, la realizacion de valores de creacién ocupa el primer plano en la
vida del hombre. Su desarrollo tenderia a coincidir, en primer lugar, con el del trabajo

.4
profesional.

El trabajo puede representar un campo concreto de la vida de la persona en que
la peculiaridad del individuo se enlaza con la comunidad, cobrando con ello su sentido
y su valor (al autotrascenderse aportando a los demds una contribucién que sélo él

puede hacer en virtud de la unicidad, singularidad e irrepetibilidad humanas).

Sin embargo, este sentido y este valor corresponde a la obra que realiza la
persona (una obra en funcién de la comunidad) y no a la profesién concreta en cuanto
tal (no existe una profesién de mayor valor que otra). Es decir, no es la profesién la
que posibilita al hombre realizarse (ninguna profesién, de por si, hace feliz al hombre),

sino el cémo se ejerce. En este sentido, Frankl (1978) nos dice:
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"Llegamos, pues, a la conclusiéon de que lo que hace de la vida algo
insustituible e irremplazable, algo tnico, algo que sélo se vive una vez, depende

del hombre mismo, depende de quien lo haga y de cémo lo haga" (pg. 173).

Por otra parte, Frankl (1978) también apunta que el vinculo natural que existe
entre el hombre y su trabajo profesional, como campo para una posible realizacion de
valores creadores y para el cumplimiento tinico e insustituible de la propia vida, sufre,
muchas veces, una desviacion por las condiciones en que tiene que realizarlo

{mecanicismo, anomia...).

En tales casos, el sentido del trabajo puede ser considerarlo como medio para
un fin (sustento para la vida, refacién con compaiieros, etc.) y la realizacién de valores

habria que derivarla a otras esferas de la vida.

Ya hemos mencionado problemas de frustracién o vacio existencial que estan
relacionados con el dmbito laboral (neurosis de desocupacion, enfermedad del

manager). Frente a ellos, la logoterapia postula y trabaja por la busqueda de sentido.

En este punto Frankl (1986a) sefiala que cuando el hombre quiere extraer
sentido de una vida que parece carente del mismo, puede llegar a ser increiblemente

creativo. Asi, presenta, a modo de ejemplo, el siguiente caso:

"Hace algunos aiios un empleado de la recogida de basuras fue condecorado con
la orden del Mérito por el Gébierno aleméan. Este hombre realizé su trabajo a
satisfaccion de todo el mundo, pero el esfuerzo especial que le hizo obtener la
distincion fue el siguiente: se dedicaba a buscar en los cubos de basura juguetes
desechados, empleaba sus tardes en repararlos y los hacia llegar a los nifios
pobres como regalo. Al ser habilidoso como reparador, nuestro hombre afiadi6

a su trabajo de limpieza un magnifico sentido” (pg. 34).
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En resumen, la persona humana realiza los valores de creacién mediante su
trabajo, sus pasatiempos o aquellos actos que ejecuta en bien de los demds. Los valores

creadores corresponden al "dar". En palabras de Fizzotti (1977):

"Los valores creativos corresponden a la actividad concreta de un hombre, a su
modo de intervenir en las fuerzas del mundo para estructurarlo y dirigirlo hacia
el bien. Todo lo que haga y realice le permite vivir de modo significativo y por

tanto de modo humano" (pg. 198).

2) Experimentar algo o encontrarse con alguien (amor): valores vivenciales o

experienciales.

El caricter tnico de la persona y de su propia vida puede descubrirse también
por experiencias concretas de encuentro con otras personas, con la belleza, la verdad,
el arte... Es el camino de los valores vivenciales o experienciales, que se realizan

mediante la acogida pasiva del universo, del otro por el yo.

Entre estos valores, el mas sobresaliente es el amor. La persona encuentra, sin
que haga nada para ello, la realizacién de lo que va implicito en su persona y en su
vida, siendo, por su singularidad, insustituible e irremplazable para alguien que la ama.
Por el amor la persona amplia la mirada para percibir valores. En palabras de Frankl
(1978):

"En el amor, el ser amado es concebido como un ser peculiar y singular en su
ser-asi-y-no-de-otro-modo; es concebido como un til y acogido como tal por otro
yo: (...). El amor no es ningin ’mérifo’, sino sencillamente una ’gracia’.

No solamente gracia, sino también encanto. Para el amante, el amor hechiza el
mundo, lo transfigura, lo dota de un valor adicional. El amor aumenta y afina

en quien ama la resonancia humana para la plenitud de los valores" (pg. 187).
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En este discurso Frankl (1978) diferencia entre sexualidad, erotismo y amor,
correspondiendo cada uno de ellos a una dimensién del hombre (corporal, psiquica y

espiritual) y a una actitud (sexual, erética y amor verdadero).

En definitiva, igual que los valores de creaci6n significan dar, los de experiencia
se corresponden con "recibir" y constituyen una via, complementaria a la anterior, de

encontrar y realizar el sentido de la vida,

3) Tomar postura (cambiarse a uno misme) al enfrentarse a un destino que no se

puede cambiar (sufrimiento): valores de actitud.

La vida del hombre no se colfna s6lo creando o gozando, sino también
adoptando una actitud adecuada ante un destino irremisible y fatal. Es decir, el
sufrimiento también es un camino de realizacion humana. Es mds, la capacidad de
sufrimiento o capacidad para realizar valores de actitud es la que puede llevar al

hombre hasta los mas altos logros humanos. Asi nos dice Frankl (1987b):

"En efecto no es sélo la creacidn (correspondiente a la capacidad de trabajo) la
que puede dar sentido a la existencia (caso en el que hablo de realizacion de
valores creadores), ni es sélo la vivencia, el encuentro y el amor
(correspondientes a la capacidad de placer o bienestar) lo que puede hacer que
la vida tenga sentido, sino también el sufrimiento. M4s atin, en este Gitimo caso
no se trata s6lo de una posibilidad cualquiera, sino de la posibilidad de realizar
el valor supremo, de la ocasidon de cumplir el més profundo de los sentidos”
(pg. 93-94).

Son innumerables los ejemplos que decubrimos en la obra de Frankl y de la
logoterapia en general de personas que encuentran sentido en el sufrimiento. Todos
ellos nos ponen de manifiesto que cuando no existe ninguna posibilidad de cambiar el

"destino", lo importante es la actitud con Ja que se afronta.



Visién antropoldgica y del mundo 128

De lo contrario, si el hombre se enfrenta con el sufrimiento pero sin un sentido,
surge, inevitiblemente, la desesperacién, la cual podria definirse como el sufrimiento

desprovisto de sentido para la persona que lo padece.

Obviamente, el sufrimiento en si mismo no tiene sentido, pero el hombre puede
adoptar actitudes significativas respecto a €1. En este caso, la persona humana se eleva,
pues los valores de actitud son mds excelentes (superiores en rango ético) que los

valores creadores y experienciales.

Ello lo explica Frankl (1987a) desde el punto de vista de que las posibilidades
axiolégicas del hacer creativo y de las vivencias pueden ser limitadas y pueden

agotarse; sin embargo, las del sufrimiento son ilimitadas.

De igual forma, Ia realizacion de obras creativas necesita algiin tipo de talento
o capacidad en el hombre y su utilizacién; asimismo, para la realizacién de valores
vivenciales basta con algo que se posee (los érganos correspondientes): los oidos para
oir una sinfonia, los ojos para contemplar un paisaje... En cambio, para realizar los
valores actitudinales no basta con la capacidad creadora y vivencial; es necesaria la
capacidad de sufrimiento. Pero el ser humano no nace con esta capacidad (no es
innata), sino que debe adquirirla por si mismo. Esta capacidad consiste en un
dominio interno -con renuncia a la configuracion externa- con que el hombre va

"autoconfigurandose"”. Asi, el sufrimiento se convierte en un acto valioso.

Por otra parte, Frankl (1986a, 1987a, 1987b) también explica que los valores
de actitud constituyen la ruta mds importante hacia el sentido (la oportunidad de realizar
el sentido en su dimensién mas honda) sirviéndose de la diferencia entre "homeo faber"”

y "homo patiens".

Afirma que el "homo sapiens” puede articularse en €l "homo faber”, el "homo
amans” y el "homo patiens". El primero llena su sentido existencial mediante sus

creaciones, el segundo enriquece el sentido de su vida a través de la experiencia, el
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encuentro y el amor, mientras que el dltimo presta "el servicio", "el rendimiento de sus

padecimientos”.

El homo faber estaria representado por una persona que vive el mundo en

categorias de éxito-fracaso, se situaria en una ética del éxito.

Sin embargo, para el homo patiens las categorias son distintas. Se mueve entre
la plenitud o la desesperacién, categorias que se encuentran en otra dimensién. Su

representacién grafica la recogemos en la Figura 3.9.

Plenitud

El homo patiens adopta A
P pia una de sentido

posicién vertical respecto de la linea
ética del éxito, pudiendo llegar a su
mas alta realizacion dentro de su Fracaso Exito
mayor fracaso. La experiencia
demuestra que son compatibles tanto ‘

la plenitud y el fracaso, como en su Desesperacion

polo opuesto el éxito y la

desesperacion. Figura 3.9. EXITO Y SENTIDO.
Ahora bién, la linea plenitud-desesperacion se encuentra en una dimension
superior, no comprensible desde el eje éxito-fracaso. El "triunfo" del homo patiens es

un fracaso ("necedad, locura y escandalo") a los ojos del homo faber.

Esto es aplicable a aquellos aspectos aparentemente negativos de la existencia
humana que Frankl denomina "triada tragica" y a los que todo hombre en un momento
u otro de su vida ha de enfrentarse: el dolor ineludible, la culpa imborrable y la

muerte.



Visién antropolégica y del mundo 130

Estas tres realidades humanas son susceptibles de convertirse en algo positivo:
el dolor en servicio, la culpa en cambio y la muerte en motivacién para la accibén

responsable.

En esta linea Fizzotti (1977, 1990) expone cdmo la concepcion de Frankl sobre

el sufrimiento nos presenta los siguientes elementos positivos:

- Prestacion: la postura que un enfermo puede adoptar ante su situacién tomando
posicion contra ella al mismo tiempo que la asume con valor y sentido de
humanidad. Ello puede constituir un verdadero ejemplo para otros enfermos

permitiendo activar todas las posibilidades de significado.

- Crecimiento: asumiendo el propio dolor con dignidad el hombre consigue una
fuerza que le permite afrontar las mas duras situaciones. Transporta el dolor

desde el plano de la facticidad al de la existencialidad.

- Madurez: la persona con el sufrimiento puede alcanzar mayor libertad interior

a pesar de la dependencia exterior.

Desde estos planteamientos, Frankl se opone a la eutanasia y al suicidio. La
primera privaria al hombre de su derecho a vivir su muerte contando con su realizacién
de valores de actitud. Ante el segundo, objeta que una persona nunca puede hacer con
la objetividad necesaria el balance de su propia vida y que una situacion, por

desesperada que sea, siempre puede contener un sentido.

Sin embargo, el hombre no ha de buscar sufrir porque a través del sufrimiento
pueda llegar a cotas de realizacion (mediante la transformacién de si mismo) que no
alcanzaria con el trabajo o el amor. Al contrario, estd llamado a evitar ¢ impedir el
sufrimiento (empefiando su accién en ello) y realizarse por los valores creadores y de
vivencia; solo cuando esto es imposible es invitado a la elevacién personal mediante

una actitud adecuada en la tribulacidon.
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En este sentido, en una de las ponencias del Primer Encuentro Latinoamericano

de Logoterapia (Alfonsin, 1989) leemos:

"Frankl distingue dos clases de sufrimiento: los reparables y los irreparables.
En los casos en que €l dolor humano es reparable, se da la gran oportunidad de
mover todo el potencial de los valores de creacién asumidos como valor
personal en el mundo; ello evitard que caigamos en una actitud de apatia o de
autocompasion y se nos dara la posibilidad de humanizar nuestro entorno. Ante
lo irreversible, es preciso darse cuenta de que es posible alcanzar una plenitud

humana a pesar del fracaso social de la enfermedad o de la muerte” (pg. 99).

En otras palabras, aunque los valores de actitud muestran una superioridad (la
posibilidad de sentido es mds profunda) sobre los creadores y los de vivencia, estos
tienen prioridad sobre aquellos. Es decir, son los primeros que ha de buscar el hombre.
Sélo cuando se encuentran impedidos es cuando el hombre ha de volcarse en los valores

de actitud.

Es interesante destacar que esta tricotomia de valores pudo ser comprobada por
Elisabeth Lukas en su tesis doctoral, con una muestra de 134Q sujetos, donde confirmé
esta jerarquia apuntada: los valores de actitud son mds elevados que los creativos y
vivenciales (cfr. Frankl, 1988a),

Por otra parte, Fizzotti (1977) también apunta, siguiendo a Frankl (1987a) que
si bien es en el sufrimiento donde principalmente se realizan los valores de actitud, el
hombre puede también realizarlos dirigiéndose al comportamiento general que adopta

frente a las fuerzas adversas.
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B) SENTIDO ELEVADO.

En la comprension del sentido "a ras de tierra" (considerado desde el principio
de este epigrafe sobre el sentido de la vida) hemos visto como éste ha de desarrollar
la esencia especifica de cada hombre y, por tanto, se comprende que el sentido de la

existencia s6lo puede ser concreto y su pregunta se ha de plantear de tal forma.

Sin embargo, Frankl (1987a, 1990) afirma que no es posible negar la existencia
de un "sentido elevado”, un "sentido @ltimo" del conjunto, del universo o, al menos,

de la propia vida como un todo. Es decir, un sentido de "largo alcance".

La existencia seria como una pelicula en que cada fotograma tendria sentido
pero para descubrir el sentido global ha de llegar el final {si bien ha de haberse

entendido cada uno de los componentes).

Asi pues, la pregunta por €l sentido absoluto fracasa en el hombre. Este no
puede acceder a su descubrimiento; la respuesta escapa a las posibilidades del ser

humano.

La totalidad es inabarcable y por ello su sentido rebasa a la capacidad de
comprension humana. Podria decirse que el todo no tiene sentido, sino "supersentido”.
Este es "suprarracional (que no es fo mismo que suprasensible); no se puede concebir;
hay que creer en él. Lo que estd mas alld de la razén s6lo puede ser objeto de fe como

todo lo que no es sensible sino extrasensible (aunque no por ello es menos inmediato).

Es decir, el supersentido es indemostrable; su demostracioén es imposible, a no
ser en téminos de probabilidad racional diciendo: la mayor parte de las realidades
tienen un sentido concreto, por ello la creencia de que todo tiene sentido es

probablemente racional.
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Es mas, el supersentido no necesita demostracion: el que nada tiene sentido, se
podria constatar de algiin modo, pero si lo que impera es el supersentido no se puede
constatar. En palabras de Frankl (1987a):

“... la ausencia de sentido del todo, la carencia total de sentido, deberia ser

demostrable; y a la inversa, la indemostrabilidad del sentido total no puede ser

una demostracidn de que no se dé esa plenitud de sentido. En efecto, la plenitud
de sentido total es indemostrable; no puede demostrarse, s6lo puede pensarse

en un concepto limite: precisamente el concepto de un supersentido” (pg. 247).

En definitiva, el supersentido no es demostrable, pero si pensable y susceptible

de creer. Incluso, la fe en un supersentido ya es sentido.

Por tanto, la ciencia no puede contestar a la pregunta sobre el sentido 1ltimo,
sin embargo, no por ello puede negar su existencia. La ciencia es ciega para el sentido
elevado, lo deja a la sombra pues éste se encuentra en "otra dimensién", no accesible
a la razdn o inteligencia humana; una dimension que escapa, necesariamente, a todo

enfoque estrictamente cientifico.

Ahora bien, si la pregunta sobre el supersentido no admite una contestacion
intelectual, tal vez pueda contar con una respuesta existencial. Ante el hecho de que
resulta igualmente concebible ver las cosas como absolutamente significativas o como
absolutamente absurdas el hombre ha de dar una respuesta con su propio ser

inclindndose hacia una u otra posicién. Es aqui donde cumple su funcién la fe.

Esta fe puede ser religiosa o no y en este punto enlazamos con lo expuesto
anteriormente sobre la religiosidad inconsciente. El hombre religioso situaria a Dios en

ese sentido ltimo y descubriria en su vida también una misién religiosa.

Es necesario distinguir entre sentido y supersentido tanto por razones teéricas

como practicas:
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- La no diferenciacion puede obstaculizar la decision existencial del hombre y
su accidn.

En ¢l momento de obrar, el hombre ha de dejar de lado su fe en el supersentido
pues si no quedaria paralizado: si cree que haga lo que haga el supersentido se
impone sobre la accién (ya sea hacia el absurdo o hacia la significacion) la
persona se inhibe. Por eso, ésta ha de actuar como si todo dependiera de ella,
de su accién u omision, obrando con respecto al sentido que descubre en la
situacién. La historia en que se cumple el supersentido acontece a través de las

acciones u omisiones concretas. En palabras de Frankl (1987a):

“En el momento de la accién, para poder obrar, debo dejar de lado mi
creencia en el supersentido. En el momento de la accién sélo me estd
permitido atenerme al sentido que se me hace patente, no al
supersentido, que se impone siempre. Puedo perder cuidado, porque el
supersentido se impone siempre. Puedo contar con él, mis no puedo
manejarlo.

Dejar de lado la creencia en un supersentido no significa descartar el
supersentido. La imposicién de un sentido que se me hace patente
depende de mi iniciativa; pero el supersentido se impone con
independencia de mi iniciativa; con o sin mi colaboracién, con o sin mi

intervencion” (pg. 249).

- Distinguir entre el sentido y el supersentido también puede ayudar a descubrir
el sentido del sufrimiento. A este respecto es cldsico en la obra de Frankl
(1987a, 1990) el ejemplo de cdmo el sufrimiento de un animal con el que se
experimenta para la contribucién a la medicina es incomprensible para el propio
animal que lo padece pero no asi para el mundo humano en el que tiene una
especial funcién. De esta forma -salvando las diferencias que el aspecto
didactico del ejemplo no puede abarcar-, Frankl establece la comparacion con

el ser humano, que sdlo puede ver su mundo -y dentro de él, el del animal-
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serian:

aunque tal vez exista otro mas amplio que, desapercibido por el hombre igual

que el mundo humano io era por el animal, rodee a ambos mundos,

Otras implicaciones clinicas y educativas de este apartado del sentido de la vida

- Segin Fabry (1977) la leccién practica de la logoterapia se centra alrededor

de tres principios:

. El sentido no puede ser inventado sino que ha de ser descubierto.

El sentido uitimo de la existencia existe realmente y ésto ataiie
profundamente a la vida de todo ser humano. De aqui surgen en el
hombre cuestiones existenciales: ;cémo me defino a mi mismo -quién
s0y yo-?, ;cudles son mis objetivos?, ;hacia donde me dirijo?, ;qué

debo hacer?...

La existencia del sentido ultimo es algo que s6lo puede demostrarse en
la experiencia irrepetible de la vida: una persona puede vivir como si
existiera un orden, un destino, una misién o como si todo fuese un sin-
sentido o un caos arbitrario. Existencialmente se decide por una cosa o

por oftra.

La prueba ultima de la existencia del sentido es la satisfaccién que

acompafia a la busqueda.

. Existen sentidos que pueden y deben, necesariamente, ser descubiertos

s1 se desea llenar el vacio existencial.

- Partiendo de la conviccion de que la vida siempre tiene un sentido para el

hombre, la terapia, la orientacién y la educacion en general ha de posibilitar el
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descubrimiento de los valores personales que orienten la biisqueda del sentido

concreto de las situaciones para una persona.

Esta labor ha de estar presidida por el respeto a la conciencia de cada hombre,
que es la instancia que desvela a éste el sentido de la situacién, contando con

la libertad y responsabilidad humanas. En palabras de Frankl (1986a):

"... una de las tareas que incumben a la Logoterapia es la de ampliar lo
mas posible en el enfermo el campo visual de valores, de suerte que se
haga cargo de toda la abundancia de posibilidades -posibilidades de
sentido y valor- que estdn a su alcance; dicho de otro modo, que llegue
a percibir todo el espectro de los valores. Pero su realizacion es cosa del
enfermo (...), y significaria no valorar debidamente la objetividad de
este algo que llamamos valores y sentido, si no abrigdsemos la seguridad
de que una verdad, incluso la verdad de los juicios de valores, la verdad
del conocimiento y reconocimiento de los mismos, es algo que por si
mismo se impone al paciente y que no necesita ninguna imposicidon por
parte del médico. Resulta, empero, que la Logoterapia es quien menos
tentada se siente a forzar tal imposicién, dado que se entiende a si
misma precisamente como educacion para la responsabilidad...” (pg.
101-102).

- El hombre ha de buscar cuil es su contribucién a la comunidad humana, cual
es su "mision", en las situaciones concretas y cotidianas que vive. Ello puede

descubrirle cudl es o puede ser su aportacidn mds general.

- El descubrir 1a unicidad y singularidad de la aportacion personal a los otros

al mismo tiempo que es una llamada a la responsabilidad potencia ésta.

Quien no adquiere conciencia de su responsabilidad acepta la vida como una

simple contingencia.
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- Algunas personas viven la misién como algo transitivo refiriéndola a una
dimensioén mas alli de lo humano (trascendente). Este es uno de los rasgos del
hombre religioso que le lleva a sentir aumentada su responsabilidad ante el
mundo y ante Dios (cfr. Frankl, 1978).

- La jerarquia de las tres categorias de valores distinguidos por Frankl es un
referente indispensable en la labor terapeitica y educativa. Que la persona
encuentre un sentido al sufrimiento serd una tarea dificil pero importante y

prioritaria para la logoterapia.

En esta linea también es una labor esencial el ayudar al aumento de la capacidad
para el sufrimiento y considerar éste como ocasiébn para "prestacién”,

"crecimiento” y "madurez”. En esta linea Fizzotti (1977) dice:

"El dolor pertenece a la esfera mas intima y personal del hombre. El
hombre no educado con dolor permanece siempre nific. El crecimiento,
la maduracion, el enriquecimiento de la vida humana van ligados al
dolor y a la respuesta de la pregunta ’;por qué sufrir?’. Y la respuesta
no se pronuncia en voz alta con altaneria y soberbia, sino que se dice en
lo mas profundo del corazén, en lo més intimo del propio ser” (pg.
211).

- Se ha de potenciar una educacién que haga posible cierta flexibilidad en las
escalas de valores de tal forma que 1a pérdida de un valor no implique el
desmoronamiento de la persona (suceso que es frecuente en caso de jerarquias

de valor rigidas).

- Los valores han de descubrirse personalmente; no pueden ser impuestos por
una autoridad, moral o fisica. Ademas, no se pueden ensefiar $in0 mostrar con
la encarnacion personal de esos valores. Asi, ellos mismos se proponen como

modelo a seguir.
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En este sentido, siguiendo a Fizzotti (1977) podemos decir que la propuesta del
propio empefio personal para la blsqueda de la verdad constituye un excelente

medio educativo para el descubrimiento de los significados que presenta la vida.

- El sentido de la vida no se descubre de inmediato, sino que es recomendable
su bisqueda gradual lo cual requiere paciencia y flexibilidad. Paciencia porque,
a menudo, el sentido de una situacién sélo se revelard mucho mas tarde y
flexibilidad para no buscarlo siempre desde un campo de valores concreto,

restringido.

La bisqueda de sentido cuenta con dos caminos: trazarse metas a largo plazo
y dar pequefios pasos en esa direccion. Se enfatizard uno u otro o se conjugaran
ambos segln la situacion de la persona y sus circunstancias (cfr. Fabry, 1977,
1988).

Se puede hallar el sentido al responder a la situacién del momento y al aceptar
tareas sencillas de la vida. En estos mismos cometidos pueden residir misiones

mas universales.

- Fabry (1977, 1988) propone varias situaciones susceptibles de revelar sentido:

. Descubrimiento de una verdad sobre uno mismo.

. Tomar conciencia de que existen alternativas para la eleccidn, por
limitadas que sean.

. Experimentar la unicidad personal y la responsabilidad.

. Buscar compromisos que trasciendan los intereses personales.
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3.2. TEORIA DE LAS NEUROSIS

Para terminar una vision general de la logoteoria exponemos brevemente la
teoria que sobre las neurosis ha desarrollado Viktor E. Frankl, en el marco de una

clasificacién general de las enfermedades del hombre.

Este autor (Frankl, 1992), respecto a la delimitacién del concepto de neurosis,
se sitia en una posicién que distingue entre las neurosis en sentido estricto y propio de
la palabra y las neurosis en sentido ampiio o pseudoneurosis (aunque a la hora de

nombrar éstas se pueda suprimir el prefijo "pseudo”).

Considera neurosis toda enfermedad primariamente psicégena, que presenta
sintomas psiquicos, mientras que la pseudoneurosis cursa con manifestacion clinica de

neurosis pero su causa es distinta a la psicégena.

Estas definiciones se enmarcan dentro de dos principios nosolégicos para la

clasificacion de las enfermedades del hombre:

1.- Sintomatologia o fenomenologia.- Clasifica las enfermedades segin sus
manifestaciones patoldgicas, es decir, segin los sintomas o "fendmenos" que
producen. Asi, las enfermedades son fenopsiquicas o fenosomaticas segin que

den lugar a sintomas psiquicos 0 somaticos respectivamente.

2.- Etiologia de la enfermedad en cuestion.- Clasifica las enfermedades segin
el modo como se hayan formado, distinguiendo entre enfermedades somatdgenas
(causa somdtica) y psicégenas (causa psiquica). No obstante, hemos de tener
presente que entre somatogénesis y psicogénesis sélo existen diferencias
graduales, aunque siempre habri una diferencia esencial entre lo somético y lo
psiquico. Por tanto, una enfermedad es mds 0 menos somatogena o psicégena,
clasificindose, cada caso concreto, segin el factor que en principio originé la

enfermedad.
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A partir de estos dos criterios nosoldgicos encontramos el siguiente esquema
general de clasificaci6n de las enfermedades del hombre (Tabla 3.10; Frankl, 1992, pg.
66) cuyas definiciones ya presentamos en el apartado 3.1.2.

Tabla 3.10. CLASIFICACION GENERAL DE LAS ENFERMEDADES

Sintomatologia
fenopsiquica fenosomatica
Etiologia somatogena Psicosis Enfermedad en el
' sentido banal de la
palabra
psicégena Psiconeurosis Neurosis organica

De este esquema vamos a partir para exponer la teoria de la neurosis que Frankl
postula, si bien hay que tener en cuenta algunas diferenciaciones con respecto al criterio
de origen de la enfermedad, que hacen surgir categorias nosolégicas diferenciadas que

no aparecen nombradas en dicho esquema general.

Frankl (1992) enfatiza la distincibn entre causa o efectuacién y

desencadenamiento,

En el concepto de causacion, ¢l sintoma es "efecto” de la causa. Asi, las
neurosis son aquellas enfermedades cuyos sintomas (que son psiquicos) estin
"causados" desde lo psiquico y en las psicosis los sintomas (también psiquicos) estin
"causados” desde lo somatico. Esto ultimo es vélido también para las enfermedades
‘funcionales, sin embargo las distingue de las psicosis porque los efectos psiquicos no
son generalizados sino "micropsiquicos” y la causa también estd muy localizada, es

"microsomadtica".

Por contraposicién, en el desencadenamiento la relacién de la esfera

desencadenante con el sintoma no es directamente causal, sino una “condicién posible”
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(ni necesaria ni suficiente); por ejemplo, las enfermedades psicosomdticas se definen

como aquellas que son "desencadenadas” desde lo psiquico.

De igual forma, es de destacar el término de "retroefectuacién”, que hace
referencia a los "efectos" reactivos psiquicos ante trastornos originariamente somdticos

(neurosis reactivas).

Por 1ultimo, Frankl también destaca que en la dimensién espiritual del hombre
se puede situar el origen de una manifestacion clinica de neurosis, hablando, entonces,
de noogénesis. Asi, habla de neurosis noégena en aqueilos casos en que un problema
espiritual origina etioldgicamente una neurosis determinada. En su propias palabras
(Frankl, 1992):

"Ahora bien, puede ocurrir que mas alld’ de la psicogénesis de una neurosis
psicogena (...) no haya que buscar la verdadera causa de la enfermedad en el
terreno de lo psiquico, sino en un terreno que se encuentra esenciaimente mas
alla de lo psiquico: en el terreno noético, en el terreno de lo espiritual. En
aquellos casos, por fin, en que un problema espiritual, un conflicto moral o bien
una crisis existencial originan etiolégicamente la neurosis en cuestién, hablamos

de neurosis noogena." (pg. 72).

También encontramos en la construcciéon de Frankl el término de “neurosis
colectiva”, si bien no son consideradas como verdaderas neurosis sino como “quasi-

neurosis” o neurosis en sentido figurado (paraclinico) cuya etiologia seria sociégena.

Asi pues, vamos a considerar a continuacién de forma sucinta las diferentes
categorias que incluye la teoria de las neurosis de Frankl teniendo presente que una
neurosis nunca es puramente somatégena, psicégena o nodgena sino que esta distincioén
es heuristica y sirve para adecuar mejor el tratamiento que le corresponde. El mismo

Frankl (1992) lo expresa de la siguiente forma:
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"Toda teoria y terapéutica de las neurosis debe subir y bajar por una escala del
cielo que se apoye en el terreno de la experiencia clinica y se alce hasta el
espacio de lo que queda mas alld de la clinica. Por razones heuristicas y fines
didécticos hay que proceder en esto como si hubiera diferentes peldaiios en esa
escala de Jacob: en realidad no hay neurosis de origen puramente somitico,
psiquico o noético, sino mds bien casos mixtos, casos en los que, segin las
circunstancias, aparece en el primer planc de las concepciones teéricas o de los
fines terapéuticos un factor de origen somitico o psiquico o noético. Léase entre

lineas esta 'reserva mental’." (pg. 11-12).

Asimismo, también recogemos brevemente la concepcién de psicosis, a las que

se contraponen etiolégicamente las neurosis.

3.2.1. Psicosis

Como hemos indicado arriba, las psicosis son enfermedades fenopsiquico-
somat6genas. En esta categoria Frankl (1992) incluye la depresion enddégena (estados

enddgenos depresivos), esquizofrenias. ..

El origen somitico de las psicosis es desconocido (génesis criptosomdtica) en
el actual estado de conocimiento médico-psiquidtrico. La somatogénesis incluye el
factor de la herencia, sin embargo no es excluyente de una psicogénesis parcial (no
como una causa afiadida a la somatogénesis sino como algo estructural, a modo de

desencadenamiento desde fo psiquico). En palabras del autor (Frank!, 1992):

"Cuando se habla de depresiones enddgenas quiere decirse que las depresiones
enddégenas como tales, en cuanto endégenas -en contraposicion a las exdgenas,
reactivas, psicégenas-, no son precisamente psicégenas, sino somatégenas. Pero
téngase en cuenta que por esta somatogénesis entendemos unas somatogénesis
primaria y es evidente que tal somatogénesis meramente primaria deja todavia

bastante margen libre para aquella patoplastica psiquica que circunda a la



Teoria de las neurosis 143

patogénesis somatica, completando asi el cuadro clinico de un caso concreto”.
(pg- 94).

Es en este margen que queda libre frente a la somatogénesis donde se ha de
insertar la psicoterapia. Esta no va a constituir un tratamiento causal, ya que la
psicogénesis no es la causa primaria de la enfermedad, pero no por ello va a dejar de
ser una terapia activa. La psicoterapia ha de ser simultanea a una somatoterapia-(que
tampoco es causal hasta hoy en dia ya que no estdn aclarados ni las causas de este tipo
de enfermedades ni los efectos del tratamiento correspondiente, en lo que se refiere al
mecanismo de produccién). Esta es la indicacién de tratamiento adecuado: una

terapéutica somatopsiquica simultanea.

La direccion en la que ha de moverse una psicoterapia activa nos la revela el
andlisis existencial de las psicosis. Este tiene como propoésito sefialar y sacar a relucir
lo personal en la psicosis. Vemos aqui implicada la fuerte base antropoldgica, que
hemos desarrollado anteriormente, por la que entendemos que la enfermedad impide
a la persona la manifestacién de si misma. Esto es vilido para cualquier estado de

enfermedad, incluso los mas graves de destruccién o desarrollo insuficiente cerebral.

Dentro de este contexto, hemos de tener presente que cuando no podemos
reparar en la persona espiritual porque la psicosis nos la oculta, no podemos acercarnos
a ella terapéuticamente y toda apelacidn a lo mas humano intacto fracasaria. Es decir,
un procedimiento logoterapéutico s6lo es aplicable en casos de psicosis clinicamente

leves o medio graves (cfr. Frankl, 1992).

Por tanto, o que el andlisis existencial pone de manifiesto es la persona
espiritual y la Jogoterapia procura despertar en la existencia psicética la libertad (cierto
grado de libertad) y la responsabilidad (el dltimo resto). Intenta apelar a la libertad
frente al avasallamiento de la psicosis (la libertad de enfrentarse con ella), asi la
persona puede distanciarse de su enfermedad en virtud del antagonismo psiconoético.

Y esa libertad es para ejercitar un dltimo resto de responsabilidad de "dominio” de la
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psicosis, pues, ain con ella, el destino sigue siendo formable por la persona: puede
determinar la actitud que adopta ante la psicosis, si de deja llevar o se enfrenta. Asi
Frankl (1992) dice:

" El que un hombre, ceteris paribus, se distancie de su depresién enddgena,
mientras que otro sucumba a esta depresién, no depende de la depresion

enddgena, sino de la persona espiritual” (pg. 88).

En definitiva, no es la enfermedad en si lo que se influye con la logoterapia,
sino la posicién perscnal frente a la enfermedad. Para hacer ésto ha de atender a dos

cOsas:

a) Ensefiar a objetivar y a distanciarse de los sintomas.
b) Estimular al hombre para que personalice su enfermedad llevindola con la

actitud por €l determinada y encontrando un sentido a su sufrimiento.
Por ello, Frankl (1978) afirma:

"... la propia psicosis representa, en dltima instancia, algo asi como una prueba
para {a afirmacién del hombre; de lo que hay de verdaderamente humano en
quien padece la psicosis. (...) El resto de libertad que aun se mantiene en pie
en la psicosis, en ia libre actitud del enfermo ante ella, le permite, en cada caso,
la realizacién de una clase de valores: los de actitud. La logoterapia se remite
a la libertad que pueda quedar. Aun dentro de la psicosis y a pesar de ella, cabe
siempre hacer ver al enfermo la posibilidad de una realizacion de valores,

aunque se reduzcan a los que llamamos valores de actitud.” (pg. 288-289).

Frankl (1992, 1978, 1968) argumenta con su experiencia clinica, presentando

casos diversos, este analisis existencial de las psicosis y su orientacién logoterapéutica.
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3.2.2. Enfermedades funcionales: pseudoneurosis somatégenas

Seglin el esquema general de clasificacién de las enfermedades, podriamos
calificar las enfermedades funcionales como de psicosis al contar con una causa
somadtica y una manifestacién psiquica. Sin embargo, se diferencian de ellas pues su
sintomatologia es "micropsiquica” y su etiologia "microsomdtica”: son cuadros
parecidos, a neurosis que cursan, normalmente, monosintomditicamente y son causados
no por alteraciones estnicturales de 6rganos, o de sistemas orginicos, sino por meros
trastornos funcionales. Los sistemas organicos afectados son, preferentemente el

vegetativo y el endocrino.(cfr. Frankl, 1992),

En definitiva, el autor habla de estas enfermedades como de trastornos
funcionales larvados bajo el cuadro clinico de neurosis, por tanto, son pseudoneurosis.

Su somatogénesis es primaria y sobre ella se ha superpuesto o animico.

En estos casos es de suma importancia el diagn6stico diferencial entre si lo que
existe primariamente es una psicogénesis o una somatogénesis en orden al tratamiento.
S6lo se puede dar el diagndstico de neurosis cuando se ha descartado una
somatogénesis. Sin embargo, si se confirma ésta es indicada una somatoterapia. No
obstante, no se puede dar un diagndstico de neurosis por mera exclusién de una

somatogénesis; esto es una condicién necesaria pero no suficiente.

Frankl (1992) distingue tres grupos bdsicos de pseudoneurosis somatdgenas:
basedowoides, addisonoides y tetanoides. A cada grupo le corresponde un monosintoma
psiquico y un hallazgo objetivable en cuanto a la somatogénesis. De ésta se desprende
la somatoterapia de eleccién. Ello se refleja en siguiente cuadro (Tabla 3.2; Frankl,
1992, pg. 124).
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Tabla 3.2. PSEUDONEUROSIS SOMATOGENAS.

Monosirtoma psiquice Hallazgo objetivable Terapéutica de eleccion
Grupo basedowoide Agorafobia Metaholismo basal aumentado Dihidroergotaming 45
(hipertireosis larvada)
Grupo addisonoide Despersonalizacion sindrome Tensién arterial disminuida Desoxicorticosterona
psicodinimico
Grupo tetanoide Claustrofobia, bole “histérico™, Chvostek + K:Ca > 2 Calcio, dihidrotaquisterina,
molestias de Ja respiracién éer glicérico del o-
profunda metoxifenil

El trastorno funcional de tipo vegetativo y endocrino s6lo puede comprobarse
por procedimientos de laboratorio, pero estos, a veces ofrecen poca seguridad
(principalmente con respecto al grupo tetanoide) y, por tanto, el hallazgo no es
objetivable en todos los casos; ademds, en el grupo basedowoide no siempre se
manifiesta un aumento del metabolismo basal, ni en el addisonoide una disminucién de
la tensidn arterial. Sin embargo, aln en estos casos diagndsticamente pobres, se registra

una respuesta positiva importante a la terapéutica indicada (cfr. Frankl, 1992).

3.2.3. Neurosis orgdnicas y enfermedades psicosomaticas

Las neurosis orgdnicas son aquellas enfermedades que cursan con sintomas
somaticos y son condicionadas y causadas animicamente. Hay que diferenciarlas de las
enfermedades psicosomaticas cuyos sintomas también son somaticos, sin embargo, estin

desencadenadas (no causadas) desde lo psiquico. -

Al hablar de enfermedad psicosomdtica, Frankl (1992) hace ver cdmo el estado
de inmunidad del organismo depende, entre otras cosas, del estado afective. Sin
embargo, critica el desarrollo de la medicina psicosomdtica que atribuye como causa
de la patologia el acontecer de conflictos, complejos, etc. e, incluso, relaciona
determinadas enfermedades con ciertos conflictos y complejos. Esta postura cae en el

psicologismo. En palabras del autor (Frankl, 1992):

... la medicina psicosomdtica, en primer lugar, no aborda en absoluto la

cuestién de por qué un determinado complejo o conflicto se ha vuelto patdégeno
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justamente en este Unico paciente. En segundo lugar, pasa por alto la cuestién
de por qué el respectivo paciente que ha caido enfermo ha caido justamente

enfermo de una determinada enfermedad” (pg. 110).

Por otra parte, también critica la psicosomdtica que atribuye la enfermedad a la
biografia de la persona (en la linea del proverbio alemdn "s6lo enferma quien se
atormenta"), como si el organismo fuera un espejo limpio en que se refleja la
singularidad del espiritu sin distorsién. Ello implicaria hacer "noosomitica" y no

psicosomatica.

Frente a todo ello, la logoterapia afirma que e! que un complejo o conflicto se
vuelva patdgeno, no depende del complejo o conflicto en si, sino de la estructura total
psiquica del paciente. Asimismo, defiende que toda enfermedad tiene un sentido, pero
que éste no se encuentra donde lo busca la investigacién psicosomatica, sino que es el
enfermo el que da sentido a su enfermedad (en el enfrentamientc espiritual con la
afeccién orgéanica, adoptando una actitud) y con eso realiza un valor profundamente

humano.

Por ultimo, considera que la medicina psicosomaética permitiria comprender no
tanto la razén por la que uno se pone enfermo como aquella por la que uno permanece
sano (o "pospone” la aparicion de la enfermedad) en funcién de la realizacién de un
sentido, trasladdndose de la esfera de un tratamiento necesario de enfermedades a la de

una posible prevencién de enfermedades.

3.2.4. Neurosis psicégenas

Las neurosis psicogenas son aquellas enfermedades en que tanto sus

manifestaciones como su causa son psiquicas (son fenopsiquicas y psicégenas).

Para entender la concepcion de las neurosis psicdgenas partimos de la idea

apuntada anteriormente de que no todo conflicto tiene que ser patégeno y conducir a
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una enfermedad psiquica. Por eso, para calificar de psic6gena tal enfermedad, es
necesario comprobar que un conflicto descubierto es realmente patégeno. Ello,
contando, ademdés, con que el efecto traumatizante, y a la larga perjudicial, de un
conflicto no depende tanto de la vivencia en si como del propio sujeto y la estructura
de su caracter. En otras palabras, una "carga animica" (complejo, conflicto, trauma...)
s0lo puede desplegar su patogenicidad en una base constitucional adecuada (cfr.
Frankl, 1992).

En este sentido, ni siquiera las neurosis, en sentido estricto de la palabra, son
completamente psicOgenas, pues necesitan de una predisposicién que puede ser
neuropdtica o psicopatica.

No obstante, esta reserva respecto a la etiologia no implica una concepcion
fatalista respecto a la terapéutica de las neurosis psicOgenas, ya que la base
constitucional es compensable pedagdgica y terapéuticamente. En este sentido, podria
concebirse la neurosis como un "fenémeno de descompensacién” ante una “constitucién
insuficiente" y la logoterapia como el apoyo espiritual que el enfermo necesita para
compensar su inseguridad y debilidad. En estos casos, [a logoterapia es un
complemento de la psicoterapia y la somatoterapia (cuando es indicada), hablandose de
logoterapia no especifica, aunque no por elio ha de ser menos necesaria. Asi, Frankl
(1990) dice:

"Todos los circulos neurdticos, pues, sélo pueden crecer hacia un vacio
existencial de manera que inciuso en los casos propiamente somatosicogenos que
no surgieron en modo alguno de lo espiritual, esti indicada, sin embargo, una
terapia desde lo espiritual, como se considera la logoterapia. Por tanto, la
logoterapia representa un complemento noético de la terapia somatopsiquica”
(pg. 192).
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La teoria de las neurosis de Frankl incluye, dentro de la categoria que ahora nos
ocupa, las neurosis reactivas, que consisten en una reaccion psiquica ante los efectos

psiquicos derivados de la disposicion constitucional.

Dado que las reacciones son psiquicas y que son ellas las que constituyen el

fenémeno propiamente patogeno se clasifican como enfermedades psicégenas.

Se pueden distinguir tres tipos principales de patrones de reaccion neurdtica (de
angustia, obsesivo y sexual) y un subgrupo especial (neurosis iatrOgenas). A

continuacion consideramos brevemente cada uno de ellos.

3.2.4.1. Neurosis reactivas con patrones de reaccién de angustia neurética

Frankl (1992) postula que la base constitucional de este tipo de neurosis consiste
en una predisposicion neuropdtica, en el sentido de una simpaticotonia o vagotonia.
Esta base proporciona una disposicion a la angustia sobre la que se instala la reaccion

neurdtica mediante la angustia de expectativa.

Consisten, en definitiva, en una reaccién psiquica (angustia de expectativa) a los
efectos psiquicos (angustia) sentidos por una causa somdtica (simpaticotonia o
vagotonia). Asi, la persona queda encerrada en un circulo vicioso en que un sintoma
produce una fobia, la cual a su vez intensifica el sintoma, con lo que se confirma la
fobia y el circulo contimia elevando al maximo el estado de angustia del individuo. En
este circulo tiene un papel de especial importancia la obsesién de auto-observacion que
acompaiia a la angustia de expectativa; tal auto-observacidn es un mecanismo suficiente

para provocar la aparicién o aumento del sintoma observado.

Con respecto a la causacion somadtica encontramos que las neurosis de angustia
constituirian una categoria que excede el limite de las pseudoneurosis somatégenas

(aunque puedan partir de su base somdtica) pues en éstas el paciente reacciona con
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angustia ante algo extrafio que experimenta (angustia primaria) mientras que en las
neurosis reactivas se provoca una angustia secundaria (angustia de expectativa) como
reaccion que se pone en marcha ante la angustia primaria anterior (pasando por tanto

a causacion desde lo psiquico).

Puede hablarse de la angustia de expectativa como de una angustia de la
angustia, pues lo que temen de forma angustiosa lo pacientes es que vuelva a repetirse
aquella situacién que les causé tanta angustia. Por ello, reaccionan huyendo de tales

situaciones (cuadro fobico).

En concreto, al analizar la angustia de la angustia se halla que lo que casi
siempre temen los pacientes, en el fondo, es que su excitacién angustiosa les traiga
consecuencia nocivas para su salud, condensindose en tres mnicleos fobicos
fundamentales la expectativa de angustia de tales reacciones neuréticas: colapsofobia,

infartofobia e insultofobia (cfr. Frankl, 1992).

Por tanto, podemos distinguir una angustia de expectativa general (espera
angustiosa de la repeticién de la angustia) y otra particular (condensacién en un micleo

fébico concreto de esa angustia de expectativa general).

Como ya se ha indicado, la actitud que adopta el paciente ante la angustia que
siente es la de huir de ella (pasividad falsa). La indicacion terapéutica en estos casos
(ademds de atender a la base somatica) consiste en conseguir que €l paciente no huya
de su angustia sino que se enfrente a ella, segin veremos al tratar la intencién
paraddjica. Esto constituiria la meta negativa de la logoterapia, a la que se afiade una
meta positiva, la de que el paciente descubra la necesidad de "vivir para algo”. Asi,
Frankl (1978) dice:

“El paciente que tiene una neurosis de angustia no s6lo aprendera a hacer algo
a pesar de la angustia que siente, sino también a hacer precisamente aquello de

lo que tiene miedo, es decir, buscar precisamente esas situaciones en las que
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suele sentir angustia. (...) Tan pronto como el enfermo se acostumbra a ’pasar
de largo’ por delante de ella,. sin abstenerse de obrar, el pavor va cediendo
paulatinamente, como si fuera victima de una atrofia por inactividad. Este ’pasar
de largo y de prisa’ por delante de la angustia constituye, en cierto modo, la
meta negativa de nuestra psicoterapia en el sentido estricto de la palabra, meta
que este tratamiento puede alcanzar antes de que la logoterapia o el andlisis
existencial llegue a la meta positiva de inculcar al espiritu del paciente la

necesidad de ’vivir para alge’." (pg. 240-241).
3.2.4.2. Neurosis reactivas con patrones de reaccién neurdtico-ohsesiva

La base constitucional de estos trastornos es una predisposicion psicopitica {(en
concreto, la psicopatia anancastica). Es decir, la fobia no empieza en [a zona somitica,

sino en la psiquica. En palabras de Frankl (1992):

"No es necesario que las mencionadas fobias empiecen en la zona somatica:
pueden arrancar también de la zona psiquica. En otros términos, se pueden
sefialar como bases constitucionales no sélo la predisposicion neuropitica, sino
también la psicopdtica y es en concreto la psicopatia anancdstica a la que se
injerta, segin el caso, una u otra expresién del miedo de si mismo del paciente”
(pg. 151).

A partir de esa base constitucional se presentan ocurrencias obsesivas a las que
el paciente reacciona temiendo que pueda llevar a efecto tales ocurrencias (que a él
mismo le parecen sin sentido) y emprendiendo una lucha contra ellas con lo que se
origina la neurosis reactiva obsesiva: ocurrencia obsesiva -- > miedo a la obsesién -- >

lucha contra 1a obsesion -- > neurosis reactiva obsesiva.

Al analizar los temores de los pacientes neurdtico-obsesivos se ve que, en

definitiva, la angustia de expectativa general se condensa en un miedo a si mismo
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(angustia de expectativa particular) y, en concreto, en dos tipos de temores:

psicotofobia y criminofobia (ya sea ésta como suicidofobia u homicidofobia).

Asi, la ocurrencia obsesiva supone una presion que provoca una contrapresin,
la cual intensifica la presion anterior con lo que el paciente llega a una presién interior
mdxima. Es decir, a la constitucién psicopdtica se le afiade la reaccién neurdtico-

obsesiva que es lo propiamente patégeno.

Por ello, las armas terapéuticas han de dirigirse a lograr en el paciente una
pasividad justa ante Ias obsesiones en lugar de combatirlas (actividad falsa)
produciéndose, finalmente, una reducciéon de los sintomas obsesivos a un minimo
soportable (al micleo fatidico, que es obra del destino) o a anularse en una especie de
atrofia de inactividad. Ello puede lograrse con la aplicacién de Ia intencion paraddjica

y la derreflexién, como posteriormente veremos.

Un anélisis fenomenolégico de las vivencias de los pacientes neurdtico-obsesivos
nos desvela que la obsesion de repeticidn, tan tipica de las neurosis obsesivas, puede
ser atribuida a una insuficiencia del sentimiento de evidencia y la obsesién de
comprobacién, a una insuficiencia de la seguridad instintiva (cfr. Frankl, 1978 y
1992).

La insuficiencia del sentimiento de evidencia se corresponde con una actitud
intolerante ante el residuo irracional de duda de cualguier operacién mental (la persona
no enferma lo descarta en base al sentimiento de evidencia). Nada puede ser
indeterminado cuando se trata de conocimiento; quiere demostrar todo, incluso lo que
es indemostrable racionalmente como la propia existencia o la realidad del mundo
exterior. El enfermo intenta compensar la insuficiencia cognitiva con un exceso de
conciencia psicoldgica, produciéndose una hiperreflexién, una obsesion de observacion,

que, como hemos apuntado ya, aumenta el sintoma (en este caso, la obsesion).
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Por su parte, la insuficiencia de la seguridad instintiva se corresponde con una
aversion a lo provisional respecto a las decisiones; todo ha de ser definido y quedar
definitivo. La persona con neurosis-obsesiva trata de compensar su insuficiencia
determinativa por medio de un exceso de conciencia moral produciéndose una

hiperacusia de la conciencia.

Puede decirse, por tanto, que en la neurosis obsesiva la persona es animada por
un impulso faustico, una voluntad por lo absoluto: el conocimiento absolutamente
seguro y la decision absolutamente justa. Asi pues, es de especial importancia que el
paciente llegue a la autoanulacidn del racionalismo ("lo mis razonable es no querer ser

demasiado razonable") y a renunciar a la voluntad por lo absoluto.

3.2.4.3. Neurosis reactivas con patrones de reaccién neurético-sexual

En estos tipo de reaccién también nos encontramos con la angustia de

expectativa, tanto en forma general como especial.

Respecto a la primera, Frankl (1992) expone cdmo proviene de una duda sobre
la propia potencia sexual, tras un fallo sexual que acontece alguna vez, incluso de
forma casual. Por esta inseguridad se apodera de la persona la angustia de expectativa

por la que teme que se repita la perturbacion.

Este temor se concreta en esperar angustiosamente que se le pida algo, un
esfuerzo -el coito- y es, precisamente, la espera angustiosa de esta exigencia {angustia
de espectativa especial) lo que fija el sintoma. En este temor influyen tres factores: el
compaiiero/a, la situacion en que ha de tener lugar la cohabitacion y el mismo paciente
que entre en un proceso de atencion e intencion forzada en el acto sexual. Se convierte
el acto sexual en un fin en si mismo y no en expresion y entrega de amor donde el fin

es el encuentro interpersonal, el encuentro con un ti singular y dnico {irreemplazable).
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En definitiva, la lucha por el placer es o caracteristico del tipo de reaccién
neurdtico sexual (la intencién forzada por conseguir el placer y el orgasmo) y en-ella
la persona estd atenta a si misma, a su propio proceso de satisfaccién, encerrindose en
la autoobservacién e hiperreflexion junto con la intencién forzada de conseguir su

objetivo de placer y orgasmo.

Pero ya veiamos en apartados anteriores que cuanto mas buscamos el placer mas
nos apartamos de él, pues éste es ¢l efecto secundario de la realizacion de un sentido;

en este caso, de la entrega amorosa a otra persona olvidindose de uno mismo.

Por tanto, la terapéutica indicada para los pacientes que presentan una neurosis
sexual ha de encaminarse a romper la hiperrefiexién y la hiperintencién relativa al acto
sexual, reencontrando ¢l sentido profundamente humano de la sexualidad como medio
de expresion de una aspiracion amorosa (encarnar el amor). Ello o posibilita, como

consideraremos mas tarde, la técnica de la derreflexion.

3.2.4.4. Neurosis iatrégenas

Frankl (1992) estima que las neurosis iatrogenas pueden considerarse como un
subgrupo de las neurosis reactivas en que el médico (iatros) ha puesto el factor
patégeno. En la base del proceso patogénico se encuentra la angustia de expectativa,
la cual fija el sintoma.

La angustia de expectativa surge, en estos casos, ante alguna declaracion
imprudente o irresponsable del médico (o psicoterapeuta). A raiz de ella el paciente
empieza a autoobservarse de forma exagerada, lo cual ya es suficiente para producir

alteraciones relativas al fenémeno observado.

La terapéutica de las neurosis iatrégenas se basa en explicar al paciente el papel
que desempeiia la angustia de expectativa en el origen de la patologia y qué importancia
tiene la autoobservacion forzada para interferir las funciones de regulacion automdtica

(haciendo conscientes ciertas sensaciones subliminales). Ademas, ha de explicitarse que
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a una neurosis nodgena. En este sentido, la logoterapia constituye una terapéutica
especifica para las neurosis nodgenas, siendo en estos casos la terapia a elegir

sustituyendo, por tanto, a otras psicoterapias.

Al no considerar lo espiritual se¢ puede caer en un somatclogismo o un
psicologismo. El primero intentara eliminar los sintomas con medicamentos, mientras
que el segundo proyectara lo noético en lo puramente psiquico. En este tltimo caso se
interpretard como patoldgica la duda sobre el sentido de la existencia personal

(incurriendo en un patologismo).

A este respecto, la logoterapia nos indica que la desesperacion no tiene por qué
ser un fenémeno necesariamente patolégico. Por el contrario, puede responder a un
interrogante especificamente humano. Es decir, se ha de distinguir entre lo humano y
lo morboso, entre una enfermedad psiquica y una crisis espiritual. No todo hombre que
duda del sentido de su vida esti enfermo, ni tiene, necesariamente, que ponerse

enfermo.

En apartados anteriores veiamos que cuando la voluntad de sentido se frustra,
aparece la frustracién existencial, el sentimiento de falta interior de sentido. Con ello
se estin poniendo las bases para la posible aparicidén de una neurosis no6gena. No
obstante, la ausencia de sentido de la vida es una condicién necesaria pero no suficiente

para que se de una neurosis nodgena.

Para que la frustracién existencial se vuelva patdgena ha de salirle al encuentro

una afeccién somatopsiquica. En palabras de Frankl (1992):

";Cuindo la frustracién existencial se vuelve patogena?. Pues bien, para esto
es necesario el concurso de una afeccién somatopsiquica que tiene que asociarse
primero a la frustracion existencial. Es decir, para que se produzca una neurosis
no6gena primero tiene que intercalarse en la frustracién existencial una afeccion

somatopsiquica. Ademds no es concebible de otro modo si se parte precisamente
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de la logoterapia; pues segin ella, desde un principio, no puede haber un
acaecer morboso mds que en la esfera del organismo psicofisico y no en la de
la persona espiritual: La persona espiritual no puede ponerse enferma. Pero el
hombre si puede enfermar. Y siempre que esto ocurra, tiene que estar implicado
el organismo psicofisico. Para poder hablar de neurosis tiene que darse, pues,
una afeccion psicofisica. En este sentido hablamos deliberadamente sélo de

neurosis nodgenas y no de neurosis noéticas” (pg.209).

Por otra parte, ademds del peligro del psicologismo y patologismo, en el
diagnéstico existe el peligro de un noologismo cuando se interpreta de manera unilateral
lo corporal y lo psiquico en el sentido de una expresidn de lo espiritual. Desde este
error, cualquier neurosis seria nodgena. Pero la neurosis no tiene siempre origen en un

vacio existencial, en un conflicto de conciencia o problema de valores.

Estos errores no serian posibles si no se pasan por alto ni se sobreestiman
ninguno de los factores que integran la etiologia de las enfermedades neurdticas. Estos
factores pueden resumirse segiin el esquema de la Figura 3.10 (cfr. Frankl, 1992, pg.
214).
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Figura 3.10. FACTORES DE LA ETIOLOGIiA
DE LAS ENFERMEDADES NEUROTICAS

Reaccién personal
Pasividad mala
Patrén de reaccién neurdtico-angustiosa
Actividad mala
Patrdn de reaccion neurdtico-obsesiva
Patrén de reaccién neurdtico-sexual
Resonancia organimica
Disposicién
Carga
f Descarga
Constitucion
Psicopatia
Neuropatia
Simpaticotonia
Vagotonia
Endocrinopatia
Grupo basedowoide
Grupo addinosoide
Grupo tetanoide

3.2.6. Neurosis colectivas

1.a expresién "neurosis colectivas” es introducida por Frankl en su teoria general

sobre las neurosis y se refiere a una neurosis en sentido "paraclinico” o figurado; son

"quasi-neurosis". No se trata del aumento de las neurosis hasta convertirse en colectivas

(el nimero de neurosis no ha aumentado), sino mais bien de una situacién general de

disgusto, relacionada con una "patologia general de la época”. En este sentido habla de

etiologia sociGgena.

Los sintomas principales de estas "neurosis” son (cfr. Frankl, 1986b, 1990,

1992, Bazzi y Fizzotti, 1989):
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1.- Actitud provisional ante la existencia. Implica vivir al dia y para el dia por
carecer de sentido tomar en las propias manos el destino personal ante la

perspectiva de un futuro socialmente incierto y sin sentido (guerras, paro...).

2.- Actitud fatalista ante la vida. Consiste en considerar que no es posible, en
absoluto, tomar el propio destino en las manos, ya que éste se encuentra
determinado por fuerzas o factores diversos, ya sean externos o internos, sobre
los que uno no puede influir (creencia supersticiosa en el poder del destino, por

ejemplo, ver la vida determinada por ia posicion de los astros).

3.- Pensamiento colectivista. Implica querer pasar desapercibido, integrarse en
la masa porque da miedo asumir la responsabilidad personal, renunciando, por

tanto, a uno Mismo como persona.

4 .- Fanatismo. Olvida la personalidad de los otros, de los que no piensan como
él; lo inico que importa es la propia opinidn. Sin embargo, el fanitico tampoco
tiene opinién propia, sino que la opinién "publica" (del dirigente, un grupo
concreto, una idea,...), que tan ficilmente es cogida por ciertos individuos , lo

tiene a €l.

Estos cuatro sintomas se pueden reducir a una huida de la responsabilidad y un
temor a la libertad por un hastio del espiritu. Este hastio constituye la esencia del

nihilismo contemporineo.

Segin manifiesta Frankl (1986b, 1992), algunos colaboradores suyos, siguiendo
su indicacién, realizaron un estudio de aproximacién de la difusion de estos sintomas
de neurosis colectiva, obteniéndose los siguientes resultados: sblo uno de los
encuestados estaba libre de todos los sintomas y aproximadamente la mitad presentaban,

al menos, tres de los cuatro.



Teoria de las neurosis 160

Por otra parte, es interesante destacar que la neurosis colectiva se da junto a Ia
salud clinica y que la relacién entre neurosis colectiva y neurosis nodgena es
inversamente proporcional, ya que quien puede tener un conflicto de conciencia estd al
abrigo de una existencia impersonal y fanitica.

En este sentido, podemos diferenciar las neurosis colectivas de las
manifestaciones clinicas de la frustraciéon existencial apuntadas en el apartado sobre la
voluntad de sentido (3.1.3.6.4.). Estas tiltimas podrian considerarse socidgenas en el
sentido de obedecer a las causas socioldgicas del vacio existencial, consideradas en

dicho apartado, pero sus manifestaciones dan lugar a formas concretas de neuroticismo.
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3.3. TERAPIA DE LAS NEUROSIS

Abordamos en este capitulo el dltimo elemento del sistema logoterapéutico: la

terapéutica derivada de la construccién tedrica hasta aqui considerada.

Esta terapéutica constituye algo més que un conjunto de técnicas. Es un medio
de la relacion de "encuentro" entre médico o terapeuta y paciente, orientador y

persona que solicita ayuda o consejo (cfr. Gismondi, 1990).

Asi, el cambio terapéutico no es fruto tanto de una técnica (o, al menos, no sélo
de ésta), como el resultado de la relacién terapéutica en todos sus componentes,
principalmente, la relacion humana, existencial. En esta linea, Elisabeth Lukas (1983a)

dice:

"La logoterapia no es dogmatica, es abierta como no lo ha sido hasta ahora
ninguna forma de terapia; su efectividad no depende de técnicas especiales que
deban emplearse de modo ortodoxo; lo especifico de la logoterapia es que ofrece
un esquema de trabajo y una concepcién fundamental que atraviesan, como hilo
conductor, el plan de tratamiento, en cualquiera que sea su modalidad
especifica. El resto es técnica, improvisacion, tacto, ia palabra oportuna en el

momento oportuno” (pg. 86).

Por ello, antes de exponer las principales técnicas logoterapéuticas,
consideraremos, brevemente, algunos aspectos introductorios sobre el método
terapéutico frankliano. No obstante, hemos de destacar la importante contribucion que
la logoterapia ha hecho a la psicoterapia con el desarrollo de técnicas efectivas, incluso

en el tratamiento de neurosis psicégenas (intencién paradéjica y derreflexién).
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3.3.1. Aspectos generales del método terapéutico de Frankl

En el método terapéutico de Frankl se observan tres lineas de accién
fundamentales (cfr. Gismondi, 1990): a) el binomio entre logoterapia y anilisis
existencial; b) las dimensiones de la "apelacién" y del "encuentro” y ¢) la

pluridimensionalidad del diagndstico y de la terapia.
a) El binomio logoterapia-anilisis existencial.

En el apartado de delimitacién terminolégica diferenciamos entre logoterapia y

analisis existencial, considerando, al mismo tiempo, su profunda conexién.

Con respecto a la terapia de la neurosis vemos de forma muy clara esta
diferenciacion y relacion: la logoterapia tiende a potenciar la libertad del paciente en
el enfrentamiento a la neurosis, mientras que el anélisis existencial, basandose en esta
libertad intenta llevarle a descubrir a posibilidad de significado de su experiencia. Es
decir, la primera moviliza la capacidad de autodistanciamiento, mientras que el segundo
la de la autotrascendencia. Asi, conjuntamente, facilitan la reorientacion existencial de

la persona.

La logoterapia desemboca inevitablemente en un analisis existencial asi como

éste culmina en una logoterapia.

De este binomio se desprenden dos caracteristicas basicas, o tipos de objetivos,
de la aproximacion logoterapéutica en sus aplicaciones practicas: la modulacion de la
actitud y la bisqueda y realizaciéon de los valores y significados personales (ctr.
Bazzi y Fizzotti, 1989).

Ello forma parte, también, del plan esquematico de tratamiento elaborado por
Elisabeth Lukas (1983a):
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* Primera fase: Despertar v fomentar la capacidad de autodistanciamiento.

* Segunda fase: Cambio de actitud (paso de una actitud enfermiza

psicohigiénicamente a una actitud sana).

* Tercera fase:

estabilidad.

* Cuarta fase: Ampliacién general de la orientacidn de sentido mediante la
sensibilizacién para nuevas posibilidades de sentido.

b) Las dimensiones de la "apelaciéon" y del "encuentro”.

La dimension apelativa de ]a relacion terapéutica es evidente en el hecho de que
la logoterapia hace una llamada al antagonismo psiconoético y la voluntad de sentido

para ponerlos en movimiento .

Por su parte, Ia dimensién del encuentro se basa en la importancia que tiene la
relacién humana y existencial entre logoterapeuta y persona que solicita ayuda (mds alld
de la aplicacidén de técnicas concretas). Entre ambos ha de instaurarse un movimiento
dialéctico en el cual se descubre la unicidad, singularidad y originalidad personal. Del
respeto reciproco surge una comunicacion interior basada en la confianza: el plano de
la objetividad (del papel tradicional del terapeuta) cede el puesto a la participacidn plena

en un destino visto como intimamente personal.

En esta linea el logoterapeuta ideal potencia la relacién persona a persona

contando con los siguientes requisitos (cfr. Lukas, 1983a y Bazzi y Fizzotti, 1989):

. Ser optimista y pesimista (primer principio contradictorio). El optimismo de
incorporar la dimensidn espiritual en la terapia y el pesimismo de ser consciente

de no poderlo todo y del conocimiento de la facticidad psicofisica.
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Investigar causas € ignorar causas (segundo principio contradictorio).
Encontrar las causas de un problema o hacer hipétesis forma parte de la préactica
habitual del terapeuta, pero no menos importante es ignorar conscientemente
ciertas causas, particularmente cuando no se pueden cambiar y su conocimiento

hace mds dafio que bien.

. Comprender a quien, efectivamente, no ha tenido nunca la posibilidad de una
evolucién sana, pero también a las personas que han tenido todas las

posibilidades y no las han utilizado (tercer principio contradictorio).

. Poseer un sistema de valores propios y respetar el de los demis (cuarto
principio contradictorio). Este punto es de especial importancia, pues quien
otorga ayuda ha de saber reconocer los verdaderos valores de quien busca la

ayuda.

. Ser capaz de buscar y ampliar los puntos de encuentro con el paciente pero,
en algunos casos, tiene que tener también el valor de aceptar un "choque"” con
las actitudes o las afirmaciones neurdticas del paciente asumiendo una funcién

de "antagonismo equilibrador” {quinto principio contradictorio).

c) La pluridimensionalidad del diagnéstico y de la terapia.

Otra caracteristica del método terapéutico de Frankl es la conexion diagnéstica
y terapéutica en coherencia con la vision antropolégica y la concepcién etiopatoldgica
que sostiene la logoterapia. De este modo, ha de considerar la conveniencia de aplicar
tanto una somatoterapia como una logoterapia y un anilisis existencial (en funcién del

caso).

Asi, este método terapéutico se presenta como una aproximacién compleja a la

problemitica del paciente. Tal complejidad metodologica representa una respuesta
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completa a la complejidad de la demanda de ayuda que hace una persona como unidad

fisico-psiquico-noética.

3.3.2. Principales técnicas logoterapéuticas

Recogemos a continuacidn las técnicas desarrolladas a partir de los principios
logoterapéuticos, que mayor difusién e importancia tienen en el campo logoterapéutico
aplicado: la intencién paraddjica, la derreflexion, el cambio de actitud y el didlogo

socratico.

Las dos primeras, intencién paraddjica y derreflexidon, son fruto directo del
trabajo de Frankl y constituyen las principales herramientas que la logoterapia aporta

al tratamiento de las neurosis psicogenas.

El cambio de actitud, por su parte, constituye un procedimiento basico para
conseguir uno de los objetivos principales del quehacer logoterapéutico, siendo

Elisabeth Lukas quien mas lo ha desarrollado (cfr. Lukas, 1983a).

Por dltimo, exponemos el didlogo socrético, ya aplicado por Frankl (cfr. Fraﬁkl,
1978, 1987a), al que sus discipulos han aportado mayor estructuracidn y estrategias de
aplicacién (cfr. Fabry, 1988, Yoder, 1989) y que representa un instrumento muy
adecuado para lo que Frankl denomina "cura médica de almas" y Bazzi (Bazzi y
Fizzotti, 1989) prefiere llamar "asistencia espiritual laica" (capacitar al hombre frente
a un sufrimiento inevitable, ayudandole a descubrir qué sentido tiene éste y cudl es su

responsabilidad en esa situacion).
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3.3.2.1. Intencion paradéjica

La técnica de la intencién paraddjica fue utilizada por Frankl desde 1929,
pasando a describirla éste en 1939, sin embargo, hasta 1947 no aparece publicada con

este nombre (cfr. Frankl, 1990, 1984, Gismondi, 1990, Lukas, 1983a).

Es un procedimiento logoterapéutico que ha obtenido un reconocimiento mundial
(cfr. Frankl, 1992, 1990, 1988a, 1984, Bazzi y Fizzotti, 1989, Gismondi, 1990, Lukas,
1983a), especialmente en circulos cientificos centrados en la teoria del aprendizaje o

terapia de conducta.

Frankl (1984) define la intencidn paraddjica como un "proceso mediante el que

el paciente es animado a hacer, o a desear que ocurra, aquello que precisamente teme"
(pg. 130).

Se trata, en definitiva, de una inversion de la actitud que se tiene con respecto
a la fobia: sustituir la intencién habitual de rehuir de o luchar contra lo temido, por una
intencion que pareceria “"contraria” al sentido comiin (intencién paradéjica). El miedo
patégeno es sustituido por un deseo paradéjico (aunque sélo sea por unos segundos),

de tal forma que el circulo vicioso de la angustia de expectativa acaba rompiéndose.

La funcién de la intencidn paraddjica es la de poner en movimiento la capacidad
humana de autodistanciamiento, de forma que el paciente (persona que solicita ayuda)
pueda objetivar los sintomas y distanciarse de ellos. Es indispensable que comprenda
que €1 no se identifica con sus sentimientos (que lo dominan), sino que puede tomar una

postura ante ellos e, incluso, hacerles frente (por el antagonismo psiconoético).

En este proceso, el humor desempefa un papel fundamental en la formulacion
de la intencién paraddjica para que a través de él, la persona aprenda a reirse de la

angustia. Asi, Lukas (1983a) dice:
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"Desde hace mucho tiempo, €l paciente ha sentido algo como muy espantoso y
aterrador; y ahora hay que llevarlo a desear justamente €s0. Su primera reaccion
es que no se le puede exigir tal cosa, que eso es sencillamente irracional. Sin
duda, necesita mis ayuda que el simple consejo de que desee lo que teme; por
€s0 entra en juego la activacion del nivel espiritual, ya que no sélo ’toda crisis
encierra una oportunidad’ y ’todo sufrimiento tiene un sentido’, sino que
también ’todo miedo tiene un rival: el humor’. El truco de la intenci6n
paraddjica para superar el miedo excesivo e infundado es reirse de é1" (pg. 173-
174).

Ello es necesario para que la persona pueda comprobar que no tiene objeto el
miedo que padece, que no le pasa nada al enfrentarse a él. De hecho, no puede pasarle
nada ya que entre miedo y deseo se produce una inhibicién reciproca. No obstante,
antes de aplicar la intencién paraddjica hay que asegurarse que esti técnica no esti

contraindicada para esa persona (ej.: ideas suicidas en una depresidn endégena).

Por otra parte, es necesario distinguir entre "prescripciéon del sintoma"” e
intencién paraddjica. Aquella lo que hace es animar al paciente a tener mas miedo; en
cambio, la segunda lo que intenta paraddéjicamente no es el mismo miedo, sino el
contenido y el objeto del mismo, siendo el mismo paciente quien realiza la intencién
(cfr. Frankl, 1990).

En la bibliografia logoterapéutica se recogen varios pasos o fases en la
aplicacion de la intencion paradéjica (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989, Gismondi, 1990,

Yoder, 1989), que se pueden estructurar de la siguiente forma:

a) Diagndstico para esclarecer si la naturaleza de la perturbacion es principalmente
psicogena y puede aplicarse la intencién paradéjica. En esta fase es necesario un
diagndstico médico (preferiblemente neuroldgico) para establecer la presencia o no de

un sustrato organico y la posible medicacién a seguir por parte del paciente.
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b) Autodistanciamento de los sintomas. Esta fase constituye el primer paso existencial

que se encuentra en cualquier proceso de terapia de esta orientacién.

Aporta al paciente el estado de tranquilidad necesario para poder pasar a aplicar
la intencion paradéjica (sobre todo en casos graves de angustia), al hacerlo consciente

de que no se identifica con sus sensaciones y emociones. En palabras de Lukas (1983a):

"Esta es una de las posibilidades mis impresionantes del hombre y sélo del
hombre: aunque no puede escoger sus sensaciones y emociones, puede tomar
posicion ante ellas, puede dominarlas y doblegarlas con su voluntad. Ya no es,
por asi decirlo, esclavo de sus estructuras cerebrales antiguas, que todavia hoy
tienen una importancia decisiva para su vida afectiva; ha dado el salto a la
dimension espiritual y con ello... a la libertad de la voluntad. Alin no es una
libertad perfecta; al contrario es un espacio muy pequefio de libertad dentro del
influjo dominante de la emocion en el conocimiento, pero dentro de este espacio
de juego nuestras sensaciones han perdido su poder sobre nosotros.

Es el espacio dentro del cual el terapeuta puede y debe proceder
logoterapéuticamente. Y es el espacio que estd abierto al empleo de la intencién
paraddjica. El paciente necesita esta seguridad de su libertad espiritual frente a
su propia vida afectiva; por eso tiene que aprender en la primera fase a
diferenciar entre lo que ocurre en él emocionalmente (que casi siempre ocurre

en un grado excesivo) y lo que €l es, quiere y desea." (pg. 170)

En este paso, puede ser necesario utilizar técnicas de relajacién (entrenamiento
autdgeno, "focusing",...), utilizadas desde las concepciones logoterapéuticas. También

puede ser necesario, bajo control médico, recurrir a firmacos tranquilizantes.

c) Enseifianza del proceso. Aporta a la persona una explicacién detallada de cdmo actia
la intencién paraddjica y por qué. Se pueden comunicar ejemplos de personas con
problemas similares a quienes ha ayudado de forma efectiva esta técnica, € incluso,

puede hacerse que se conozcan; también puede ser util recomendar alguna lectura
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apropiada de bibliografia logoterapéutica. Ademds, se ofrece la oportunidad de hacer
las preguntas que se estimen oportunas. Con ello se pretende la aceptacién personal de
la aplicacién del procedimiento, al mismo tiempo que se puede ir percibiendo el humor

y el autodistanciamiento que implica.

Al mismo tiempo, se intenta crear entre logoterapeuta y persona que solicita
ayuda una relacion de confianza reciproca de forma que ambos colaboren como
compaiieros en ¢l proceso de ayuda. S6lo entonces, se pueden acordar, con un esfuerzo

comun, las férmulas humoristicas de la intencion paradéjica.

d) Formulacién de la intencién paraddjica. En esta fase ambos concretan la férmula de
la intencién paradéjica de manera que sea adecuada al estado de 4nimo, sentido del
humor e historia personal del paciente (para que no se sienta ridiculizado sino ayudado
a ridiculizar él mismo sus sintomas). La formulacion puede ir modificindose en el
transcurso de la aplicacién. Una vez que la persona ha comprendido el principio que
subyace a la intencién paraddjica, puede adecuar sus formulaciones a situaciones
nuevas. No obstante, es importante que sepa aplicar las formulaciones "antes" de entrar
en la situacidon temida, pues cuando se encuentra inmersa en la angustia de su miedo

ya es dificil que pueda reirse de él.
Una regla fundamental para encontrar la formulacién de la intencién paradéjica
es que ésta ha de dirigirse contra las consecuencias del miedo (responder

araddjicamente a la pregunta ";qué es 1o peor que podria pasar?").
% ) gu & que p

e) Aplicacién de la técnica en situaciones seguras. Implica la prictica de la intencién

paraddjica en la consulta o sesiones de ayuda hasta que la persona manifieste una
auténtica intencidn de aplicarla (no meramente propdsitos o, incluso, expectativas llenas

de miedo por lo que podria sucederle aplicando la técnica).

f) Aplicacion de ia técnica en la situacion temida. Es la fase mds dificil. La persona ha

de estar motivada para afrontar la situacion temida y llevar a cabo la intencidn



Terapia de las neurosis 170

paraddjica. El logoterapeuta puede ayudarla asumiendo la responsabilidad de que no le
sucederd nada, pero ella ha de responsabilizarse de probar la técnica no sélo en
situaciones seguras. Algunas veces también es aconsejable que aquel la acompaidie, en
un principio, al aplicar la intencién paraddjica en dicha situacién e, incluso, actuar y

decir la formula con ella.

Es fundamental, para el buen resultado de la intencién paradéjica, que la

persona tenga confianza en su propia capacidad para vencer el miedo o la compulsién

por los que se consideraba atrapada.

Uno de los mejores efectos de esta técnica es que puede autoadministrarse una
vez aprendida por lo que la reduccién de los sintomas llega a ser muy duradera;

incluso, constituye una forma de autoayuda eficaz en caso de recaidas.

Los campos de aplicacion de esta técnica abarcan, principalmente, las neurosis
obsesivo-compulsivas y fobicas. Gismondi (1990) recoge, en su trabajo sobre la
intencién paraddjica, que las estadisticas que existen, relativas a esta técnica, revelan
un porcentaje de éxito (notable mejoria o remision total) que va del 76% al 80-90% de
la totalidad de los casos tratados. Esta revision también informa de las ventajas de esta
técnica en casos tanto crénicos y/o graves como en leves, asi como de efectos positivos

(hasta curacidn} en periodos cortos de tratamiento (incluso en casos graves).

De igual forma, la intencién paraddjica también se ha aplicado con éxito en los
patrones de reaccidn neurdtico sexual, asi como en trastornos de tipo histérico y
psicosomdticos, casos de tartamudeo, insomnio, pesadillas e, incluso, algunas

manifestaciones psicéticas (cfr. Gismondi, 1990, Lukas, 1983a).

Asimismo, Gismondi (1990) recoge informacién de su aplicacién en nifios de

algunos departamentos de psiquiatria y pediatria y en un centro escolar,

No obstante, esta técnica presenta algunos limites:



Terapia de las neurosis 171

. Por si sola no es suficiente para concluir una intervencién terapéutica. Ya
hemos hablado de la pluridimensionalidad del tratamiento de acuerdo con las
diferentes dimensiones del diagnéstico. Por un lado puede ser necesaria una
somatoterapia y por otro completarla con un anilisis existencial que facilite la

reorientacién del sujeto hacia los significados y valores que ha de realizar.

. No se puede utilizar con todas las personas; depende de su capacidad para
movilizar su antagonismo psiconoético y utilizar el humor (algunas personas no
tienen el sentido del humor necesario para que la intencidn paraddjica pueda

funcionar). En palabras de Bazzi (Bazzi y Fizzotti, 1989):

"Pero hay también pacientes que, sencillamente, carecen de la
disposicion adecuada para la terapia y le hacen dificil al terapeuta tomar
posicion frente a su personalidad particular. Son personas que siempre
tienen algo que replicar y cuando se les propone las formulas paradéjicas

se sientes burladas y ofendidas..." (pg. 103).

. Son necesarias determinadas dotes del logoterapeuta: dominio de la técnica en
conjuncién con la implicacion personal (de tal forma que esté dispuesto a
ponerse €l mismo -durante la aplicacién- en el lugar del paciente y realizar los
tratamientos para demostrar gue Se toma muy €n serio el problema aunque sus

métodos sean humoristicos).

En definitiva, la eleccién del método terapéutico adecuado para cada caso puede
representarse, como dice Frankl (cfr. Frankl 1988a, 1990, 1992), por una ecuacion de

dos incognitas:

Y = x 4+ y; donde "x" indica la unicidad y singularidad de la personalidad del

paciente e "y" los mismos pardmetros en el terapeuta, siendo "Y" la

representacion de la psicoterapia.
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Por otra parte, los logoterapéutas se muestran de acuerdo en combinar la
intencién paraddjica (asi como otros procedimientos logoterapéuticos) con otros
métodos terapéuticos, incluso de diferentes corrientes (cfr. Lukas, 1983a, Gismondi,
1990, Bazzi y Fizzotti, 1989).

3.3.2.2. Derreflexion

Siguiendo a Kocourek (1979) podemos decir que la derreflexion es la aplicacion

terapéutica de la voluntad de sentido del hombre y su capacidad de autotrascendencia.

Para Frankl (1990, 1992), derreflexidn significa, en tltima instancia, ignorarse

a si mismo.

El ser humano necesita cierta medida de auto-observacion y auto-reflexion; sin
embargo, cuando se da de forma excesiva se producen trastornos fisicos y psiquicos en

el organismo (como veiamos en el apartado de teoria de las neurosis).

La hiperreflexion insana puede centrarse en un sélo sintoma (por ejemplo un
trastorno en el suefic o una disfuncidén sexual) o puede constituir una actitud general
hacia la vida de excesiva preocupacion, bien por la ocurrencia de un suceso negativo
importante (pérdida de un ser querido, divorcio o ruptura de pareja, no encontrar un
trabajo satisfactorio...), bien por el estado de bienestar general personal (cfr. Fabry,
1988). En ambos casos, existe un esfuerzo para conseguir (forzar) que ocurra algo
deseado. Esta hiperintencién impide que se de lo deseado (el suefio, el placer, estar

libre de afliccién,...).

Por otra parte, en las neurosis obsesivas también encontramos como

caracteristica la auto-observacion forzada.
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Todas estas situaciones son apropiadas para aplicar la derreflexién. Mediante
ella el paciente aprende a ignorar los sintomas (o descentrarse de su sufrimiento o
preocupacién egocéntrica) con lo que (al romperse la autoobservacién y con ella la
hiperreflexién e hiperintencion) el organismo recobra su funcionamiento habitual normal
y su estabilidad.

Por otra parte, en los casos de neurosis obsesiva, lo que, en definitiva, intenta
la derreflexion es educar a la persona para que confie en su inconsciente espiritual

frente a lo racional y lo intelectivo.

Pero este ignorarse a si mismo necesario en todos estos casos, solo serd posible

por la autotrascendencia. En palabras de Fabry (1988):

"La derreflexién le ayudard a descubrir significado en situaciones donde se
siente atrapado por su propia preocupacién sobre un problema. El problema
puede ser fisico, psicologico o existencial. (...). Las personas con hiperreflexion
se toman a si mismas demasiado en serio. No sélo tienen una hiperreflexién
sobre sus problemas, sino que también tienen una ’hiperintenciéon’ -ponen -
demasiada atencién en resolver sus problemas... Y, normalmente, es la
hiperintencidn la que hace imposible resolverlos. La derreflexidn fortalece su
capacidad de autotrascendencia -su habilidad de salir méis alldi de su

egocentrismo hacia otras personas u objetivos con significado personal" (pg.
31).

La derreflexién viene a ser una regulacion terapéutica de la atencidn (cfr. Lukas,
1983a), pues no basta con no pensar en un contenido determinado, sino que es
necesario dirigir la atencién hacia otro contenido positivo. Por ello, esta metodologia
terapéutica va siempre unida a una ampliacién y enriquecimiento de la orientacién de

sentido. En palabras de Frankl (1992):
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... 80lo puedo desentenderme de algo, es decir, sélo puedo realizar la
derreflexién exigida al actuar dejando este algo a un lado, es decir, al existir
con una orientacién hacia algo distinto. Y aqui 1a psicoterapia se convierte en
logoterapia, en analisis existencial, cuya esencia radica, en cierto sentido, en
que el hombre es orientado hacia el sentido concreto de su existencia personal

(que primero hay que esclarecer en cada caso analiticamente)." (pg.242).

Llegar a conseguir esa orientacion hacia un objetivo apropiado implicard pasar
a considerar como no importante la funcién vegetativa perturbada y los propios estados
personales, y como importante, en cambio, tal objetivo. Es decir, es necesario un
cambio en la actitud personal: pasar de estar centrado en si mismo para conseguir la

autotrascendencia curativa.

La derreflexioén se emplea con éxito en patrones de reaccidén neurdtico sexual |
{donde se da la hiperintencion del placer), perturbaciones del suefio y otras disfunciones
corporales psicogenas y en el tratamiento de toxicomanos (cfr. Lukas, 1983a,
Kocourek, 1979, Yoder, 1989, Fabry, 1988). También se combina con la intencién
paraddjica en casos de neurosis obsesiva. Por esta indicacién, puede considerarse dentro

de la denominada logoterapia no especifica.

Ademas hay otra esfera humana en la que la logoterapia utiliza esta técnica: la
asistencia a enfermos incurables, traumatismos irreparables, moribundos... (cfr. Lukas,
1983a).

En su metodologia consta de dos partes (cfr. Fabry, 1988, Lukas, 1983a):

a) Cortar la hiperreflexién (liberacién de la atencion).

b) Dirigir la mente a otros pensamientos (un objetivo nuevo).

Hablando de su aplicacién, Kocourek (1979) afirma que es "un arte dificil"

porque requiere la improvisacion creativa del logoterapeuta. Parafraseando a
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Kaczanowski (1967), dice que constituye "una técnica logoterapéutica menos especifica

y mas dificil que la intencién paraddjica." (Kocourek, 1979 pg. 91).

El logoterapeuta debe improvisar para desviar la atencién de la persona de su
problema y dirigirla hacia contenidos positivos. En este proceso, Elisabeth Lukas
(1983a) nos muestra dos dificultades importantes (que se pueden superar si la base
teérica de quien lo aplica es suficientemente sélida y es combinada con la creatividad

necesaria para aplicarla a la situacién concreta):

1.- No se puede contar con la colaboracién total del sujeto al no poderle
explicar todos los objetivos terapéuticos que la derreflexidén implica (hay que

provocar una atencién nueva sin que la persona lo sepa).

2.- No siempre resulta ficil encontrar un contenido de sentido con fuerza
equivalente o superior al objeto insano, de forma que pueda apartar de éste la

atencién e intencion de la persona, para dirigirlas hacia esta nueva orientacion.

Para soslayar estas dificultades, esta misma autora utiliza una variante de la
derreflexién ("derreflexién por medio de un catilogo de alternativas") con buenos

resultados (cfr. Lukas, 1983a). Este procedimiento consiste en lo siguiente:

a) Explicar la relacion entre hiperreflexion y aparicidn de la reaccién no
deseada, para llegar a la conclusiébn comin de combatir la hiperreflexién
aunando fuerzas entre logoterapeuta y persona que solicita ayuda. Asi se

consigue la colaboracién de ésta.

b) Proponerle buscar juntos unos contenidos a los que puede y deba dirigir, en
adelante, su atencién y que, ademads, enriquecerdn su vida actual. Sélo ella
puede saber qué se ajusta a sus concepciones axiologicas y qué no. Asi, se

acuerda hacer un catilogo de alternativas.
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c¢) Motivarla para que anote y medite las posibles alternativas, hasta la siguiente
sesién. En este punto se pueden ofrecer sugerencias, propuestas... e, incluso,
dialogar sobre su vida anterior y buscar en ella “contenidos de momentos
felices". Se establece una serie de alternativas para los periodos y situaciones

desencadenantes en que normalmente se inserta la hiperreflexién.

d) Decirle que debe "probar" y sopesar todas las posibilidades del catilogo de
alternativas elaborado en comiin; es decir, que en cada momento que pueda ser
ocasién para su hiperreflexién aborde una de las alternativas (se ponga a
realizarla) y observe qué efecto tiene para ella. Después debe anotar este efecto
en una escala graduada con el fin de poder establecer conjuntamente la mejor

alternativa a la hiperreflexion.

En este momento nos separamos de la colaboracién consciente del sujeto pues
lo que se pretende no es sélo ofrecerle uno o varios contenidos como nuevo
objetivo y contrapeso de su excesiva atencion, sino también de provocar una
atencion nueva (su atencién en la valoracion de los contenidos alternativos)

incompatible con la hiperreflexion.

La Tabla 3.3 refleja la diferencia que implica esta variante de la derreflexion
(cfr. Lukas, 1983a).
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Tabla 3.3. DIFERENCIAS ENTRE LA DERREFLEXION Y
SU VARIANTE CON CATALOGO DE ALTERNATIVAS.

SITUACION INICIAL

TECNICA

SITUACION FINAL

Atencidon a un contenido
negativo

Derreflexion

Orientacién hacia un
contenido positivo

Atencién a un contenido
negativo

Derreflexiéon con
catilogo de
alternativas

Atencitn a la valoracion
de unos contenidos
positivos

e) Dar un periodo de tiempo para probar todas las alternativas. Asi se gana un

tiempo valioso, curativo, en el que la atencién insana disminuye y retroceden

los sintomas.

f) Cuando la persona ha descubierto la/s alternativa/s apropiada/s para ella se

le explica que ya no es necesaria la terapia y que en caso de pequefias recaidas

puede recurrir a tal alternativa. También es posible que ella misma haya ido

percibiendo su mejoria y considera que no necesita el catalogo de alternativas.

g) Consolidar el éxito alcanzado (segin cada caso). Esto puede no estar ya en

conexion con la derreflexion.

De estos pasos se desprende una variacién del plan esquemdtico de tratamiento

implicado en cualquier intervencidn terapéutica, apuntado por Elisabeth Lukas y

enunciado arriba. Asi, el nuevo plan, en el proceso de la derreflexién, consta de los

siguientes pasos:

1.- Autotrascendencia {mirar fuera de si mismo}.

2.- Activacion de la orientacién general de sentido y busqueda de centros de

atencion adecuados.

3.- Reduccién del sintoma.
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4.- Cambio de actitud.

3.3.2.3. Cambio o modulacién de actitud

Constituye el segundo paso logoterapéutico del plan general de intervencion
disefiado por Elisabeth Lukas (cfr. Lukas, 1979, 1983a).

Su objetivo es contribuir a que la persona que busca ayuda tenga una nueva
perspectiva de si misma y de su situacion vital, alejindola de considerarse una victima
indefensa (de sus impulsos, herencia, ambiente, sociedad, vida pasada...) para verse

a si misma controlando su vida (dentro de las limitaciones de sus circunstancias).

Los principios guia de la modificacién de actitudes pueden reflejarse en las

siguientes frases (cfr. Fabry, 1988):

. Las alternativas son posibles.

. Los patrones de conducta pueden cambiarse.

. Una persona puede encontrar sentido en todas las situaciones.

. La vida tiente sentido bajo cualquier circunstancia,

. Puede encontrarse algo positivo en todas las situaciones.

. Pueden encontrarse oportunidades aun en los errores, fallos, enfermedad,

pérdidas irreparables...

El cambio de actitud se aplica principalmente en dos Ambitos (cfr. Lukas 1983a,
Fabry, 1988):

1.- Cambio de actitudes insanas hacia la vida.

Si se ha conseguido establecer una base de confianza en la relacion de ayuda y

en las conversaciones mantenidas ha quedado patente la actitud del sujeto hacia su
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propia existencia y la vida en general, el logoterapeuta tiene que decidir con neutralidad
y sin prejuicios qué actitudes son "psicolégicamente insanas" (y estin causando o

contribuyendo a su sufrimiento) y cuiles son "psicolégicamente sanas",

Esta es una tarea sumamente dificil, sabiendo distinguir entre la concepcién y
las actitudes de la persona que presta la ayuda y su respuesta a la pregunta de si para
la otra persona las actitudes que presenta son positivas o negativas, desde el punto de

vista psicohigiénico. En palabras de Lukas (1983a):

"Como hemos dicho, el terapeuta no es un juez que dictamine si las actitudes
vitales son buenas o defectuosas. Pero, basindose en sus conocimientos y
experiencias, y con un poco de intuicién, debe intentar valorar cuindo una
actitud vital es desfavorable, enfermiza e incluso peligrosa y destructiva para un
hombre concreto en una situacion concreta y cudndo no. El logoterapeuta estd
muy sensibilizado a este respecto, se pone alerta en cuanto escucha disonancias
existenciales y aparecen elementos negativos en la conversacién y no tiene

miedo a abordarlos de forma concreta.” (pg. 122).

Se considera que una actitud es sana, si dirige a la persona hacia objetivos
significativos para ella o si, al menos, le abre un camino hacia ellos. Por el contrario,
una actitud es insana cuando favorece una frustracion existencial o cuando, a través de
hipétesis de dependencia (de su sintoma, de su historia...), socava la libertad del

hombre y su capacidad de decision libre y responsable.

La modificacién de las actitudes insanas se dirige a orientar la atencion del
sujeto hacia unr conocimiento y concepcién personal méas profundos y positivos
(actitudes psicolégicamente sanas). Ello lo realiza el logoterapeuta a través de
proporcionar tanto informacion {que ayude a comprender el problema de forma
adecuada -eliminando hipétesis negativas-) como ayudas concretas para descubrir los

aspectos positivos de las situaciones.
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2.- Encontrar una nueva actitud de sentido en situaciones, vividas sin sentido, que

no pueden cambiarse.

En estos casos, el cambio de actitud es el principal medio de ayuda.

En situaciones en que la persona ha de afrontar acontecimientos que no se
pueden cambiar, relacionados con el dolor, la culpa o la muerte ("triada tragica"),
siempre puede decidir qué postura tomar ante ellos (ante los valores perdidos) y hacia

qué otras posibilidades de sentido puede orientarse.

Se trata, en definitiva, de encontrar qué sentido tiene ese sufrimiento y separar
la atencion de lo perdido para dirigirla a lo que todavia es realizable (del drea del
destino hacia la de la libertad); de encontrar respuesta a preguntas del tipo: ;Quién
necesita mi ayuda en esta situacion?, ;como puedo apoyar a otros?, jhay algo de mi
dolor o experiencia que puedo compartir para beneficiar a alguna persona?, ;qué puedo
hacer todavia para ayudar a los demds?, ;cuiles son los primeros pasos que necesito

dar para desarrollar mi nueva actitud?, etc.

Puede considerarse que, en algunos aspectos, la modificacién ¢ modulacion de
actitudes se solapa con la derreflexién. No obstante, la aplicacion de ambas técnicas
presenta diferencias concretas. La Tabla 3.4 de Fabry (1988, pg. 44) recoge una

sintesis de las diferencias que Elisabeth Lukas establece.
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Tabla 3.4, DIFERENCIAS ENTRE CAMBIO DE ACTITUDES
Y DERREFLEXION.

CAMBIO DE ACTITUDES

DERREFLEXION

El objetivo es corregir una actitud insana
hacia un problema sobre el que no se
tiene control {enfermedad incurable,
muerte de alguien cercano).

El objetivo es reducir la hiperreflexién
insana sobre un problema que es
autoinducido por la hiperreflexién o la
hiperintencién (como insomnio o
disfuncién sexual).

El resultado esperado es el crecimiento
interno a través de cambiarse a uno
mismo.

El resultado esperado es el crecimiento
interno logrado al olvidarse de uno
mismo.

El proceso consiste en ayudar a que las
personas consigan una perspectiva que las
capacita para ver lo viejo con nueva luz,
para aceptar el destino con nueva actitud,
para buscar sentido en las situaciones
actuales, para cambiar el sufrimiento
inevitable en logro humano, para motivar
al individuo a actuar con coraje y
dignidad.

El proceso consiste en ayudar a las
personas a encontrar algo nuevo que
reduzca la importancia de lo viejo, a salir
del egocentrismo acercindose a personas
y causas significativas, a buscar sentido
mas alla de [a situacidn existente, a
eliminar el sufrimiento evitable a través
de la autotrascendencia, a motivar a la
persona para que se comprometa y actie.

Segin Elisabeth Lukas (1983a), un cambio de actitud permanente exige,
normalmente, mucho esfuerzo de argumentacion, ejemplificactén y oposicion por parte
del logoterapeuta. En su labor puede contar con la aynda de la técnica que
expondremos a continuacion: el dialogo socritico (bien para reconducir la oposiciéon con
una variante desarrollada por Elisabeth Lukas, denominada “"técnica de preguntas
ingenuas" -cfr.Lukas, 1983a-, bien para "sacar del inconsciente” una autocomprensién
mas adecuada y aquellos objetivos y compromisos de significado personal -cfr. Lukas,
1979-).

3.3.2.4. Dialogo socrdtico

El didlogo socritico es la herramienta mds utilizada para ayudar a una persona

en la bisqueda de sentido, segiin afirma Fabry (1988).
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Este procedimiento toma su nombre del método de introspeccidn para encontrar

el conocimiento procedente de la filosofia griega pero no se identifica con él.

Como hemos visto anteriormente, uno de los presupuestos de la logoterapia es
la existencia del inconsciente espiritual del hombre, donde éste conoce quién es en
profundidad y qué valores tienen sentido para él, aunque conscientemente no logre

saberlo.

Mediante el didlogo socritico se pretende hacer consciente tales contenidos para
enfocar y superar la situacién de sufrimiento desde ellos. Por eso, esta técnica también

recibe el nombre de "didlogo de autodescubrimiento”.

Podemos decir que no consiste en una discusién intelectual sino en un medio de
educar a través de la experiencia, para hacer consciente a la persona de su propia

responsabilidad.

En concreto, para desvelar contenidos de sentido que permanecen inconscientes
se sirve de diversas estrategias: recordar experiencias pasadas como base de actividades
futuras, interpretacién logoterapéutica de suefios (se centra en esperanzas y deseos
inconscientes, no en traumas reprimidos), fantasias libres o dirigidas, experiencias
significativas de personas consideradas como modelo por parte del sujeto que solicita

ayuda, etc.

El didlogo socritico explora cinco grandes dreas donde es mds probable

encontrar sentido (cfr. Fabry 1988):

a) Autodescubrimiento. Descubrir la forma real de ser es una fuente para

encontrar sentido.

b} Opciones. Cuantas mis opciones se descubren en una situacién, mas

posibilidades de sentido existen.
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c) Unicidad. Es mds probable encontrar sentido en aqﬁellas situaciones donde

la persona no puede ser reemplazada por nadie.

d) Responsabilidad. La vida de una persona tendra sentido si aprende a tomar
su responsabilidad en aquello en que tiene libertad de eleccién y a no sentirse

responsable ante un destino inevitable.

e) Autotrascendencia. El sentido viene cuando se abandona el egocentrismo para

dirigirse a los otros.

Fabry (1988) describe el procedimiento general a seguir en la aplicacion del
didlogo socritico (contando con las cinco dreas de busqueda de sentido y las estrategias

para desvelar contenidos inconscientes mencionadas):

* Relajacidn. Si la persona esti excitada, nerviosa, preocupada o abatida, el

didlogo deberia ser precedido de un ejercicio breve de relajacion.

* Primeras cuestiones. El didlogo comienza centrandose en preguntas sobre la
situacién actual de la persona que busca ayuda y, gradualmente, se dirigen las

cuestiones hacia lo que desearia ser.

* Recoger "logoindicadares®. Durante el proceso de didlogo, las respuestas que
ha de dar el logoterapeuta estan en estrecha relacion con la recogida de "indicadores

de sentido" o "logoindicadores”, expresados por la persona.

Un logoindicador es una frase, una palabra e, incluso, una expresién no verbal
(por ejemplo, un tono repentino de excitacion) que sefiala hacia algo significativo para
la persona o hacia un valor altamente estimado por ella, y se manifiesta en una creencia
religiosa, una promesa marital, una vocacion, un interés o "hobby". Estas preferencias

de sentido y valores, se encuentran, a menudo, en un nivel inconsciente, y el orientador
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debe estar atento para oir estos logoindicadores para, a partir de ellos, decidir por
donde orientar la ayuda (cfr. Fabry 1988 pg. 12-13).

* Establecimiento y _puesta en prictica de nuevas alternativas. Se ayuda a la
persona a convertir los indicadores de sentido en una serie de alternativas de accién
(basindose nuevamente el proceso en las cinco areas de bisqueda de sentido) y a
examinar las consecuencias positivas y negativas de cada alternativa. Se la anima para
que incluya el mayor nimero posible de opciones, aunque puedan parecer inviables.

Esto se hace para mostrarle que no estd atrapada, que dispone de elecciones.

Después, apoyada por el desarrollo del didlogo, la persona decide qué alternativa
es la mejor en relacion al sentido (no necesariamente la mds agradable, prestigiosa o
remunerada) y concreta los pasos para ponerla en prictica, pasando, finalmente, a

realizarlos.

3.3.3. Otras técnicas logoterapéuticas

La creatividad que requiere la labor del logoterapeuta para dar respuesta a
situaciones personales concretas y para ampliar los campos de aplicacion de la
logoterapia, ha hecho que hayan ido surgiendo una diversidad de técnicas que plasman

los principios logoterapéuticos en unos procedimientos de intervencion concretos.

Estos son los casos, por ejemplo, del "Logoanilisis" de Crumbaugh, dirigido
al drea de la orientacién personal y de la autoayuda (cfr. Crumbaugh, 1988) o su
procedimiento de ayuda a personas con problemas de alcoholismo (cfr. Crumbaugh et
all., 1980), el "Logochart" de Manoochehr Khatami (1991) o el MPGs (Increase Your
Meaningful and Purposeful Goals) de Hutzell y Eggert (1989) que consisten en

ejercicios de autoayuda para una vida llena de sentido.
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Por otra parte, la logoterapia también utiliza adaptaciones de procedimientos no
elaborados desde los principios logoterapéuticos (al margen de su combinacién con

técnicas de otras corrientes).

El caso mas paradigmatico de este tipo de técnicas podria ser la sugestion, la
cual es incluida por Elisabeth Lukas dentro de la enumeracién que hace de los métodos
que utiliza la logoterapia (cfr. Lukas, 1983a). Asimismo, Pacciolla (1990) hace un
estudio de comparacion entre logoterapia y sugestion hipnética donde menciona
ocasiones concretas en que Frankl utiliza la sugestion en su practica clinica (aunque
previene en cuanto a la valoracion de los resultados, pues el éxito puede ser engaiioso)

y valora su contribucién al campo de la hipnosis.

El uso de esta técnica presenta algunos problemas (contradiccion entre la
influencia ajena por sugestion y la idea de la libertad espiritual del hombre}, por ello,
s6lo puede defenderse éticamente cuando la dimensién noética estd "bloqueada
transitoriamente y el tratamiento terapéutico tiene que empezar por "desbioquearia”.
Ello, contando con que la linea de influencia estd marcada por el objetivo terapéutico

que la persona descubre en estado de conciencia clara. En palabras de Lukas (1983a):

"La sugestion opera en el nivel intermedio de la existencia humana, el
psicologico; sin embargo, puede constituir una preparacién para activar las
fuerzas espirituales. Como las fuerzas espirituales se identifican con la fuerza
de voluntad del hombre, he desarrollado, sobre una base logoterapéutica, un
‘entrenamiento sugestivo de la voluntad’ que se puede emplear con fruto
siempre que la capacidad de perseverancia de un paciente sea demasiado
pequefia para realizar coherentemente un plan terapéutico que requiera su
concurso. Los contenido sugestivos ticnén que derivarse de las tendencias
propias del paciente y contribuir a su curacidén psiquica; en caso contrario, no

se podrian justificar.
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Lo que yo no sugiero al paciente es el objetivo terapéutico. Esto es algo que
debe descubrir €l mismo en estado de conciencia clara; su libertad de decision

debe ser tenida en cuenta siempre” (pg.105).

La indicacion de esta técnica se reserva, por tanto, para sujetos con personalidad
muy labil, inconstante e insegura o para nifios, personas disminuidas y toxicomanos,
con el fin de fortalecer su voluntad todo lo posible y capacitarfos para que tomen

decisiones de forma autonoma y las mantengan (cfr. Lukas, 1983a).
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3.4. ALGUNAS CONSIDERACIONES CRITICAS

Realizar un andlisis critico de cada uno de los elementos del sistema
logoterapéutico, excede los objetivos del presente trabajo. No obstante, una vision
general de la logoterapia no quedaria completa sin recoger los principales argumentos

de critica que recibe esta corriente.

En el &mbito de la tendencia humanistico existencial, la logoterapia ha alcanzado
gran aceptacion y difusion, reconociendo sus aportaciones tanto en su critica a la
concepcion reduccionista del hombre, como en sus peculiariedades terapéuticas. En el
capitulo siguiente se aborda su aportacion a la psicoterapia, por lo que ahora no nos

detenemos en ello.

Por esto, en el presente apartado, presentamos s6lo un breve resumen de las
consideraciones criticas {(cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989) que se hacen a la logoterapia tanto
respecto a sus aspectos tedricos como a su praxis, si bien ambos elementos (logoteoria

y terapia) no pueden separarse claramente.

Las criticas referidas al modelo antropologico suelen girar sobre la consideracion
de que la logoterapia da demasiada importancia a la dimensién espiritual, asi como a

la autonomia de dicha dimensién ("optimismo antropoldégico”).

También parece criticable ¢l intento de reducir el concepto de "existencia" a la
pura espiritualidad y la afirmacién de que el espiritu no puede enfermar pues presupone

una "fractura" entre psicofisico y espiritu que no esti demostrada.

Por otra parte, interrogan si se puede inferir de la "facticidad" la
"trascendentalidad” de la conciencia, de la "voz de la conciencia”, una "instancia

extrahumana de caricter personal”.
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Respecto a la praxis logoterapéutica, la critica que se le hace a las obras de
Frankl es relativa a su tendencia a presentar casos con resultados positivos
transmitiendo la idea de que existen soluciones claras para todos los problemas, lo que
es desmentido por la complejidad de l1a vida real. De igual forma se le reprocha que su

discurso es exhortativo hacia lo que "tiene que ser” sin indicar "c6mo llevarlo a cabo".

Por dltimo, una critica que puede tener especial importancia para la clinica la
presenta Bazzi (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989) al indicar que Frankl minusvalora las
contribuciones de la "caracteriologia patoldgica" al tomar posicién contra el concepto

de "tipo" y negar la existencia de los rasgos de personalidad.

Esta objecion la une Bazzi al hecho de que el propio Frankl admite una
"tipologia elemental” cuando escribe que no se puede hablar de raza en sentido politico,
socioldgico, etc. pero si de dos "razas" humanas, la de los hombres de bien y la de los
de "poca cosa de bueno”. Asimismo, la vincula a la obra de Lukas (1983a) que habla
de dos tipos de hombres que necesitan ayuda, los dubitativos y los desesperados y
distingue entre personas dotadas de "un sistema de valores paralelos” y aquellas otras

que se caracterizan por una "orientacion piramidal de los valores”.

La contestacién a estas criticas se encuentra, bien a un nivel filos6fico o
metaclinico en lo que respecta a las objeciones antropoldgicas, bien en el propio
discurso y praxis logoterapéutica, en relacién a los problemas de la prictica. Asi, el
propio Bazzi (cfr. Bazzi y Fizzotti, 1989) recoge el argurhento frankliano de "tomar al
hombre por lo que deberia ser” para convertirlo, asi, en lo que "verdaderamente puede
ser". De lo contrario, al tomarlo por "lo que es”, en un momenio concreto, podemos

limitarlo a ser asi.

Por otra parte, respecto al "optimismo antropoldégico” de la logoterapia, ante la
pregunta de si podemos hacer "personas frustradas" al exigir demasiado, nos
encontramos con la practica logoterapéutica que se encamina a que la persona

reconozca tanto sus posibilidades como sus limitaciones.
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Por tltimo, la propia logoterapia es consciente de sus limitaciones y peligros.
Declara que no es la "panacea” ni intenta sustituir otros métodos terapéuticos, sino
integrarlos (como posteriormente veremos). Asimismo, a la objecién anteriormente
apuntada de no indicar cémo llevar a cabo la transformacion personal, se puede
responder con la propia practica logoterapéutica, que a través de sus técnicas y

procedimientos concretos, ayuda a la persona a llevar adelante tal transformacion.

También advierte contra el peligro de hacer "noologismo", es decir, de
interpretar cualquier neurosis como si su causa fuera, en todos los casos y
exclusivamente, nodgena (recordamos en este punto lo expuesto en el apartado sobre

teoria de las neurosis).



4. APORTACION A LA PSICOTERAPIA
Y LA EDUCACION
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4. APORTACION A LA PSICOTERAPIA Y LA EDUCACION

Recogemos en este capitulo una sintesis de las contribuciones més importantes
de la logoterapia a los campos de la psicoterapia y la educacién, centrandonos, en el
primer caso, en la llamada "rehumanizacion de la psicoterapia” y, en el segundo, en

la aportacion a la formacion psicopedagoégica y a la motivacion en pedagogia.
4.1. APORTACION A LA PSICOTERAPIA

La principal contribucién de la logoterapia a la psicoterapia, la constituye su
vision antropoldgica del hombre centrada en su dimensioén espiritual, a la vez que

considera la globalidad de la persona.
En palabras de Lukas (1983a):

" A veces puede resultar dificil integrar el acervo de ideas logoterapéuticas en
el conjunto global del saber médico o psicoldgico; pero la logoterapia tiene dos

aspectos positivos que contrapesan todas las dificultades:.

a) En la medida en que es posible considera por principio al hombre entero, es
decir, a cada paciente con su unicidad e irrepetibilidad, con su subjetividad e
individualidad, y lo hace empleando todas las conexiones ontoldgicas para curar

al paciente pof la plenitud de sentido.

b) Se atreve a penetrar en la dimensién espiritual del hombre abandonando la
base segura de lo sistematizable y catalogable, de lo libresco y memorizable, ¢
incluso renuncia, en parte, a la codiciada escala de los métodos
preprogramados, caracteristica de las psicotecnias arraigadas, con el fin de dar

cabida a lo sencillamente humano.
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Estos dos puntos pueden parecer de poca importancia; sin embargo, es posible

que consituyan la receta fundamental de una psicoterapia del futuro." (pg. 116).

Esta vision del hombre se contrapone a la concepcién reduccionista del mismo
que se desprende de otras corrientes psicoterapéuticas. Desde ella, la logoterapia
mantiene una vision critica de ia evolucion de la psicoterapia (cfr. Frankl, 1986a,
1987a, 1988a, 1990, 1991).

Tal critica no pretende ser una contestacion sistemdtica a los diferentes
elementos de los principales sistemas psicoterapéuticos en uso, sino que pone de
manifiesto un "denominador comin” a todos ellos, en el sentido de denunciar el origen
de los peligros y errores que comparten: el psicologismo o interpretacion de todos lo
fen6menos humanos desde el punto de vista psicoldgico (reducir todos los aspectos de

la condicién humana a uno solo de ellos). En palabras de Frankl (1988a):

"Es caracteristica del psicologismo despachar algo 16gico derivdndolo de lo
psicoldgico. (...). Para €l [el psicOlogo] sélo existe lo psiquico pero nada
espiritual: por lo menos, no reconoce lo espiritual como un &ambito

independiente, propio y que tiene sus propias leyes." (pg. 117).

Por otra parte, la logoterapia reconoce la verdad existente en cada una de las
corrientes psicoterapéuticas, recordando siempre, que corresponde a una determinada

dimension del hombre. En este sentido, Lukas (1983a) escribe:

"Medio siglo han necesitado los cientificos para constatar la dependencia del
hombre con respecto a su infancia, su constitucidon, su entorno social, sus
fuerzas pulsionales conscientes ¢ inconscientes y su aprendizaje anterior; y,
naturalmente, estos poderes enormes que influyen sobre €l siguen estando
presentes. ;Quién se atreveria a negarlos?. Sin embargo, le estaba reservado a

la logoterapia descubrir y demostrar la fuerza mas central que hay en el
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hombre, la capacidad de oposicidn del espiritu, la Gnica que puede hacer frente
a estos influjos miitiples e incluso oponerse a un destino predestinante.

El hombre no es el producto de los factores que influyen en éL..." (pg. 245).

Asimismo, para Frankl (1988a), 1a controversia sobre las psicoterapias historicas
y clasicas debe interpretarse desde la imagen de un "faro a la espalda": tenemos el
deber de volver la mirada hacia ellas (por los logros obtenidos), pero también el

derecho de alejarnos para avanzar en el camino.

Asi, por ejemplo, al psicoandlisis le reconoce la importante contribuciéon que
supuso el salir de un concepto de enfermedad exclusivamente biologicisfa para pasar
a buscar causas psiquicas. En especial, estima el hallazgo del inconsciente que
posibilitard a la logoterapia percibir la existencia de un inconsciente espiritual. No
obstante, hace una fuerte critica del determinismo respecto a los impulsos, dentro de
la teoria homeostitica de la motivacién del comportamiento humano, que representa
esta escuela. En palabras de Frankl (1987a):

"[La homeostasis como motivacién] somete la unidad y la totalidad del hombre
a una despersonalizacién, al tiempo que se hipostasian las partes de ese todo e
incluso se mitologizan.

(.)

En el marco de esta imagen del hombre, los objetos que éste encuentra en su
ser en el mundo’: las cosas y también los ’semejantes’ y, por tanto, los
interlocutores, parecen ser simples medios para el fin de la satisfaccién de
necesidades destinados a este servicio. Esta imagen del hombre que acabamos

de esbozar esti calcada en el modelo animal." (pg.25-26).

En relacién con la psicologia individual de Adler, estima la incorporacién del
medio ambiente (el entorno y la educacién) a la motivacién del comportamiento del
hombre y la inclusién de la aspiracién a un fin (finalidad o meta en la vida), pero

critica también el reduccionismo intrapsiquico de tal motivacidn:
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"Ahora preguntaran Uds.: ;No es que también la psicologia individual habla sin
cesar de la meta de la vida y en qué consiste, pues, la diferencia entre meta de
la vida y sentido de la vida?. Con otras palabras: ;En qué consiste la diferencia
entre la ﬁm'a\lidad de la que la psicologia individual habla tanto, o sea, la
aspiracién a un fin, por un lado.y la orientacién de sentido como supone la
logoterapia, por otro?. Yo se lo puedo decir: la aspiracion a un fin apunta a una
meta intrapsiquica, mientras que el sentido trasciende al hombre (...). Frente a
esto, a Adler le resulta 'claro que ser hombre significa poseer un sentimiento
de inferioridad que continuamente impulsa a una superacion’ y a Robert F.
Antoch le resulta igualmente claro que ’el comportamiento sirve para el
mantenimiento firme del sentimiento de autoestima de la persona que actda’;
pero con la mejor voluntad, en'la superacién de mi propio sentimiento de
inferioridad y en el mantenimiento firme de mi propio sentimiento de autoestima
no puedo ver nada que sea capaz de dar un sentido a mi vida que me supera a
mi mismo" (Frankl, 1990, pg. 266-267).

Respecto a la teoria de Jung, resalta su definicion de neurosis como “el
padecimiento de la psiquis que no ha encontrado su sentido” (cfr. Frankl, 1986a) y el
considerar elementos religiosos en el inconsciente (los arquetipos). No obstante, critica
también el reduccionismo de situar todo ello al margen de la libertad humana, en una

esfera que no es la especificamente humana:

"...falta en esta concepcion del hombre la instancia que decide ante los
*productos del inconsciente’

(. |

... la referencia a ellos {los arquetipos] conferia un sentido a la vida. El ditimo
asidero metafisico del hombre estaria en si mismo, y su ’Psiquis’.

(...)

La Trascendencia es recluida incluso en la inmanencia bioldgica.." (pg. 52-53).
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Por otra parte, la logoterapia también se diferencia de la psicoterapia humanista,
Por ejemplo, ante el concepto de la autorrealizacién de Maslow, contrapone el de la
autotrascendencia. El desarrollo de las propias posibilidades no hace al hombre salir de
si mismo. La verdadera autorrealizacién humana viene dada por el olvido de uno

mismo, como el efecto de la entrega a una causa o una persona. En palabras de Frankl
(1990):

"... de la misma forma el hombre es hombre completo y es él mismo
totalmente, en la medida en que él -entregandose a una tarea o un congénere-
pasa y se olvida de si mismo. Frente a esto, todas las habladurias psicoldgico-
pseudohumanistas de la autorrealizacién conducen a una rotunda mistificacion:
la autorrealizacion no se puede interpretar por un camino directo sino que se
produce siempre sélo como un efecto secundario no intencionado de la
autotrascendencia y les puedo confesar que Abraham Maslow en sus tltimas
publicaciones ha confirmado esta afirmacién mia: Mi experiencia estd de
acuerdo con la de Frankl en que cuando se busca directamente la
autorrealizacion... de hecho no se consigue... Estoy plenamente de acuerdo con
Frankl en que lo que primariamente concierne al hombre es su voluntad de

'se_ntido’ (’Journal of Humanistic Psychology’ 107-112 [1966])". (pg. 267).

En esta misma linea se sitia la critica al mero didlogo y encuentro que se limita
a la autoexpresion personal (donde podriamos incluir, por ejemplo, la terapia centrada

en el cliente de Rogers y los grupos dé encuentro). Asi, Frank! (1988a) dice:

"A un didlogo que se limita exclusivamente a la autoexpresion, le falta la

autotrascendencia que caracteriza la existencia humana. Pero el genuino

encuentro no se orienta s6lo al logos, sino que también le ayuda al compafiero
. a trascenderse hacia el logos.

(... ,

En oposicién al concepto del encuentro, como el que debemos a Buber y a

Ebner, el concepto de encuentro diluido en ¢l cual se basa el ’encounter group
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movement’ es pseudohumanista en cuanto deja de lado la autotrascendencia de

todo ser humano...

(...)

... concepcién del hombre como un ser a quien no le importa hacer algo para
el mundo, sino que solamente se preocupa de distensionar sus propias tensiones.
(...)

En el encuentro -si es genuino- yo me autotrasciendo y no me expreso
Unicamente a mi mismo. Y precisamente me autotrasciendo hacia el logos. El
pseudoencuentro, en cambio, no se basa en un didlogo genuino, sino en un

didlogo sin logos, y asi s6lo sirve de foro para expresarse mutuamente." (pg.
211-216).

Es decir, aceptando la contribucién de estas aproximaciones psicoterapéuticas
de afirmacién de las potencialidades humanas y de interpretacion de la existencia como
una "co-existencia", como una relacidon yo-tu, la logoterapia sitia estas realidades en

un plano personal (no subhumano).

Por 1dltimo, la terapia de conducta es aceptada como rigurosa y vdlida dentro de
la dimensién psicoldgica del hombre y se estima su eficacia en este nivel del mismo

modo que la de la logoterapia en el espiritual (cfr. Lukas, 1983a).

Es esta aceptacion la que anima a Elisabeth Lukas (1983a) a afirmar que la
logoterapia ya no se afirma contra el psicoanalisis, sino que ha de adoptar una postura
también frente a la terapia de conducta, necesitando probar sus postulados desde un
punto de vista cientifico con fundamentacion estadistica equivalente (las contribuciones

mds importantes realizadas en este sentido las consideraremos posteriormente).

No obstante, la terapia de conducta también recibe la critica de contener una
antropologia reduccionista. Su visién del hombre es calificada de mecanicista,

incurriendo en el psicologismo, al reducir el comportamiento de la persona a un
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producto de condicionamientos € historia de aprendizaje, sin considerar la libertad

humana. En esta linea, Lukas (1983b) dice:

"... de acuerdo con sus tesis, todas las perturbaciones son programaciones
erréneas, que tienen su origen en cadenas de asociaciones mal condicionadas.
Y asi nos acercamos sospechosamente a un concepto de hombre como
computadora, a un autOmata que devuelve en cada caso las reacciones
introducidas previamente en €l en forma de mecanismos de aprendizaje casuales
o planificados. (...). Y del mismo modo que en €l psicoanalisis hay una palabra
magica que parece explicar todo -el término represion-, también en la terapia
de conducta hay una palabra magica que debe abrir todas las puertas: la palabra
refuerzo.

()

No obstante, es muy arriesgado explicar toda la conducta humana en clave de
refuerzos porque también aqui, lo mismo que en el mito de la represidn, hay
hechos que demuestran lo contrario. Asi es frecuente que alguien haga una
renuncia bien por una causa, bien por una persona querida o bien por una
conviccién. Los terapeutas de conducta no admitirAn una renuncia como tal; en
su opinién, también las renuncias estdn al servicio de un refuerzo superior, que

influye de hecho” (pg. 20-21).

La logoterapia, por su parte, representa la aproximacién psicoterapéutica que
se pronuncia contra todo reduccionismo afirmando el autodistanciamiento, la
autotrascendencia, la conciencia, la voluntad de sentido y el sentido mismo de Ia

existencia.

Esta nueva imagen del hombre, al incluir la dimension espiritual, ademés de dar
respuesta a los problemas psicolégicos tradicionales, ha explicado {como hemos
desarrollado anteriormente) el fenomeno actual de la frustracién existencial y ha

aportado a la Psicopatologia una nueva categoria nosoldgica (neurosis nodgena).
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Asimismo, permite al terapeuta abordar el problema del sufrimiento inevitable. Asi
Lukas (1983b) dice:

"La autotrascendencia. y la capacidad de autodistanciamiento son, pues,
consecuencias del concepto logoterapéutico de hombre; para terminar,
quisieramos mencionar una tercera consecuencia, quiza la mas importante, que
estd en abierta contradiccidn con todos los restantes planteamientos de la
psicologia y que, sin embargo, es la mds necesaria en nuestra época: la
asombrosa capacidad del hombre para trasformar un sufrimiento en un logro
humano.

(..)

Aqui guardan silencio las teorfas psicoldgicas tradicionales; en su concepto de
hombre no tiene cabida el sufrimiento verdadero. Ante lo que no se puede
explicar por una represion o transformarse en un nuevo proceso de aprendizaje,
sino que es un hecho incambiable con el que es preciso vivir conscientemente,

no se sienten competentes...” (pg. 50-51).

La logoterapia constituye la Gnica corriente de psicoterapia que puede presentar
conocimientos sobre la provocacion positiva de las fuerzas espirituales, para afrontar

los problemas psicoldgicos y humanos.

Por otra lado, la critica que hace la logoterapia respecto a todo psicologismo,
nos lleva también a considerar que el tener una imagen distorsionada del hombre puede
tener implicaciones muy negativas en la terapia, llegando, incluso, a favorecer la
enfermedad. Asi nos los manifiesta Frank! (1987a):

"... la imagen psicodindmica del hombre resulta funesta, sobre todo, porque
favorece la neurosis. Cuando la interpretacién que el hombre neurético tiene de
si mismo se encauza en la linea de una concepcién de la existencia humana
exclusiva y unilateralmente psicodiniamica, lo que se hace en el fondo, es

fomentar la autorreferencia de la existencia neurdtica. Pues es un rasgo
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caracteristico del modo especifico de la existencia neurdtica que el hombre se
interese por si mismo, por sus propios estados internos, olvidando el mundo y
sus objetos. (...); ya no busca, como el hombre normal, a personas y a
semejantes, cosas y objetos del mundo; su interés se centra mis bien en simples
estados, en los estados de dnimo (’sentimientos de situacién’, en expresién de
M. Scheler), especialmente en los estados de sentimiento de placer y displacer;
pero el hombre no presta atencidn primariamente a los estados animicos, al
placer y al displacer, sino que se orienta hacia los objetos, hacia el sentido y los

valores". (pg. 27).

Una reflexion semejante la hace Elisabeth Lukas (1983a) al considerar las

aportaciones de la técnica de la derreflexion:

"Si se reflexiona detenidamente sobre este hecho, se llega a conclusiones
extraordinariamente importantes para la psicoterapia como tal. En efecto, todas
las psicoterapias que han existido hasta ahora han inducido al paciente -
queriéndolo o sin quererlo- a reconocerse psiquicamente enfermo y a ocuparse
de tal enfermedad (...). El tratamiento psicoterapéutico hace tomar conciencia
de esa diferencia y, por tanto, fortalece la reflexion sobre la enfermedad, y no

la derrefiexion.” (pg. 229).

De igual forma, la concepcion antropoldgica subyacente incide de forma decisiva

en la practica del terapeuta:

- Se presta atencion a contenidos diferentes (por ejemplo, referencias
existenciales y posibilidades de sentido, en lugar de traumas, conflictos internos
0 poner entre paréntesis los parametros subjetivos por contemplar s6lo modelos
de reaccién cuantificables; )a anamnesis es una via para la realizacién del
anilisis existencial y desde ahi afrontar la situacién actual y encontrar tareas
presentes y futuras...). Destaca la importancia de "potenciar la parte sana", en

lugar de analizar "la parte enferma".
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- La implicacion del terapeuta en el proceso terapéutico también es distinta
(encuentro existencial en lugar de desempefio de rol técnico, distante; exponer
su opinién en la conversacién, su oposicién a una concepcién neurdtica, en
lugar de abstenerse totalmente de participar o sOlo encaminarse a crear una
situacion favorable para que el paciente hable o devolverle un reflejo de lo que
ha dicho...).

- La responsabilidad de terapeuta y paciente ante la eleccion de objetivos
terapéuticos también varia (por ejemplo, desde el respeto de los valores del
paciente, decidir qué actitudes son psicolégicamente sanas e insanas para él y
buscar conjuntamente objetivos de sentido frente a que €l paciente determine el

objetivo de la terapia y el terapeuta lo programe).

- Abordar los temas referidos a la "triada trdgica” (sufrimiento, culpa y muerte),
buscando iluminar, partiendo del presente, los contenidos de sentido que se
encuentran en el pasado y orientarlos hacia el futuro o ampliar el horizonte de
los valores. Ello, haciendo a la persona tomar conciencia de la didlectica
destino-libertad en su propia existencia personal, centrindola en sus
posibilidades de eleccion y apelando a su responsabilidad. Desde ahi, la persona
se orienta hacia la realizacion de los valores elegidos ayudada {(en la concrecion

de pasos y realizacién de acciones) por el terapeuta.
- etc.

De todo lo expuesto emerge 1a necesidad y la justificacion, al menos teérica, de
la existencia de esta corriente. Pero la logoterapia no sélo est4d basada en una

logoteoria, sino que también cuenta con una fundamentacién empirica.

No obstante, hemos de tener presente, con Lukas (1983a), que el campo de la
logoterapia ofrece al investigador el miximo grado posible de dificultad en cuanto a

obtener datos y medidas objetivas en el dmbito humano. Ello es asi porque en €l se
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sithan los procesos individuales a los que podemos acercarnos, principalmente,
mediante una descripcién fenomenolégica, mientras que en la dimensién psiquica los
procesos subjetivos son susceptibles de valorarse con tests y en la somética se dan
procesos objetivos con posibilidades de medida mediante experimentos.

A pesar de este maximo grado de dificultad de investigacidn, la logoterapia se
enfrenta a la tarea de demostrar su validez para dar razdn tanto de sus fundamentos
tedricos como de sus resultados de "curacién por plenitud de sentido”. Este trabajo de
validacién, pondria, ademds, de manifiesto su necesidad ante otras formas limitadas de

psicoterapia que no consideran el plano existencial (cfr. Lukas, 1983a).

Tal labor cuenta con importantes contribuciones que se materializan en tests
logoterapéuticos para la evaluacion de la orientacién existencial hacia objetivos de
sentido (o la frustracion existencial) y en estadisticas que recogen los frutos del trabajo

logoterapéutico aplicado.

Frankl (1988a) recoge las referencias de 10 tests logoterapéuticos, de los cuales
el Pourpose in Life Test (P.I.L.) de Crumbaugh y Maholick (1969) y el LOGO test de
Lukas (1986) cuentan con una amplia validacién experimental (cfr. los manuales de

dichos tests).

La existencia de estos instrumentos con respaldo experimental muestra la validez
del constructo "voluntad de sentido", en la cual queremos abundar en el presente

trabajo de investigacién (segunda parte del mismo).

Al mismo tiempo han posibilitado establecer la indepencia de factores como el
sexo, el cociente de inteligencia, la pertenencia a una cultura determinada, el grado de
formacién personal, la creencia o increencia respecto a tener sentido en la vida (cfr.
Frankl, 1987a, Crumbaugh y Maholick, 1969).
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El contar con tests logoterapéuticos ha significado un apoyo imprescindible para
poder realizar investigaciones con soporte estadistico que demuestran la veracidad de

otros supuestos de la logoteoria, por ejemplo:

- La existencia de las tres categorias de valores (creativos, vivenciales y de
actitud) y su jerarquia (los actitudinales estdn por encima de los creativos y
vivenciales), existiendo una especial relacién de cada una de ellas con
determinados grupos de edad (adolescencia y valores vivenciales, 45-55 afios y
valores creativos, mas de 50 afios valores de actitud). Estos resultados son el
fruto de las investigaciones de tesis doctorales que Frankl recoge en sus obras
{cfr. Frankl, 1987a, 1988a).

- La voluntad de placer esti alejada de la voluntad de sentido (personas que
asistian asiduamente a parques de atracciones mostraban un logro interior de
sentido significativamente por debajo de la media del baremo del Logo Test -cfr
Lukas, 1988-).

- Es posible encontrar sentido en situaciones de enfermedad (en poblacion
clinica la media de las puntuaciones del logro interior de sentido es mds baja,

pero la varianza aumenta -cfr. Lukas, 1983a, 1988-).
- etc.

De igual forma, favorece avanzar en diferentes campos aplicados: educacién,
orientacion familiar, asistencia a enfermos terminales, psicologia de empresa,

alcoholismo, etc. (cfr. Kalmar, 1989).

Por otra parte, también estd siendo de gran valor para validar la logoterapia las
estadisticas que los logoterapeutas recogen de su trabajo diario. Asi, en la Tabla 4.1
sintetizamos una serie de datos, que Elisabeth Lukas (1983a) nos ofrece, relativos al

grado de éxito, rapidez en el tratamiento y tendencia a la recaida en pacientes tratados:
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Tabla 4.1. RESULTADOS DEL TRATAMIENTO CON DISTINTAS TECNICAS
(a partir de datos de Lukas, 1983a)

TECNICA MODALIDAD GRADO | RAPIDEZ | TENDENCIA

DE A LA )
EXITO RECAIDA _
Cambio de puro 6 2,1 3,3 18 (3%) -
actitud modificado (12%)
combinado (25%) 1,4 4,8 41 (5%) |
total (37%) | (8%)
Intencién pura ¢ modificada 2,5 4 67 2%)
paradéjica (10%)
combinada (20%) | 1,3 |8 0 (0%)
total (30%) 1,7 6,6 67 (2%)
Derreflexion | pura (5%) 2,8 10 19 2%)
combinada (15%) 1,6 13 33 3%)
total (20%) 1,9 12 25 (5%)
Sugestion pura (3%) 2.4 9 11 2%)
combinada (10%) | 2,9 15 18 (4%)
total (13%) 16 (6%)

Técnica: Técnica de tratamiento.

Modalidad: Modatidad de la aplicacién de la técnica y porcentaje de pacientes (entre paréntesis y sobre 300
casos) que fueron tratados.

Grado de éxito: Muy bueno 1; Bueno 2; Regular 3; Malo 4.

Rapidez: Promedio de semanas desde la primera conversacién hasta el término de la terapia en todas las
personas tratadas con la técnica.

Tendencia a la recaida: promedio de semanas desde Ia finalizacion de la terapia hasta su reanudacién (s6lo
para las recaidas) y porcentaje de personas que recayeron (entre paréntesis).

Al observar estos datos, también podemos apreciar que existen mejores
resultados cuando las técnicas logoterapéuticas se aplican en combinacién con otras.
Ello nos remite al planteamiento de la logoteoria que considera que la logoterapia no

es un sustituto de la psicoterapia sino un complemento.
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4.2. APORTACION A LA EDUCACION

Partiendo de su base antropoldgica, la logoterapia se acerca al 4mbito educativo
proponiendo una forma global de comprensién del proceso educativo. Tal comprensién
puede no resultar novedosa en cada uno de sus elementos pero proporciona una linea

de pensamiento integrada que orienta y estructura el quehacer psicopedagégico.

Para la logoterapia, la finalidad de la educacién consiste en ayudar a las
personas a perfeccionar su conciencia individual, para asi, poder contar con su
capacidad de descubrir los sentidos inherentes a cada situacion de su vida. En
definitiva, [a educaci6n toma un papel decisivo como orientacién de la persona en su
bisqueda de sentido (cfr. Fabry, 1977), basada en la concepcién integral del hombre
(unidad en la pluridimensionalidad) con sus manifestaciones espirituales que lo

capacitan para oponerse a sus condicionamientos y tomar su vida en sus manos.
Asi, podemos hablar con Hoppe (1989), de una pedagogia orientada al sentido.

Recogiendo, tanto los fundamentos de la logoteoria como el trabajo teérico y
aplicado que desarrolian los logoterapeutas (Alter, 1978; Eisenberg, 1980; Emnzen,
1989; Fabry, 1977, 1979; Haines, 1989; Hirsch, 1978, 1981, 1989; Hoppe, 1989,
Lieban-Kolmar, 1979; Lukas, 1978, 1983b, 1991; Sasnett, 1978/1979; Wirth, 1985;
Wilson, 1994), podriamos sistematizar la aportacién de dicha pedagogia al quehacer
psicopedagdgico en los siguientes puntos: a) contribucién a la formacién de los
profesionales de la educacion, b) educacion y valores, ¢) el papel de la motivacion en
el proceso de ensefianza-aprendizaje y su implicacion en la labor de orientacién

psicopedagégica y d) otros temas de especial interés.

El desarrotlo de esta aportacion puede ayudarnos a reflexionar, en iltimo lugar,
sobre las posibles perspectivas de una pedogagia orientada al sentido, dentro del actual

sistema educativo espaiiol.
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4.2.1. Contribucidén a la formacién psicopedagégica

La aportacion bésica de la logoterapia a la formacién psicopedagégica reside en
una concepcién antropoldgica que aparta a los profesionales del determinismo y del
reduccionismo, llevandolos a confiar en las posibilidades del educando, a pesar de sus

limitaciones (aunque teniéndolas en cuenta en su labor).

Al mismo tiempo, el tener como referentes, personales y profesionales, las
manifestaciones del espiritu (cuyas implicaciones educativas comenzabamos a apuntar
en el apartado 3.1.3.6) lleva a la creacién de un estilo pedagodgico cuyos dos pilares

son promover la autoestima y la confianza del educando (cfr. Hoppe, 1989).

Ello es asi, pues ambas cualidades se basan en el autodescubrimiento personal,
en ir conociendo las propias posibilidades y limitaciones, para desde ahi, sabiendose
el alumno libre para optar responsablemente por un camino a tomar o0 una actitud a
seguir, convertir su proceso educativo en autoeducacién (contando con la ayuda de sus

profesores).

Asimismo, Ia autoestima y la confianza personal necesitan el reconocimiento de
la propia singularidad y de la capacidad de la conciencia de cada uno para descubrir el

sentido de cada situacién y la propia vocacion.

Desde esta concepcidn, la labor educativa ha de proporcionar a los educandos
oportunidades para la eleccion personal, para ampliar los campos de intereses y para
concretar compromisos personales de los que responderd responsablemente. Ello nos
encamina directamente a una enseiianza individualizada y a lo que también podria
denominarse "pedagogia de la responsabilidad", recordando que Frankl entiende la
logoterapia como una educacién para la responsabilidad. En esta linea se sinian,

también, las siguientes palabras de Lukas (1983b):
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"Solo ¢l compromiso mantiene intacta la personalidad, aunque cueste sacrificios
y limite las propias necesidades: el compromiso por una idea, por otras, por una
causa, por cualquier cosa, es io que construye una existencia humana y le da
plenitud" (pg. 94).

La pedagogia de la responsabilidad se basa en la aceptacion de la tensién
dialéctica entre ser y deber ser. El educando ha de reconocer y asumir en su vida esta
tension saludable (frente a una equivocada concepcion homeostitica de bisqueda de l1a

satisfaccion de las necesidades para alcanzar el equilibrio).

Al mismo tiempo, la pedagogia orientada al sentido confiere un papel especial
al profesor en cuanto a modelo destacado, tanto para el aprendizaje escolar de los
alumnos como, fundamentalmente, para Ia formacién de las actitudes de éstos. Por ello,
los profesores deberan cuidar el trato que le dan a los alumnos: no impondrin criterios
sino que éstos se dialogardn y pactardn, no condenarn o criticardn a los alumnos, les
animaridn en sus posibilidades, valoraran sus progresos individuales (fijindose mas en
el desarrollo de los procesos que en los resultados finales), trabajaran para que los
- alumnos lleguen a la aceptacion de debilidades o sufrimientos inevitables, aceptaran la
critica congruente de sus alumnos, no ocultaran sus propias limitaciones (y estardn en
continuo proceso de formacién personal y profesional), compartirdn sus propios valores

y convicciones, mostrando sus compromisos, etc. {cfr. Hoppe, 1989).

Especial importancia cobra el educador como modelo de una existencia vivida
con sentido. Asi, Lukas (1983b) dice:

"... el que gquiera ayudar a los jévenes de hoy tiene que encontrarles tareas con
sentido y delegarlas en ellos, pero también tiene que estar dispuesto a vivir él
mismo una vida llena de sentido, en la que no domine la satisfaccién de los

impulsos, sino la conciencia, la voluntad y la razén" (pg. 46).
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Por otra parte, esta orientaciéon pedagégica también proporciona estrategias que

ayudan al establecimiento de objetivos y de principios metodolégicos.

En esta linea, el trabajo de Hoppe (1989) aporta algunas cuestiones que pueden
resultar itiles al planificar las unidades did4cticas: "jqué es importante para mi como
profesor?”, “;qué es importante para mis alumnos?", ";qué podemos hacer en grupo?”,
etc. Ello facilitardi que los aprendizajes que se planteen sean funcionales y
significativos para los alumnos. Igualmente, estima itil una metodologia que parta del
conocimiento previo que tienen los alumnos sobre el tema, de sus juicios, emociones...
para, posteriormente, pasar a una fase tedrica {informacién por parte del profesor,
lectura de material importante, etc.) y, finalmente, volver al trabajo individual y de

grupo, adecuando el nivel de las actividades a cada alumno.

Dicho autor indica que tales estrategias cuentan con la influencia del "didlogo
socratico” que asume que la funcién del profesor no es, meramente, "poner informacién
dentro del alumno" sino "hacer surgir lo que estid dentro de ellos" (Hoppe, 1989, pg.
153).

Igualmente, Haines (1989) presenta el "Logoplaning" como procedimiento para
diseilar, conjuntamente con el alumno, un proceso significativo hacia un objetivo
educativo personalizado (como forma de superar una situacién de fracaso escolar). El
"logoplaning” se va acompaiiando de pasos concretos a realizar, de forma que
constituye un método viable de lograr aprendizajes significativos. El esquema de este

proceso se presenta en la Tabla 4.2 (cfr. Haines, 1989, pg. 83-84).
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Tabla 4.2, LOGOPLAN

Objetivo educativo personalizado Pensar el objetivo educativo. Listar no
s6lo el objetivo, sino también las dreas de
competencia y criterios de logro del
mismo.

Los objetivos han de ser razonables y
alcanzables.

Indicar requisitos para empezar el

| aprendizaje.

Obstaculos :Qué obstaculos bloquean el camino?.
(Qué personas y recursos se necesitarian
para superarlos?.

(Qué personas pueden dificultar el
progreso del camino a seguir?

Recursos personales Recursos que con los que el alumno
puede contar para llevar adelante el plan.
Los recursos {(materiales educativos o
escolares) pueden encontrarse fuera de la
estructura del sistema educativo.

Resultados Listar las partes alcanzadas del objetivo si
no se ha logrado totalmente el propuesto.
Si no se han realizado todas las partes del
objetivo, crear otro camino.

Reconstruir el camino (si fuera necesario)

Por otra parte, dentro de la formacion psicopedagégica, cobran especial
importancia los tema de la educacion en valores y actitudes y de la motivacidn, que

tratamos a continuacion.




Aportaci6n a la educacién 209

4.2.2. Educacién y valores

La conciencia del hombre es la instancia que le desvela a éste los significados
de cada situacién, Pero en este descubrimiento personal, los valores juegan un papel
especial pues constituyen una ayuda para percibir mejor el significado concreto de una

situacién particular. En palabras de Fizzotti (1977):

"Los valores no se deben confundir con los significados; ayudan al hombre a
percibir mejor cuai es el significado concreto de una situacién particular,
Aunque si el hombre no consigue percibir el mensaje del momento concreto,
queda una norma universal que le ayuda, si quiere, a percibir este mensaje.
(...). Si los valores se extienden sobre un drea mds amplia que los significados
concretos y si se refieren a situaciones que se repiten de manera tipica, es
natural que presten una cierta ayuda al hombre para descubrir la tarea que se

le presenta en una situacién particular”. (pg. 194).

Por ello, la educacién, al intentar perfeccionar la propia conciencia, para ayudar
asi al desarrollo de una vida con sentido personal, ha de plantearse explicitamente la

educacion para el descubrimiento de los valores.

El planteamiento de una educacién para los valores, estructurado de forma
explicita en la educacién formal, encuentra una expresién clara en el actual sistema
educativo espaiiol que destaca, como elemento fundamental de su curriculo en todas las
areas, aquellos contenidos educativos referidos no sélo a conceptos y procedimientos,

sino también a actitudes, que incluyen normas y valores.

La logoterapia aporta al educador, como marco de referencia para su labor
educativa en relacién con los valores, una concepcidn determinada (segin hemos visto
anteriormente) que se objetiva en tres categorias de valores (de creacidn, de experiencia
y de actitud). Ademads, estas categorias obedecen, segln veiamos, a una jerarquia: los

valores creativos y de experiencia tienen prioridad sobre (son anteriores a) los de
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actitud, pero estos iltimos tienen la primacia (llevan al hombre a mayor plenitud). Las

implicaciones educativas mas destacadas de esta concepci6n se expusieron en el punto
3.1.3.6.5.

Otra consideracion de especial importancia educativa respecto al tema de
educacion y valores es la relativa a la formacién de la orientacién axiolégica personal:
una orientacion paralela (frente a una orientacién axiolégica piramidal) es un elemento

de estabilidad psicoldgica (cfr. Lukas, 1983a).

Se dice que una persona tiene una orientacién axi6logica paralela cuando cuenta
con varios valores importantes, de peso semejante, en su orientacion personal de
sentido. Por el contrario, se da una una orientacidon piramidal si existe un valor que
ocupa el vértice superior de la jerarquia personal de valores y los demés ocupan lugares
menos importantes, de modo que la totalidad de los contenidos que dan sentido a su

vida, adoptan la estructura de una pirdmide.

En una orientacion piramidal, el derrumbe del valor superior pone en cuestién
la estructura entera, mientras que en una orientacién paralela, }os valores que
permanecen intactos ayudan a compensar la situacion de desestabilizacidén de otro valor

y a dar una nueva configuracion a la vida.

Por otra parte, las personas que sélo poseen o aceptan como "verdadero” un
valor en su vida se muestran facilmente faniticas e intolerantes frente a otras personas
que no aprecian tal valor. En contraposicién a ello, una orientacién axioldgica paralela

facilita la comprension y el didlogo.
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Recogemos, por su plasticidad, la Figura 4.1, en la que Lukas (1983a, pg. 31)

simboliza ambos sistemas y el papel de estabilizacién que tendria una intervencién (que

en nuestro caso seria educativa),

Piramide de
valores

la funcion de dar sentido
. . o 4 ! AN
o 8
@ ® ]
P L
Y s -—% s .
Procedimiento De;rumbamie;;tg del
terapéutico vértice axiologico

Estos dos valores tienen

Figura 4.1. SISTEMAS DE ORIENTACION AXIOLOGICA.

En definitiva, el objetivo fundamental de una pedagogia orientada al sentido

estriba en lograr una educacién que ayude a la formacién de la conciencia de

responsabilidad personal acorde con el descubrimiento del sentido y los valores.

4.2.3. Motivacion, proceso de ensefianza-aprendizaje y orientacion

Elisabeth Lukas (1983b) analizando los principales problemas que han de abodar

quienes realizan una labor de orientacién con nifios y jévenes con problemas

(dificultades escolares / problemas de concentracion, problemas de contacto /

agresividad, y alteraciones en los estimulos y en la estima de si mismo) hipotetiza que



Aportaci6n a la educacién 212

la motivacion es el proceso bdsico que podria utilizarse como estimulo para elaborar

esquemas educativos de caracter tanto profilactico como de intervencién frente a ellos.

A continuacién exponemos algunas consideraciones derivadas de la reflexién que
dicha autora realiza sobre cada uno de los problemas citados (aunque sin pasar a un
analisis detallado de los mismos pues ello excede los propésitos del presente trabajo),

intentando destacar sus implicaciones escolares.

A) DIFICULTADES ESCOLARES/PROBLEMAS DE CONCENTRACION.

Elisabeth Lukas (1983b) centra su exposicién en aquellos casos en que la
exploracioén neurologica establece que no hay una disfuncién cerebral que pueda ser el
origen de los problemas de concentracién y dificultades escolares. Parte del andlisis de

tres condiciones absolutamente necesarias para que se dé un rendimiento:

1) disposiciones naturales adecuadas
2) circunstancias externas satisfactorias

3) voluntad firme de conseguirlo

1) La valoracion de las disposiciones naturales de los alumnos nos manifiesta un perfil
de aptitudes que sefiala tanto sus dificultades como sus habilidades especiales o

potencialidades.

El rendimiento de un alumno ha de valorarse teniendo en cuenta el punto de
partida o situacion inicial en que se encuentra (evaluacién criterial). En palabras de la
autora (Lukas, 1983a):

"{El rendimiento es siempre rendimiento en relacién con la capacidad que se

tiene!.
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Y solo el rendimiento que supera un poco los limites impuestos por las
circunstancias y las disposiciones naturales debe reconocerse como tal, tanto en
psicoterapia como en pedagogia, ya que es un testimonio de que el hombre

puede trascender sus propios condicionamientos” (pg. 158).

A partir de una errénea interpretacién de las capacidades de un alumno y, por
tanto, de unas expectativas inadecuadas respecto a €l, se pueden generar problemas de

rendimiento ¢, incluso, de comportamiento.

Una exigencia por debajo de Ia propia capacidad no contiene la motivacién
suficiente para permanecer atento y concentrado en una tarea, traduciéndose ello en
desinterés por la actividad escolar y bisqueda, a veces inadecuada, de acciones
alternativas (conductas disruptivas). De igual forma, una exigencia excesiva también
conduce al fracaso, es desmotivante y redunda en un autoconcepto negativo y en

posibles problemas conductuales.

Por otra parte, ¢l cultivo de las aptitudes m4s altas ha de ser contemplado por
la labor psicopedagégica, tanto para el desarrollo personal y la orientacidon hacia un
sentido de los alumnos, como para la superacion de dificultades escolares y de un
autoconcepto y autoestima negativos. También presenta esencial importancia para el
trabajo con superdotados y para la orientacién vocacional en general. En palabras de
Lukas (1983b):

"Porque del mismo modo que cada uno tiene sus puntos débiles, toda persona
tiene también unas aptitudes particulares que, debidamente cultivadas, pueden
cristalizar en rendimientos de gran valor, y tales rendimientos codeterminan la
confianza en si mismo, el valor para afrontar la vida, la experiencia de éxito y
la realizacién personal. (...) lo que mas contribuye a los objetivos posteriores
de la vida personal son las dotes destacadas, no las faltas de talento, que en la
vida posterior s6lo desempefian un papel subordinado. {...). Tenemos una

psicologia que se ocupa casi exclusivamente de caracterizar las deficiencias y
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lo enfermizo, y una pedagogia centrada en la adaptacion y la compensacion. ;Es
que lo positivo del hombre no merece atencién?.(...) con las dotes, intereses y
motivos existentes la pedagogia podria conseguir de nuestros jévenes mds de lo
que jamas logrard con sus planes de estudio y programas de compensacién
estandarizados” (pg. 160-161).

Asimismo, ha de tenerse en cuenta que una capacidad no es algo independiente
del contexto, de [a estimulacién y de las posibilidades o cantidad de oportunidades de
su puesta en prictica. Favoreciendo estos dltimos aspectos se potencia el desarrollo de

la capacidad.

En definitiva, este primer elemento indispensable para todo rendimiento (la
presencia de una aptitud), sélo es influible desde el cultivo de la habilidad, lo que, a

su vez, repercutird en la motivacion personal.

2) Las circunstancias externas pueden dificultar o favorecer un rendimiento (al margen

de las condiciones de cultivo de las aptitudes ya apuntadas arriba).

Los estimulos perturbadores pueden alterar sensiblemente los procesos mentales.
Al hablar de estimulos perturbadores Elisabeth Lukas (1983b) se refiere a la
sobresaturacién de estimulos a que estin sometidos los nifios (en situaciones diferentes
y de forma continuada en su vida), en nuestra sociedad, y que les impide centrarse en
una tarea por querer atender a diferentes fuentes estimulares (televisién y/o radio
encendidas, conversaciones de otros, manipulaciéon de objetos, etc. al mismo tiempo
que pretende realizar una actividad ya sea lddica, de trabajo...). Esta situacion favorece
la aparicion de problemas de atencidn y de rendimiento‘: el nino, acostumbrado a tal
sobresaturaciéon de estimulos no sabe concentrarse y dedicarse a una sola tarea,
cambiando de una a otra sin terminar y presentando un comportamiento cercano a ia

hiperactividad. En palabras de la autora (Lukas, 1983b):
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"Una afluencia intensa y permanente de estimulos significa en la prictica una
sobrecarga del filtro de Ia atencién en el diencéfalo, penetra en la corteza
cerebral, altera alli los procesos mentales conscientes, sobre todo la grabacién
del material estudiado, y se desvia luego el nerviosismo, la agitacién y la
intranquilidad de tales nifios, y los movimientos de desasosiego envian al
cerebro sefiales de nuevos impulsos perturbadores. Aqui hay que incluir también
el hecho, conocido desde hace tiempo, de que el aumento de! nmimero de
alumnos en una clase Ileva consigo una disminucién de Ia atencién general de
los alumnos durante la explicacién, precisamente porque cuarenta alumnos

producen mds estimulos perturbadores que veinte alumnos” (pg. 149-150).

Por el contrario, un ambiente favorecedor estructura la situacidn de forma que
el sujeto pueda dirigir la atencién hacia una fuente estimular determinada y organizar
las diferentes etapas de una tarea o juego (inicio o presentacién - proceso - término).
Al mismo tiempo, tal ambiente facilita el seguimiento de todo el proceso por parte del
adulto asi como su intervencion para prestar una ayuda (si es necesaria} en el momento

adecuado.

De igual forma, la existencia de modelos adultos no sobresaturados, que se
concentran en una tarea y Se entregan a una causa, favorece un comportamiento

tranquilo y concentrado (cfr. Lukas, 1983b).

Por tanto, este segundo elemento que influye en los problemas que estamos
tratando estd, en medida mucho mayor que el anterior, bajo el control de los adultos.
Para que éstos actiien de manera que se potencien ambientes favorecedores es necesario

que cuenten con motivacién para ello.

3) La tercera condicion para lograr un determinado objetivo (rendimiento) es la

voluntad de conseguirlo.
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Siguiendo a Lukas (1983b), podriamos definir la motivacién como la "fuerza
gue nos permite conseguir un objetivo” (pg. 165). Ademads, la motivacion reside en la
voluntad y ésta necesita un sentido. Este es el elemento al que la logoterapia confiere
especial importancia para el logro de un rendimiento adecuado, o la superacién de
dificultades escolares que no cuentan con base orgdnica. Estima que es necesaria una

actitud sana en el adulto y una motivacién sana en el nifio. Asi, Lukas {1983b) dice:

"También en la orientacidn educativa necesitamos, por {o que respecta al éxito
escolar de un nifio, las dos cosas: la actitud sana en los padres y la motivacién
sana en los hijos. Una y otra vez hay que sefalar que no es la inteligencia, ni
las circunstancias externas, ni las cualidades del profesor o del plan de estudios,
sino sobre todo el grado de motivacidn del nifio lo que se corresponde con su
éxito escolar. Los alumnos ambiciosos, interesados y entusiasmados consiguen
éxitos altos con un perfil de inteligencia mediano, con un ambiente familiar
mediano e incluso con condiciones escolares poco ideales, mientras que un nifio
al que le son completamente indiferentes las exigencias de la escuela baja en sus

rendimientos, sea bueno o0 malo su perfil de inteligencia" (pg. 165-166).

Los nifios también estin en busca de un sentido, aunque en la forma que les
corresponde. También necesitan saber por qué y para qué hacer algo. Su perspectiva
no tiene por qué coincidir con la del adulto y ha de ser tenida en cuenta en el proceso
de ensefianza-aprendizaje. Su motivacién hacia un objetive aumenta cuanto mas
importante y mis alcanzable es dicho objetivo. Esto significa que necesita pequefios
objetivos e intereses alcanzables para cumplir bien sus obligaciones con respecto a la

escuela.

Esta orientacién al sentido ha de ser contemplada por toda labor psicopedagogica

que pretenda adecuarse a la persona.

Los postulados implicados en cada uno de las condiciones necesarias para un

rendimiento son también importantes para planificar la intervencidon educativa en
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aquellos casos en que existe una alteracion orgédnica o funcional. Asi por ejemplo,
evaluaremos las diferentes capacidades para obtener el perfil individual, a partir del
cual ajustaremos el nivel de expectativas y exigencias, estimularemos sus intereses y
motivaciones, ampliando el 4mbito de los mismos, proporcionaremos las ayudas
necesarias y favoreceremos el aprendizaje sin error y la conciencia de éxito y
autoestima personal. Igualmente, estructuraremos los ambiente de manera que el
alumno pueda centrar su aprendizaje en contenidos significativos y funcionales y

favoreceremos una actitud positiva de los demdés respecto a sus posibilidades.

Vemos, por tanto, como la motivacién ocupa un papel decisivo tanto para

prevenir dificultades escolares como para intervenir ante ellas.

B) DEFICITS DE CONTACTO/AGRESIVIDAD

Este punto se refiere a las dificultades de interaccion social (no vinculadas, en
principio, a trastornos orginicos) que van unidas a provocaciones, agresiones y
actitudes negativas. Constituyen uno de los principales problemas que han de atenderse

desde el Ambito de la orientacién educativa y trabajo escolar.

Lukas (1983b) habia de la influencia que la falta de dedicacion de tiempo de los

padres a los hijos tiene sobre la existencia de esta problemadtica.

En muchos de los casos tratados por ella los padres estaban "excesivamente
ocupados y sobrecargados” y los hijos "extraordinariamente desocupados y poco
cargados". La vida de estos contaba con una carencia de objetivos y exigencias o
responsabilidades. Esta situacién infantil contrastaba con un repentino cambio en las
exigencias que se le bacian al inicio de la adolescencia y juventud. Las expectativas de
los padres respecto a su trabajo y profesién aumentaban. Con todo ello se fomenta la
frustracidn personal, de la que se deriva la agresion. Esta se encamina hacia los padres

y hacia todo aquello que signifique orden, normas y regulacion.
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En este rechazo encuentran, tal vez por primera vez, una cierta "tarea” (que
experimentan Como mejor que no tener ninguna). Al mismo tiempo, siguen utilizando
los mismos patrones conductuales que en la infancia. Si antes obtenian sus deseos o se
saltaban las 6rdenes de los padres mediante un comportamiento agresivo, ahora siguen
el mismo esquema si bien las conductas concretas que pueden realizar implican un dafio

mayor para ¢l contexto.

A todo esto se une, como segundo factor influyente, una valoracién excesiva
por parte del joven, de la importancia del grupo. Por identificarse con éste, el joven
llega a anular su conciencia. Al actuar en grupo, la topografia de las conductas

agresivas puede alcanzar niveles muy peligrosos para la sociedad.

Un tercer elemento que Elisabeth Lukas encuentra en el origen de estos
conflictos lo constituyen unas condiciones de vida psicohigiénicamente insanas
(hacinamiento de las ciudades y aglomeraciones urbanas, "mal humor" y agresividad
ambiental...), desconociendo la importancia del deporte y de la naturaleza como
posibilidad de relajacion (frente a la agresividad) y de cultivo de los valores

vivenciales.

Por otra parte, un cuarto factor influyente consiste en el modelo que ofrecen los
adultos, principalmente los padres. Como sabemos por la teoria del aprendizaje social,

este elemento es de especial importancia.

Para prevenir estas situaciones o intervenir ante ellas la orientacién educativa
ha de contar con todos esos factores propiciando la conciencia en los padres (v
educadores en general) de la importancia de su tarea para la educacién de los nifios y
jovenes y, con ella, el desarrollo de unas actitudes positivas hacia su labor. Si ven en
ésta una expresion de su realizacion vital, le dedicarfan tiempo, controlarian mejor sus
reacciones ante sus hijos y les ofrecerian modelos de comportamiento socialmente

adecuado y de entrega a una tarea con significado.
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Al mismo tiempo, ha de cultivarse la conciencia personal del nifio y del joven
para que sea €l mismo quien de respuesta a la pregunta existencial sobre su orientacion
interna de sentido en fa vida y no delegue tal responsabilidad en el grupo (el cual no
puede responderle). Igualmente, es necesario ensefiarles a no infraestimar “sus
peculiaridades, sus propias ideas y aptitudes (aunque no se ajusten a la tendencia

general de moda entre la juventud).

Por 1ltimo la realizacién de actividades alternativas, deportes y salidas a la
naturaleza (valores creativos y de experiencia) y la educacién para la tolerancia y el
respeto (valores de actitud) hacen de "contrapeso” de la agresion. En palabras de Lukas
(1983b):

" Es posible que la agresividad constituya en el hombre una fuerza instintiva
insoslayable; pero la instancia dltima y suprema de control es el espiritu
humano, y cuando éste tiene una tarea que realizar, es capaz de regular las

fuerzas instintivas" (pg. 190).

Vemos, nuevamente, como la motivacién, basada en la voluntad de sentido, es

un elemento indispensable para la direccién del propio comportamiento.

El trabajo psicopedagégico, ante el tipo de problemas aqui considerado, ha de
contar con este recurso espiritual humano como complemento a su accion en al dmbito
psicoldgico-social (donde cuenta, por ejemplo, con las técnicas de modificacion de
conducta, siendo de especial importancia la ensefianza de habilidades sociales, de

resolucién de problemas y de autocontrol).



Aportacién a la educacion ' 220

C) ALTERACIONES EN LOS ESTIMULOS Y EN LA ESTIMA DE SI MISMO.

Bajo este epigrafe Lukas (1983b) aborda problemas personales de los nifios
surgidos por "errores” en la educacién (neurotizacién y abandono) y que son frecuentes

en la practica habitual de la orientacién psicopedagogica.

Tienen un lugar destacado en el trabajo dentro del campo de la orientacién
familiar y a ellos ha de estar atenta la escuela, tanto para detectar sus primeras
manifestaciones (y favorecer una intervencion lo mis precoz posible) como para actuar

como fuente de motivacién que ayude a su superacion.

Desde la logoterapia encontramos una oposicién radical al determinismo. Los
nifios no estin eternamente encadenados a su infancia, sino que, llegado un momento,
pueden convertir su educacién en autoeducacién. Los errores de sus padres pueden
hacer més dificil su situacién de partida y condicionarlos, pero no determinar su vida.

Ademds, el ser humano posee en la infancia una gran capacidad de adaptacién y olvido.

Por otra parte, si los padres tienen una salud psiquica normal (con una rica
orientacion de sentido y una afectividad en un nivel medio normal) y "tacto natural.“ |
para la educacidn de sus hijos (basadc en el concepto de inconsciente espiritual -por
ejemplo, saben, inconscientemente, ayudar a sus hijos con la palabra o accién oportuna
ante una desgracia-) han de llevar adelante su relacion educativa sin culpabilidades
provenientes de diversas ensefianzas pedagégicas de tipo tedrico, ante errores gue

eventualmente cometen.

Esta autora, en su reflexién, parte del esquema de la Tabla 4.3 que relaciona
los modelos de comportamiento afectivo de los padres con su eficacia pedagégica
(Lukas, 1983b, pg. 199):
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Tabla 4.3. MODELOS DE COMPORTAMIENTO AFECTIVO DE LOS PADRES

(dimensidn psicolégica)

muy sentimental,
excesivamente
carifioso,
dramatizador

més bien afectivo, | més bien

expresivo, algo tranquilo y
impulsivo contenido, algo
retraido

muy frio y distante,
indiferente

forma de educacion
inestable

forma de educacién estable

forma de educacion
ineficaz

Como vemos, los estados afectivos extremos no generan formas educativas

favorables.

A este esquema le afiade un elemento decisivo desde el punto de vista

logoterapéutico: la importancia que para los padres tiene el hijo y, por tanto, todo el

proceso educativo. Es decir, desplaza el punto de vista desde la dimensién psicolégica

a la espiritual, resultando el cuadro que presentamos en la Tabla 4.4 (Lukas, 1983b,

pg. 200).
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Tabla 4.4. IMPORTANCIA DEL HIJO PARA LOS PADRES
(dimensién espiritual)

el nifto es lo dnico el nifio es uno de tos el nifio es un factor que el nifio no es un factor
que da sentido a la factores que contribuyen contribuye de algin modo a | que de sentido a la
vida del (los) padre(s) | decisivamente a dar dar sentido a la vida de los vida del (los} padre(s)
sentido a la vida de los padres
padres
¢l nifio estd en el nifio tiene buenas posibilidades de desarrollo ¢! nific esti en peligro
peligro de de quedar abandonado
neurotizacién
el egoismo, los la dedicacién y el modelo de los padres refuerzan la la indiferencia y las
miedos, las motivaci6én del nifio relaciones superficiales
inhibiciones y una consigo mismo y con
autoconciencia el entorno debilitan la
inestable inhiben Ia i motivacién del nifio
motivacién del nifio

Dentro de esta dimensién espiritual vemos que la plenitud de sentido de los padres irradia sobre los hijos,
particularmente en ¢l plano de la motivacién. Charlotte Buhler, gue ha analizado detenidamente estas
relaciones y relevancias, afirma que también los nifios tienen desde muy pronto una determinada orientacién
de sentido, en la medida en que participan dosificadamente de la orientacion de sentido de sus padres. Y
todavia se puede afirmar otra relacién, que se aproxima mucho a nuestras hip6tesis logoterapéuticas, una
relacién con el margen de «libertad» del nifio:

el nifio no tiene ¢l nifio tiene normalmente un margen de libertad el nifio tiene
suficiente «libertads, adecuado, que puede llenar de sentido demasiada «libertads;
no puede no sabe utilizarla
desarrollarse convenientemente
convenientemente

Nuevamente, los problemas se desencadenan en las dos posturas negativas
extremas, en las que puede descubrirse la influencia del aspecto motivacional, segin

€Xponemos a continuacion.

1) El abandono-

Como enfermedad psiquica comienza en la infancia y presenta dos sintomas
esenciales para un diagndstico precoz: la falta de circunspeccién o vinculacidn y la
indiferencia ante las tareas. Son nifios que no temen a los extrafios, se irian con
cualquier persdna, parecen independientes...; en sus juegos y actividades empiezan

muchas cosas y las dejan pronto (sin terminarlas pues no tienen motivacion suficiente).
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Su capacidad para mantener relaciones personales intimas y estables y para permanecer

en un trabajo productivo de forma constante se distorsiona.

El abandono se da en todos los niveles socioecondmicos, apareciendo en los
diferentes casos una falta de dedicacién de tiempo de los padres a sus hijos. Esta falta

de dedicaci6n indica que los hijos no son una fuente importante de sentido, en la vida

de los padres.

Ello hace que el nifio no cuente con un medio que lo estimule adecuadamente,
que le proporcione objetivos significativos a realizar, refuerce sus pequeiios logros,
corrija sus errores y ofrezca valores y modelos con los que poder contar en su
orientacién personal de sentido. Sin embargo, si cuenta con un exceso de tiempo que

no sabe cémo utilizar y de una libertad para la que no esti preparado.

Esta falta de estimulo y motivacion tiene manifestaciones importantes,

relacionadas con el fracaso escolar, dentro del contexto académico.

2) La neurotizacidn.

La sobreproteccifn, las expectativas demasiado elevadas, la educacién autoritaria
¢ intransigente (ya sea con manifestaciones de dureza 0 de mimo}), etc. son elementos
desencadenantes del proceso de neurotizacién en la primera infancia. A esto se afiade
el modelo de una personalidad inestable en el educador y la reduccién de la libertad del

niiio, que inhibe el desarrollo de su autonomia (cfr. Lukas, 1983b).

En la base del modelo educativo correspondiente a los casos que se incluyen en
este apartado se encuentra la motivacion unilateral de los padres (o de uno de ellos),

que sitia a los hijos como tnica fuente de sentido de su vida.
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Esta unilateralidad repercutird de forma negativa en la orientacion de sentido de
los hijos: valoracion exagerada del propio yo ante una experiencia de que todos los
esfuerzos familiares se encaminan al bienestar de uno (casos de sobreproteccién y
mimo) o minusvaloracién personal por una falta de concienca de uno mismo. Eilo

implica una fuerte limitacién y reduccién de la orientacién general de sentido.

Las manifestaciones de la neurotizacién pueden ser detectadas en el contexto
escolar al observar una ansiedad excesiva (por ejemplo ante los exdmenes), inhibicion

y timidez, perfeccionismo, algunas somatizaciones (como vémitos), etc.

En estos casos (tanto de abandono como de neurotizacién), la logoterapia ha de
trabajar la motivacion en los padres para encontrar una actitud adecuada ante sus hijos,
comprendiendo la importancia que ellos tienen en su educacién, asi como abordar la
problemitica del nifio o joven segin el esquema terapéutico general de los cuatro pasos

de Elisabeth Lukas, ya mencionado. Ello es susceptible de un trabajo de orientaci6n.

Por otra parte, desde su aportacion al proceso de ensefianza-aprendizaje, ha de
contribuir a la autoestima y confianza del educando para potenciar sus aspectos

positivos, restando fuerza e importancia a sus dificultades.

Por tanto, si recapitulamos las diversas dificultades y problemas apuntados en
este apartado se puede encontrar un denominador comin de todos ellos que sirve,
también, como punto de partida para el tabajo de orientacién educativa y la préctica

escolar: la motivacion.

Elisabeth Lukas esquematiza en la Tabla 4.5 (que recogemos por su claridad y
exposicién didictica), el resumen del andlisis de los tres tipos de problemas estudiados
(Lukas, 1983b, pg. 209).
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Tabla 4.5. DIFICULTADES FRECUENTES QUE ABORDA

EL TRABAJO DE ORIENTACION

errores con
respecto al
"rendimiento”

EITOTES Con

respecto al

"grupa”

CITOres con

respecto a la
"libertad”

dificultades
escolares /
problemas de
concentracién

dificultades de
contacto /
agresividad

alteraciones en los
estimulos y en la
estima de s{ mismo

conflictos con
la tarea a
realizar

conflictos con
OLIas personas

conflictos
consigo mismo

-disfuncién orgdnica (cerebral)

-clasificacién errénea (exigir demasiado, no exigir
bastante}

-factores perturbadores externos (sobrecarga de
estimulos}

trastornos de
motivacién en los
padres

-factores perturbadores internos

‘niflos con exigencias insuficientes, €n caso de padres
sobrecargados, desarrollan agresiones dirigidas a un
fin

-el modelo de educadores agresivos se hace cficaz

-adaptacién excesiva al grupo (genera intolerancia)
‘falta de descarga fisica, falta de relacién con la

naturaleza (agresividad no dirigida a un fin)
L e —

-falta de circunspeccién “abandono”

-indiferencia

falta de motivacién
en el nifio

falta de motivacidn
en los padres

trastorno de
motivacién en el
nifie

falta de motivacién
en los padres; més
tarde en el nifio

egocentrismo (tendencia a "neurotizacién”
la dominacién)

-complejos de inferioridad

(miedos}

motivacién
unilateral en los
padres; mis tarde
en el nifio

En definitiva, la aproximacién logoterapéutica al &mbito educativo supone, tanto

una prevencién de dificultades escolares, personales y de relacién e insercién social

posteriores, como un elemento basico a considerar en la planificacion y desarrollo de

la intervencidn educativa y en el tabajo aplicado de la orientacién (escolar y vocacional,

personal y familiar). Abordar en profundidad este ultimo tema excede los propdsitos

del presente trabajo. No obstante, por su especial interés, incluimos en el siguiente

apartado los aspectos en los que la logoterapia cuenta con un mayor desarrollo.
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4.2.4, Otros temas de especial interés

Dentro del ambito de la orientacién personal, ia logoterapia cuenta con un
procedimiento similar al expuesto en el campo de la clinica: distanciamiento del
problema, cambio de actitud, reduccién de los sintomas y orientacién hacia

significados.

La diferencia entre ambos campos estriba, fundamentalmente, en ¢l tipo de
demanda que hace la persona que solicita ayuda (cfr. Lukas, 1983b): hay personas que
no saben cé6mo deben comportarse en una situacion concreta o frente a un determinado
conjunto de problemas y otras que saben cémo deberian hacerlo pero no lo pueden
poner en prictica. El primer caso hace referencia al ambito de la orientacién mientras

que el segundo indica la necesidad de una psicoterapia.

El orientador, en su prictica, cuenta con las técnicas descritas anteriormente,
si bien, al igual que en los problemas clinicos, el elemento de mayor importancia es la

relacidén de encuentro existencial.

En esta relacion, la presencia del humor y del diilogo socritico son elementos
de especial importancia para apelar a las capacidades de autodistanciamiento y
autotrascendencia, ayudando a entender la propia existencia de forma diferente
(aceptando la dialéctica destino-libertad) e iluminando contenidos pasados, presentes y
futuros de sentido, de forma que la conciencia pueda percibirlos con claridad y
decidirse responsablemente por la realizacién de los valores personales descubiertos.
Se pone, por tanto (al igual que en un tratamiento psicoterapéutico), énfasis en los
aspectos positivos de la persona (en cuanto a experiencias significativas pasadas o
presentes, sus objetivos y su forma de percibirse) aunque también proporciona ayuda

para la aceptacidn de las propias limitaciones.

En el 4drea de la orientacién personal, los problemas en los que estd

especialmente indicada una intervencion de tipo logoterapéutico son, principalmente,



Aportacion a la educacion 227

los relativos a situaciones de conflictos de valores y a afrontar con entereza y dignidad

el sufrimiento, la culpa o la muerte.

La tarea de orientacién puede llevarse adelante, segiin el caso, en situaciones
de encuentro individual (orientador - persona que solicita ayuda) o en grupos
logoterapéuticos de encuentro. El objetivo de tales grupos, no es la mera autoexpresion
mutua sino la autotrascendencia (segin nos indica Fabry, 1979) y ofrecen ayuda para
la orientacién hacia significados personales contando con procedimientos que estimulan

la realizacion de pequefios pasos progresivos.

Por otra parte, un ambito de orientacién al que la logoterapia confiere especial

importancia y dedicacién es la orientacion familiar.

La concepcidn que dirige esta labor es la consideracion de la familia como una
estructura social donde cada miembro cuenta con una funcién llena de sentido y todas

las funciones estin armonizadas ("familia sana").

Por tanto, cada persona de una unidad familiar ha de organizar su propia
funcién en relacion a su responsabilidad y no conforme a sus propios intereses, para
que no se produzcan lagunas funcionales, superposiciones o colisiones (cfr. Lukas,
1983b).

La funcién de cada miembro varia con el tiempo y estd en funcidn, tanto de su
situacién personal, como de la del conjunto familiar. Por ejemplo, cuando los hijos son
pequefios, el papel de los padres cubre uma parte més amplia del funcionamiento
familiar, cuando alguien estd enfermo, los demds han de contribuir con un esfuerzo

mayor, etc.

En este sentido,Lukas (1983b) dice:
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"Ahora bien, mantener la cohesién no significa otra cosa que ser consciente de
la propia funcién dentro de la familia, pase lo que paée. Si la situacién
econdémica de la familia es mala, cada uno de sus miembros debe ayudar a
mejorarla. Si un miembro de la familia es pequefio, débil, estd enfermo o es
anciano, los otros miembros de la familia deben encargarse de su cuidado y
proteccién y dividirse el trabajo entre todos. Si la familia estd en peligro, cada
uno de sus miembros debe colaborar con todas sus fuerzas a superar el peligro,
aun cuando lleve consigo renuncias e inconvenientes personales. Nadie tiene que
someterse ciegamente al otro, pero cada cual debe tener presentes a los demas
en su propio plan de vida, si quiere vivir en una familia estable y feliz (pg.
220).

En definitiva, el postulado de la logoterapia subraya que la familia ha de ocupar
un lugar prioritario dentro del sistema de valores que orientan la vida personal ya que
la funcion que cada uno ha de realizar en la familia es dnica y constituye su
responsabilidad personal. Cada miembro ha de armonizar su funcién con la de los

demads miembros.

Esta armonizacién de funciones implica la aplicaciéon de la capacidad de
autodistanciamiento para poder descubrir cudl es la funcién mds necesaria para familia,
en un determinado momento, que un miembro ha de desarrollar. Al mismo tiempo,
necesita de la capacidad de autotrascendencia para renuncia a ciertas funciones detro
del grupo si ello conlleva un mayor bien para éste, o para llenar con el propio esfuerzo

ciertas lagunas, etc.

Por 1ltimo, un dmbito también destacado dentro de la labor de orientacién, no
considerado hasta ahora, es la "educacion para el amor", dentro del marco de una

"pedagogia sexual”.

El trabajo desarroilado dentro de este campo tiene su base en la concepcién de

Frankl sobre el sentido del amor (cfr. Frankl, 1978). Esta concepcién vincula cada una
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de las dimensiones del hombre, en cuanto ser amoroso, con una determinada actitud y

una maduracién psicosexual, segin expresamos en la Tabla 4.6.

Tabla 4.6. DESARROLLO DE LA SEXUALIDAD

EINIENSION

ACTITUD

OBJETIVO

Somitica

Sexual (excitacion)

Impulso sexual. Descarga.
El otro como objeto sexual

Psiquica Erética (enamoramiento) Instinto sexual. Relacién
genérica,

El otro por {a emotividad
psiquica que produce

Espiritual Amor Tendencia sexual. La otra
persona como Sser
espiritual, Unico e
irrepetible.

Fidelidad

El trabajo de orientaci6n tiene en cuenta este desarrolio de la sexualidad en el
que las tres dimensiones han de llegar a estar integradas de forma que la actitud sexual
es expresion de la erdtica y ambas de! amor. Cada momento de desarrollo ha de
respetarse viéndose como preparacién para una adecuada integracion posterior en una

auténtica relacién de amor.

Lo importante, en consecuencia, es formar en el nifio y el joven la capacidad
de amar y su conciencia de responsabilidad. En esta formacién desempefia un papel

esencial 1a experiencia y los modelos familiares (cfr. Lukas, 1983b).

De todo lo expuesto hasta ahora, se desprende que el trabajo que la logoterapia
desarrolla en el 4mbito educativo ofrece vias de desarrollo personal (tanto a un nivel
de prevencién como de intervencién ante problemas) que de estar apoyadas o
canalizadas desde la estructura educativa denotarian un avance en la calidad de la

ensenanza.
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Por ello, en el siguiente punto, abordamos unas primeras lineas de reflexion
sobre las posibilidades de introducir una labor de orientacién logoterapéutica en la
estructura del sistema educativo actual. Excede los limites del presente trabajo
profundizar en dichas posibilidades, s6lo pretendemos comenzar tal reflexién, dada su

importancia, sabiendo que ha de constitnir motivo de ulteriores estudios e

investigaciones.

4.2.5. Perspectivas dentro del actual sistema educativo espaiiol

La escuela ha de proporcionar experiencias educativas basadas en los siguientes
principios (cfr. M.E.C., 1992a, pg. 6):

1) Educar es mas que instruir o adiestrar.

2) Se educan personas concretas, individuales, con particularidades propias que

la educacion ha de respetar, enriquecer y contribuir a desarrollar.

3) Se educa a la persona entera, y no s6lo una parte suya, no sélo la inteligencia

o su identidad social.

Para ello cuenta con un curriculo. La aportacién basica de la logoterapia al
desarrollo de este curriculo se situaria tanto en la concrecién de un estilo pedagégico
como en su contribucion al trabajo en el ambito de los valores y las actitudes, segin

las lineas apuntadas anteriormente.

Sin embargo, es necesario que todos los aspectos educativos que se encuentran
en el actual curriculo sean potenciados abordindolos de manera sistemdtica y unitaria.
A ello se dirige la accién tutorial y el sistema de orientacion (cuyos objetivos han de
estar integrados en la programacién general del centro y ser, en consecuencia, asumidos

por toda la comunidad educativa).
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Es dentro del desarrollo de estas funciones, donde la logoterapia podria llegar
a estructurar de forma mas firme y estable su contribucién a la institucion educativa.,
Por ejemplo, entre las funciones del tutor se encuentran (cfr. M.E.C., 1992): contribuir
a la personalizacién de los procesos de ensefianza y aprendizaje; favorecer en el alumno
el conocimiento y aceptacion de si mismo, asi como la autoestima, cuando ésta se vea
disminuida por fracasos escolares o de otro género; implicar a los padres en actividades

de apoyo al aprendizaje y orientacién de sus hijos; etc.

Estas funciones, como se desprende de las aportaciones expuestas arriba, se

encuentran en estrecha sintonia con la Iabor de una pedagogia orientada al sentido.

De manera mas especifica, es en los ambitos clave de ensefiar a ser persona, a
convivir v a pensar en la Educacién Primaria, a los que se le anaden ensefiar a
decidirse _y_a comportarse en la Educacién Secundaria, donde la aproximacidn

logoterapéutica puede desempeiiar un papel insustituible.

Ello es asi, pues, segiin leemos en los documentos sobre "Orientacién y Tutoria"
de los "Materiales para la Reforma”, tanto en Educacién Primaria como en
Secundaria, del Ministerio de Educacién y Ciencia (1992), son 4mbitos en los que la
accibén tutorial y orientadora cumple un doble papel: prevencifn e intervencién ante
problemas personales y de grupo. Los profesores, contando con el asesoramiento de los
orientadores, han de estar preparados para abordarlos. Asi, en uno de dichos
documentos (M.E.C., 1992a) leemos:

"Son dmbitos en los que Ia accién tutorial y orientadora cumple un doble papel:
por una parte, y ante todo, de desarrollo de la madurez de los alumnos y, en
consecuencia, con un valor preventivo de problemas personales y de grupo; por
otra parte, un papel de intervencion ante problemas personales y de grupo,
cuando éstos han llegado a producirse. (...). Son lineas que corresponde
desarrollar al maestro tutor, aunque algunas de ellas, cuando se realice a través

de programas especializados, son propias, mas bien, del profesor orientador,
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psicélogo o pedagogo, €l cual, en todo caso, ha de asesorar a los tutores en el
desarrollo de las mismas. De todos modos, un cierto conocimiento de
programas y técnicas relacionadas con las lineas de trabajo que a continuacién
se exponen -ensefiar a convivir, a ser persona y a pensar- es de utilidad para
todo maestro, quien puede, en todo caso, inspirarse en esos programas y
técnicas para su estilo de trabajo en clase, aunque no los aplique de manera
metddica y formal." (pg. 55-56).

Como también veiamos anteriormente, la aportacion de la logoterapia a la
educacién constituye un elemento esencial tanto para la prevencién de problemas

personales y sociales como para la intervencién ante los mismos,

Mis concretamente, dentro de la linea de accidn tutorial y de orientacién sobre
"enseflar a ser persona", la logoterapia puede aportar una via especifica para el
desarrollo de la propia conciencia y, desde ella, el descubrimiento de contenidos de
sentido personal. Esta labor es necesaria para un desarrollo moral auténomo basado en

la conciencia de responsabilidad.

Al mismo tiempo, aporta procedimientos para promover la autoestima y la
confianza del educando (factores que intervienen de forma decisiva en la constitucidn
de la identidad personal), focalizando su accién sobre sus aspectos positivos (buscando

y fortaleciendo los "puntos fuertes”).

Ademds, potencia el reconocimiento de las propias limitaciones (desde la
capacidad de autodistanciamiento), pero, en lugar de resaltarlas, las sitia en Ja
dialéctica destino-libertad, para posibilitar decisiones personales que alejen al educando
de un determinismo erréneo y lo pongan en situacion de convertir su educacion en
autoeducacién. Los fracasos anteriores no tiene por qué determinar la evolucién
posterior, siempre existen alternativas de sentido en el desarrollo educativo de una

persona.
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Estos elementos son, a su vez, la base de una toma de decisiones adecuada,
considerada en la Educacién Secundaria de forma explicita en el 4&mbito de enseiiar a

decidirse.

Desde los ambitos de "ensefiar a convivir y a comportarse”, la accién tutorial
y la orientacién estdi en relaciéon, tanto con la intervencién ante conductas
problemiticas, como con la prevencion de las mismas. Respecto a estas situaciones ya
hemos analizado la contribucién que la logoterapia hace desde el trabajo de la
motivacién del alumno (responsabilizacion, fortalecimiento de los critertos personales,
relajacién, deporte, estimulacién adecuada...} y los adultos, especialmente los padres

(conciencia de la importancia de su funcién, proporcionar modelos significativos, etc.).

En cuanto a la linea de accién tutorial de "ensefiar a pensar”, la aproximacion
logoterapéutica se dirigiria, principalmente, a trabajar la motivacién como uno de los

elementos indispensables para que se de un rendimiento.

Por otra parte, la concepcion logoterapéutica también puede constituir un
recurso importante para orientar la colaboracién de los padres en el proceso educativo

de su hijo.

Otro elemento del actual sistema de educacidn, dirigido a estimular los aspectos
educativos del curriculo, y en el que la aproximacién de la logoterapia podria realizar
contribuciones significativas para planificar y programar la practica educativa, lo

constituyen los temas transversales. Consideremos algunos ejemplos:

. Respecto a la "educacién para la salud”, encontramos la relacion entre
psicohigiene adecuada y orientacién de la vida hacia un sentido. Este es un
contenido que deberia ser ampliamente incluido en este tema, respondiendo a
un objetivo general de orientar la propia vida hacia metas significativas como

forma de prevenir las consecuencias del vacio existencial.



Aportacidn a la educacion 234

La educacién para la salud estd unida a la "educacion sexual”, ante la cual,
como hemos visto, la logoterapia tiene una aportacién especifica que beneficia

un desarrollo psicosexual integrado y responsable.

Por otra parte, una educacion para la salud que quiera ser completa, también
deberia incluir el problema del dolor (enfermedad, sufrimiento, muerte...) y

desvelar las posibilidades de logro humano que encierra.

. La "educacidn para la igualdad de oportunidades de ambos sexos" (como el
rechazo de toda forma de discriminacién), cuenta con un excelente apoyo desde
la dignidad de la persona que se descubre desde una aproximacion

logoterapéutica.

La "educacién moral y civica" constituye un tema central desde una
perspectiva logoterapéutica, pues corresponderia con el desarrollo de la
conciencia personal para dirigirse de una forma auténoma y responsabilizindose
de la contribucion personal y colectiva a la sociedad y a la humanidad en
general. Orienta a la persona a la formacién de una escala de valores (con
referentes objetivos). Tal escala ha de ser paralela (favoreciendo la psicohigiene,
como vimos anteriormente) de forma que constituya una base sélida para el
didlogo y 1a tolerancia, junto con el compromiso ante las propias convicciones

y valores.

. En relacién con el punto anterior estd la “"educacién para la paz" y la
"educacion ambiental”. Estas pueden suponer una ampliacion del horizonte de
valores, orientando la autotrascendencia personal hacia valores como la justicia,
la solidaridad, la cooperacion... Aportan a la persona y a los grupos, tareas

significativas en las que concretar su voluntad de sentido.
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. Por su parte, la educacion del consumidor y la educacién vial estin en
estrecha relacion con la responsabilidad. La primera puede enfocarse desde la

oposicion voluntad de placer - voluntad de sentido.

Por ultimo, dentro de la Educacién Secundaria, encontramos un ambito
especialmente indicado para incluir un conocimiento de los principios basicos de la

logoterapia: la materia optativa de psicologia.

En definitiva, la aportacion de la logoterapia al &mbito educativo comprende
elementos tanto tedrico-formativos como aplicados y ofrece importantes perspectivas
de trabajo, para potenciar la calidad de la educacién, dentro de nuestro actual sistema

educativo.



IL. PARTE EMPIiRICA



Planteamiento de la investigacion 237

5. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

El avance de la logoterapia en Espafia ha de contar, al igual que en todo su
desarrollc mundial, con una estructuracién y sistematizacién de la logoteoria, que
facilite su difusién en nuestro pais; a ello ha pretendido contribuir la primera parte de

la presente tesis doctoral.

Al mismo tiempo, es necesario contar con una validacidon empirica de esta
aproximacién, de forma que se posibilite su aplicacidn al &mbito de la psicologia y las

ciencias de la educacidn.

En esta segunda linea es donde se sitia el objetivo de esta parte empirica; en
concreto, mediante la realizacién de una experiencia de evaluacion del logro interior

de sentido en una determinada muestra de poblacién.

Un paso inicial, necesario para la realizacion de esta experiencia, radica en
contar con instrumentos, adecuados a nuestro Ambito socio-cultural, que posibiliten la

medida de la orientacidn o percepcidn interior de sentido.

Por tanto, el primer paso empirico ha sido posibilitar el uso de instrumentos de
medida de la orientacién interior de sentido, para lo cual hemos baremado dos tests
logoterapéuticos: los mas difundidos y, a la vez, diferentes en su construccién (ain

siendo fieles ambos a los principios logoterapéuticos).

En segundo lugar, esta validacion también puede constituir una aportacién al
desarrollo logoterapéutico internacional. Por ello, se pretende generar un conocimiento
mds profundo de estos tests a partir del estudio de su estructura interna, lo que permite,

a su vez, mejorar la comprension de las similitudes y diferencias entre los mismos.

Por iltimo, probamos la capacidad de la logoterapia para evaluar la relacion

entre frustracion existencial y adiccién a la droga.
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Estos tres aspectos conforman los tres bloques en que agrupamos nuestras

hipétesis y presentamos los resultados de esta investigacion.
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5.1. BAREMACION PARA ESPANA DE DOS TESTS LOGOTERAPEUTICOS

Una de las preocupaciones inmediatas cuando queremos trabajar con algin
constructo es la de desarrollar instrumentos de medida que puedan contribuir, en un

primer momento, a la objetivacién del mismo y, posteriormente, a Su manejo empirico.

Partimos en esta investigacion del conocimiento de varios tests logoterapéuticos
que recoge la bibliografia (cfr. Frankl, 1988a). La eleccion de dos de ellos para su uso
en la parte empirica de este trabajo se realizé en funcién de su difusion y distincién.
Desde los dos grupos de trabajo internacionales mds importantes, el norteamericano y
el centroeuropeo (ambos con revistas cientificas propias) nos llegaron dos propuestas

claras.

El test mis difundido en EE.UU. es el PIL (Purpose-In-Life test) de J.
Crumbaugh y Maholick (1969) que cuenta con un amplio uso en investigacién diversas
(Crumbaugh y Maholick, 1964, Butler y Carr, 1968, Sharpe y Viney, 1973, Meier y
Edwards, 1974, Padelford, 1974, Crandall y Rasmusser, 1975, Jacobson y Ritter,
1977, Reker, 1977, Reker y Cousins, 1979, Starck, 1981, Henrion, 1983, Nackord,
1983, Whildon, 1983, Miller y Adwell, 1984, Florian, 1985, Preble, 1986, Shek,
1993).

En Europa E. Lukas (1986), discipula' directa de Frankl, ha desarrollado el
LOGO-test intentando mejorar algunas dificultades que habia planteado el test PIL (cfr.
Lukas, 1988), relativas a una limitada discriminacién entre conciencia de éxito y

orientacion de sentido en la vida.

Por otra parte, la mayoria de los tests y cuestionarios restantes son trabajos de

tesis doctorales no publicadas o estudios muy especificos.

Asi pues, abordamos la baremacidn para Espaiia de los tests PIL y LOGO-test,

como se describe a continuacién.
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5.1.1. Sujetos

La obtencion del baremo para los dos tests logoterapéuticos seleccionados exige
contar con una muestra representativa de la poblacién a la que son aplicables, a saber,
personas de 16 anos o mas (condicién de aplicacién que establece el LOGO-test que

extendemos al PIL) y, en nuestro caso, de nacionalidad espaola.

Crumbaugh (1968) barem6 su test PIL a partir de una muestra de 1151 sujetos
(805 "normales" y 346 enfermos psiquidtricos) obteniendo el punto de corte entre las

dos poblaciones.

Lukas (1988) construyé su baremo a partir de 285 sujetos no pacientes tras
comprobar el sesgo que introducia incorporar una muestra de 55 pacientes {variaba la

normalidad de la distribucién).

En ia eleccion de la muestra utilizada en esta investigacion se tuvieron en cuenta
los resultados previos respecto a la influencia de variables intervinientes en las
puntuaciones del PIL y LOGO-test. Crumbaugh (1969) informa, en el manual del PIL,,
que no se habian detectado relaciones consistentes entre las puntuaciones y el sexo,
edad, educacién o inteligencia. Preble (1986) y Meier y Edwards (1974) encuentran,
sin embargo, diferencias significativas entre grupos de edad aunque confirman la

independencia respecto al sexo.

Por su parte, Lukas (1986), informa de una dependencia del logro de sentido
respecto de la edad, lo que estaria en conformidad con la teoria logoterapéutica.
También apunta una posible dificultad de comprensidn de las preguntas del test en

funcién de déficits de lenguaje, formacién escolar 6 cociente de inteligencia (CI)

inferior a 80.
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En nuestro caso, se realizé un muestreo no probabilistico de tipo casual. Sin

embargo se puede considerar un "hibrido" del tipo de muestreo por cuotas ya que se

cuidé obtener una muestra representativa de la poblacién espafiola en cuanto a sus

caracteristicas (distribucién geografica y socioldgica). Se obtuvieron un total de 841

sujetos clasificados en las categorias que reflejamos en la Tabla 5.1.

Como muestra clinica, contamos con 30 pacientes del Servicio de Psicologia

Clinica del Hospital General Universitario "Gregorio Marafién" de Madrid (12 internos

y 18 externos) con diagndsticos diversos de trastornos neurdticos. Su edad media es de

30.8 afios (con una desviacién tipica de 10.99), siendo 13 varones y 17 mujeres.

Tabla 5.1. CARACTERISTICAS SOCIOLOGICAS

DE LA MUESTRA NO CLINICA.

SUJETOS

1L

CATEGORIA CLASES

Edad (afios) -20 194 24%
20-29 258 32%
| 30-39 171 21%
40-49 103 13%
50-59 51 6%
60- 36 4%
NC 26 3%
Sexo masculino 344 41%
femenino 492 58%
NC 5 <1%
Estado civil soltero 529 63%
casado/pareja estable 285 34%
viudo 14 2%

(separado/divorciado) (6)
NC 13 1%
Poblacién del lugar de -2 55 6%
residencia (10° habitantes) 2-10 75 9%
10-50 119 14%
50-100 134 16%
100-500 105 12%
500- 346 41%
NC 7 1%
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Ingresos familiares -50 13 1%
mensuales (10° pesetas) 50-100 107 13%

100-200 320 38%
200-350 203 24%
350- 151 18%
NC 47 6%
Nivel de estudios ninguno 7 1%
primarios/EGB 101 12%
Form.Profesional 68 8%
Bachillerato 273 32%
Universitaric Medio 182 22%
Universitario Sup. 208 25%
NC 2 <1%
Profesion estudiante 351
trabajo en hogar 116
campesino con tierra 37
obrero del campo 3
trabajador 244
| encargado 23
militar, policia... 6
profesion liberal 85
director, ejecutivo 7
empresario 7
parado 38
jubilado 30
NC 6
Convivencia solo 47 6%
familia padres-hijos 609 72%
familia p.-h.-abuelos 55 6%
con otras personas 98 12%
en residencias 25 30%
NC 7 <1%
Pertenencia a asociaciones | deportiva 175
' cultural 185
sindical 40
politica 33
religiosa 208
(voluntariado) 27
alguna 498 59%
NC 343 41%
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Convicciones religiosas si 618 73%
no 185 22%
NC 38 5%
Problemas de salud no 606 " T2%
algunos 206 25%
graves 9 1%
NC 20 2%

NC= no contestan

5.1.2. Materiales

En este apartado describimos los tests PIL y LOGO-test y presentamos un

pequeiio cuestionario socioldgico util para considerar la representatividad de la muestra.

5.1.2.1. El test de Sentido de la Vida (PIL, Purpose-In-Life test)

Seguimos para esta breve descripcidn el manual del test PIL (Crumbaugh y
Maholick, 1969).

Este test tiene como objetivo detectar el vacio existencial (la presencia de
neurosis nodgena debe ser diagnosticada con la evaluacién de los sintomas habituales
de la neurosis, en conjuncién con el vacio existencial). Ha probado ser util en
 situaciones, tanto de orientacién personal y vocacional y en el tratamiento de enfermos

neurdticos, como de aplicacién colectiva para realizar investigaciones.

Consta de tres partes. La primera estd formada por 20 items, donde el sujeto se
sitia a si mismo en una escala del 1 al 7 entre dos sentimientos extrernos (escala tipo
Likert de 7 puntos), y representa la parte cuantitativa del test que es la que usamos en
esta investigacion.

Las partes segunda y tercera no se cuantifican (los intentos para lograrlo han

afiadido poca informacién a la aportada por la primera parte), lo que justifica, segin
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indican Crumbaugh y Maholick (1969), su no inclusién en estudios de investigacién
como el presente. Su objetivo es proporcionar informacién para su interpretacion
clinica. Solicitan al sujeto que termine una frase (parte 2) general (ya comenzada en el
protocolo) sobre el sentido de su vida y que exprese libremente su situacién vital (parte
3), describiendo en detalle los propdsitos, metas y ambiciones asi como su progreso

respecto a ellos.

Las puntuaciones del PIL indican mayor sentido de la vida cuanto mas altas son.

La validez del constructo se comprobé con la prediccion del orden de las medias
de cuatro poblaciones no clinicas y seis clinicas, predicciones correctas excepto para
esquizofrénicos debido a su tendencia paranoide a percibir un sentido "profundo”
incluso en los acontecimientos mds triviales. Asimismo, se comprobé la diferencia
significativa de la poblacién clinica respecto a la no clinica, tanto en cuanto a menor
media (menor sentido de la vida en poblacién enferma) como a mayor varianza {mayor

variabilidad para poder lograr pleno sentido alin en estas condiciones).

La validez del criterio o concurrente se comprobd por correlacion entre las
puntuaciones del PIL contestado por cada sujeto con las otorgadas a estos por su
terapeuta (éste contestaba el test seglin crefa que el paciente habrfa contestado) o su

parroco (que respondia el test basindose en el comportamiento de sus feligreses).

La fiabilidad se comprobé en varias ocasiones por el método de las dos mitades.

Existe un baremo para EE.UU. realizado a partir de 346 pacientes psiquiétricos
y 805 no pacientes fundidos en la misma poblacién. El criterio de interpretacion se

establece, sin embargo, a partir de las puntuaciones medias de estos dos grupos:

a. Puntuaciones menores de 91, falta de sentido de la vida
b. Puntuaciones entre 92 y 112, zona de indefinicion

c. Puntuaciones mayores de 113, presencia de sentido de la vida.
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Dado que la version del PIL en castellano, suministrada por el Viktor Frankl
Institute for Logotherapy no tiene una formulacién verbal totalmente adecuada para un
castellanoparlante espaiiol, recogemos, en el Anexo 2, la traduccién de la parte

cuantitativa que hemos utilizado.

5.1.2.2. El LOGO-test

El LOGO-test también un auto-test diseniado para medir el logro interior de
sentido o su negacién, la frustracion existencial (las puntuaciones son proporcionales
a esta ultima). Es aplicable a sujetos mayores de 16 afios y ofrece informacién sobre
el grado de sentido que un individuo tiene en su existencia, indicando si puede atribuir
sentido a su vida y mediante qué contenidos o si, por el contrario, padece sinsentido.
Debia contemplar aspectos no recogidos por el PIL y conservar, a la vez, la unidimen-

sionalidad, a pesar de sus heterogéneas partes.

Las puntuaciones del LOGO-test indican mayor falta de sentido cuanto mayores
son, Este hecho ha de tenerse en cuenta en las posteriores discusiones del presente

trabajo de investigacién porque el PIL tiene una escala inversa.
El LOGO-test consta de tres partes diferenciadas.

La primera tiene su origen en los contenidos de sentido expresados por 1000
transetintes (encuestados al azar y con edades comprendidas entre 20 y 70 aiios). Tales
contenidos se agruparon en 9 grandes categorias (bienestar material, autorrealizacion,
familia, actividad ocupacional principal, socialidad, intereses, vivencias, servicio a los
otros, situacién de necesidad -su superacién, afirmacién de la vida a pesar de todo...-)
y dieron lugar a cada una de las preguntas de esta Parte I. Asi esta Parte se concreta
en nueve preguntas a las que se responde con un "si", un "no" o se dejan en blanco (lo

-

que se puntda respectivamente con un "0", un "2" 6 un "1").
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La segunda parte intenta captar la frustracién existencial concretando los efectos
generales de la frustracién (descritos como agresién, regresion, super-compensacion,
reaccién de huida, adaptacién razonada, neurosis y depresidon) en sus aspectos
no6genos. Consta de siete preguntas contestadas con un "A menudo”, "De vez en

cuando” ¢ "Nunca" y puntuadas conun "2", "1" § "0", excepto la pregunta I1.5, cuyo

orden de puntuacién es inverso.

La Parte III consta de dos subpartes. En una de ellas se presentan tres casos
que, por un lado, ejemplifican la Parte II y por otro buscan un valor de perspectiva
enjuiciando otros casos. A partir de las descripciones de tres personas se pregunta cuél
es la mas feliz y cudl la que mas sufre. La expresién del juicio del sujeto sobre estas
tres vidas es lo que se conoce como Parte IIL.2 (que se puntia, segin adecuacidn, de
"0" a "2"). La otra subparte (Parte III.3) pide la descripcion libre de lo esencial de la
vida de quien realiza el test, a evaluar con una escala de sentido (que distingue el
"logro interior de sentido" de la conciencia de éxito y se puntiia de "0" a "4") y otra
de actitud (que evalda actitudes positivas tanto frente al éxito como frente al fracaso,
puntuando de "0" a "2"). Ambas escalas estin exhaustivamente definidas y

ejemplificadas, para asegurar una adecuada correccion.

La validez se comprobé por las diferencias significativas en medias y varianzas
entre la poblacién "normal" y la clinica. También se validé mediante el criterio
extrinseco de psico-higiene general (medida con un indice extfaido a partir del test de
Rorschach) ya que, segin la logoterapia, la consecucioén de sentido es un criterio de
salud animica. Los datos resultantes del test (tanto su puntuacion total como la de las
subpartes) correlacionaron con los datos de psicohigiene de cientos de personas.
Asimismo, no debemos olvidar que la validez de contenido de la Parte I es avalada por

la encuesta que sirvié para construirla.

ILa fiabilidad se evalud por el método de las dos mitades para la Parte I. La
objetividad en la evaluacién de la Parte IIL.3 se estimé por medio de la correlacion

entre las puntuaciones de dos jueces resultando significativa al 1% (r=0.951). Se
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establecid una escala de éxito a la Parte II1.3, con objetivos puramente de investigacién,
que proporciond correlaciones muy bajas con la escaia de sentido y con la puntuacién
totai. La totalidad de fos items que permanecen en el LOGO-test han superado la

pruebas de homogeneidad y fiabilidad de Rasch.

Todos las partes correlacionan significativamente (1%) con la puntuacién total
por lo que se reafirma la unidimensionalidad, aunque la parte I es la que mads

contribuye a la puntuacion total.

El baremo fue realizado en Austria sobre 285 sujetos mayores de 16 aiios,
contemplando una division en varios grupos de edades. La incorporacion de sujetos
enfermos psiquidtricos sesgaba la distribucién normal de la poblacién por lo que no
fueron incluidos. El criterio de interpretacién de las puntuaciones y valoracion
diagnostica se establecié en base a los percentiles de poblacion (el esquema de divisién

se recoge en la Figura 5.1.) resultando los siguientes grupos:

Q1. Poblacion por debajo del percentil 25, logro interior de sentido bueno.
Q2+Q3. Poblacion por encima del percentil 25 y por debajo del percentil 75,
logro interior de sentido medio.
Q4. Poblacién por encima del percentil 75, logro interior de sentido maio.

A su vez este dltimo grupo se subdivide en:
D10. Poblacién por encima del percentil 90, logro interior de sentido muy
malo. Fundamento para pensar en una neurosis 6 depresion nodgena.
D9. Poblacién por encima del percentil 80 y por debajo del 90, logro interior
de sentido malo. Fundamento para pensar en frustracién existencial.
Q4-(D9+D10). Poblacién por encima del percentil 75 y por debajo del 80.

Senal de jAtencion!, situacion cercana a "frustracion existencial”.
i
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Figura 5.1. AGRUPAMIENTO NORMATIVO DE LAS
PUNTUACIONES DEL LOGO-TEST

Cuartil 1 Cuartil 2 Cuartil 3 Cuartil 4

Q1 Q2+Q3 D D
9 10

Existen dos traducciones del test al castellano. En Lukas (1988, original de
1982) existe una version argentina con ciertas disonancias de lenguaje para un espaiiol.
Por otra parte, J. Coloma tradujo el test, a indicacién de su autora (Lukas, 1986, sin
publicar, original alemén de 1986), recogiendo dos protocolos, uno para varones y otro
para mujeres (para facilitar la identificacion de la persona que contesta el test) con

ligeras variantes respecto a la traduccion anteriormente citada.

Dado que no existe, pues, una version oficial del LOGO-test en castellano

recogemos, en el Anexo 3, la traduccidn utilizada.

5.1.2.3. El cuestionario sociolgico

Se construyé un sencillo cuestionario socioldgico de propésito general que

recogia datos de los siguientes aspectos:

- Edad

- Sexo

- Estado civil

- Poblacion del lugar de residencia
- Ingresos familiares

- Nivel de estudios

- Profesién

- Convivencia con familiares y otras personas
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- Pertenencia a asociaciones
- Convicciones religiosas

- Problematica de salud

El cuestionario se recoge en el Anexo 4.

5.1.3. Métado

Se redactd una hoja que contenia la presentacién de la experiencia y las normas
de aplicacion de los tests. Tras conocer el tema sobre el que versaban los instrumentos,

algunas personas se negaron a cumplimentarlos.

La aplicacién se realizé tanto de forma colectiva (instituciones educativas,
lugares de trabajo, grupos religiosos, etc.) como individual. Los tests se rellenaban de
forma anénima y se introducian en un sobre para ser, posteriormente, numerados a fin
de hacer corresponder el PIL, LOGO-test y cuestionario sociologico pertenecientes a

una misma persona.

Se detectaron problemas para relienar el PIL en personas de avanzada edad que
tenian dificultades para comprender la escala de las preguntas. Esto ya fue puesto de
manifiesto por Hutzell (1989) que desarrollé un test bipolar (LPQ, Life-Purpose-

Questionary) para uso geriatrico.

Por otra parte, en el LOGO-test ha habido dificultades con la dltima pregunta
(Parte II1.3) de descripcién de la propia situacién vital por una tendencia a dejarla en
blanco o a redactarla en términos de comparacion con los casos descritos al comienzo
de la Parte III.

Una vez obtenidas las puntuaciones de las muestras, pasamos al estudio

estadistico mediante los métodos que expresamos a continuacion.
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Dado que estamos trabajando con escalas de tipo Likert, donde se asegura una
escala ordinal pero no de intervalo, seri necesario utilizar sistemdticamente pruebas
estadisticas no paramétricas. Incluso, desde un punto de vista estricto (normalmente no
considerado en la practica), no seria adecuado utilizar medidas tan clisicas como la
media o la desviacién tipica (cfr. Pérez Juste, 1980). Sin embargo, con el fin de
posibilitar la comparacion con trabajos precedentes, se realizarin simuitineamente las
pruebas paramétricas correspondientes contrastando sus resultados con los de las no

paramétricas.

Se describiran las diferentes muestras (normal y clinica) y submuestras (por edad
y sexo). Se comprobard también el ajuste a la distribucién normal por medio de la

prueba X’ y la de Kolmogorov-Smirnov,

Para comparar nuestros resultados con los aportados por Ia revision
bibliografica, y dado que en su mayoria vienen expresados como medias y desviaciones
tipicas, se realizardn las pruebas de homogeneidad de las medias y las varianzas segin
los estadisticos t de Student y F de Snedecor, respectivamente. En el caso del LOGO-
test, dado que disponemos de la muestra usada para la baremacién original, se

comparardn ambas distribuciones por medio de la prueba de Kolmogorov-Smirnov.

La informacién sobre diferencias entre grupos de edad y sexo en nuestra
muestra se contrastardn con la prueba H de Kruskal-Wallis. También se aplicara la
prueba X2 sobre las tablas de frecuencias de doble entrada: rangos de puntuacién de los -
tests frente a rangos de edad 6 sexo. Como prueba paramétrica se usara el andlisis de

varianza.
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Figura 5.2. HISTOGRAMA DE FRECUENCIAS DE
LAS PUNTUACIONES DEL TEST PIL
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Figura 5.3. HISTOGRAMA DE FRECUENCIAS DE
LAS PUNTUACIONES DEL LOGO-TEST
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5.1.4. Resultados

De la poblacién "normal”, no clinica, se obtuvieron un total de 823 tests PIL
vélidos con puntuaciones entre 35 y 140. Como medidas de centralizacién resultaron
una media de 104.8, una mediana de 107 y una moda de 113. La dispersién queda

definida por una desviacion tipica de 16.09 y un recorrido intercuarti! de 10.00.

El histograma de frecuencias y la curva normal correspondiente a sus
estadisticos se presentan en la Figura 5.2. El ajuste a la distribucién normal, tanto por
el test X2 como por el de Kolmogorov-Smirnov presenté diferencias significativas al
99.9% Los dos deciles correspondientes al grupo de poblacidn con peor sentido y los
cuartiles (es decir, los percentiles C10, C20, C25, C50 y C75 resultaron ser las
puntuaciones 84, 93, 96, 107 y 116).

Otros estadisticos para las puntuaciones del test PIL, resultantes del andlisis con

el programa BMDP2D, se pueden observar en el Anexo 5.2.

Del LOGO-test se obtuvieron un total de 840 casos vilidos con puntuaciones
entre 3 y 33. Como medidas de centralizacién se obtuvieron una media de 14.18, una
mediana de 14 y una moda igualmente de 14. La dispersién queda definida por una

desviacidn tipica de 4.39 y un recorrido intercuartil de 3.00.

El histograma de frecuencias y la curva normal correspondiente a sus
estadisticos se presentan en la Figura 5.3. El ajuste a la distribucion normal presentd
diferencias significativas al 99.9% (segun los tests de X* y de Kolmogorov-Smirnov).
Los cuartiles y los dos deciles correspondientes al grupo de poblacién con peor sentido;

es decir, los percentiles C25, C50, C75, C80 y C90 resultaron ser las puntuaciones 11,
14, 17, 18 y 20.

Otros estadisticos para las puntuaciones del LOGO-test, resultantes del analisis

realizado con el programa BMDP2D, se pueden observar en ¢l Anexo 5.1.
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Obtenemos diferencias significativas al 99.9% en funcién de la edad con la
prueba H de Kruskal-Wallis (Anexo 5.3). El andlisis de las tablas de frecuencia de los
grupos de puntuaciones (delimitados usando como puntos de corte los cuartiles y el
decil nueve, este Gltimo para tener muy en cuenta las diferencias en la zona de peor
sentido) respecto a los grupos de edad confirmé las diferencias en cuanto a la variable
edad (Anexo 5.4-7). Es de resaltar, en este Gltimo andlisis, que el separar los jovenes
en dos grupos de edad (16 a 19 y 20 a 29) con puntuaciones de sentido muy similares
reducia la significacién de las diferencias, respecto al andlisis con estos dos grupos de

edad juntos.

El anlisis de varianza del sentido de la vida respecto a la edad proporciona los
mismos resultados (en el Anexo 5.8-10 presentamos un extracto de los resultados
obtenidos con el BMDP7D) que la prueba no paramétrica, informando diferencias por
edad significativas (al 95% de probabilidad para el PIL y al 99% para el LOGO-test)
entre las medias pero no entre las varianzas. El anpalisis de las diferencias entre cada
dos grupos de edad muestra (ver Anexo 5.11, extractado de los resultados obtenidos
con BMDP7D en su opcion "/PRINT TTEST") que las diferencias se encuentran entre
los grupos de edad inferior a 30 afios y los grupos de edad superior. El test de
Bonferroni, mucho mds exigente, s6lo marca diferencias significativas entre los
menores de 29 aiios y las personas maduras (40-59 afios) para el LOGO-test. Por tanto,
se justifica obtener baremos separados para los menores de 30 afios y para los sujetos

de 30 afios 6 mas.

En cuanto al sexo, ni el test de Kruskal-Wallis (Anexo 5.12) ni el analisis de
tablas de frecuencia (Anexo 5.13-14) revelan diferencias significativas, En este dltimo
se ha eliminado la influencia de la edad estableciendo los grupos de sentido de la vida
con los baremos correspondientes a cada grupo de edad. También se realizé un analisis
de varianza (Anexo 5.15-18) unidireccional que mostré los mismos resultados y un
anilisis bidireccional respecto a la edad y sexo confirmd la dependencia de las

puntuaciones del PIL y LOGO-test respecto a edad pero no respecto al sexo.
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La comparacion de los grupos resultantes de la aplicacion de otras categorias

sociol6gicas no se analizan aqui por exceder los objetivos de esta investigacion.

Dadas las diferencias de edad, resumimos las caracteristicas de la muestra y sus

submuestras, de 29 afios 0 menos y de 30 aifios o mas, en la Tabla 5.2.

Tabla 5.2. DESCRIPCION ESTADISTICA DE LAS MUESTRAS NO CLINICAS
Y SUS SUBMUESTRAS DE EDAD

PIL PIL | PLL LOGO |LOGO |LOGO
(-29) (30-) (-29) (30-)
MEDIA 1048 | 1033 | 1066 14.2 147 | 13.53
MEDIANA | 107 106 109 14 15 13
MODA 113 113 113 14 16 14
Des. Tipica 1609 |159 |16.18 4.39 423 | 4.49
Rec.InterQ 10 9.50 | 9.50 3.00 3.00 | 3.00
IF NOrmahdad * ok e ek ek Heodeok - LS -
sk EE 3 ] %* L2 2 ] E ] %
Asimetria 0.93 093 |-1.03 0.46 047 | 0:51
Curtosis 1.12 093 | 1.54 0.33 035 |0.35
C75\C25 116 114 118 1 11 10
C50 107 106 109 14 15 13
C25\C75 96 95 99 17 17 16
C20\C80 93 9 95 18 18 17
C10\C90 84 81 86 20 20 19

Columnas: test (rango de edad).
Normalidad; significacion de las diferencias respecto a la distribucién normal segiin las pruebas Chi-cuadrado
(arriba) y Kolmogorov-Smirnov (abajo) al 95% (*), al 99% (**) y al 99.9% (**¥).

En los centiles, dado que la escala del PIL es inversa a fa del LOGO-test, se comparan los que corresponden
de cada test.

Una descripciéon mas amplia de las caracteristicas de los grupos de edad la

podemos encontrar en el Anexo 5.19-22.
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La muestra de pacientes del Hospital "Gregorio Maraiidn" proporcion6 30 tests
PIL con puntuaciones entre 50 y 125. Como medidas de centralizacion se obtuvieron
una media de 90.0, una mediana de 94. La dispersién queda definida por una

desviaci6n tipica de 19.68 y un recorrido intercuartil de 15.00.

Los dos deciles correspondientes al grupo de poblacién con peor sentido y los
cuartiles; es decir, los percentiles C10, C20, C25, C50 y C75 resultaron ser 62, 67,
73, 94 y 103.

Otros estadisticos para las puntuaciones del test PIL de la poblacin clinica,
resultantes del andlisis con el programa BMDP2D, se pueden observar en el Anexo
5.23.

Ia prueba H de Kruskall-Wallis nos informa de diferencias significativas (al
99.9%) entre la poblacién clinica y la "normal” en la puntuacién del PIL pero no en
la edad (Anexo 5.24). El analisis de tablas de frecuencia (Anexo 5.25), con grupos de
puntuaciones det test corregidos por la edad, asi como el anélisis de varianza (Anexo

5.26) confirman este resultado.

5.1.5. Discusion

El primer resultado que llama la atencién es el deficiente ajuste a la normal de

las puntuaciones del PIL y en menor medida de las del LOGO-test.

La revisién bibliografica de estudios anteriores no aporta informacién sobre
alguna comprobacidn respecto a este ajuste; sin embargo, a partir de las puntuaciones
del estudio de baremacion del LOGO-test de Lukas (1986) pudimos comprobar que no
presentaba diferencias significativas respecto a la distribucién normal segin el test X*

pero si segun el test de Kolmogorov-Smirnov, al 95% de confianza; es decir, los
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mismos resultados obtenidos para nuestra muestra de 30 afios o mas. Ademds, se

observaba un coeficientes de asimetria desviado del valor nulo.

Este hecho nos lievé a contrastar la normalidad para distintas submuestras de
nuestros datos encontrando que no difieren de la normal cuando son més reducidas (por
ejemplo, unos 300 individuos); la desviacién de la muestra completa se interpreta en
términos de haber obtenido sus caracteristicas con tal precisién, por su tamafio, que la
mds minima diferencia resulta ser significativa y, por tanto, se confirma la tendencia

a un sesgo hacia puntuaciones de bajo sentido.

Respecto al PIL, no tenemos las puntuaciones originales para comprobar si se
distribuyen normalmente, pero si la informacién de Crambaugh (1969) sobre un sesgo

negativo de la distribucidn.

Nuestros valores de asimetria confirman este resultado. Los correspondientes
al PIL se hallan mas desviados de su valor normal nulo mientras que los del LOGO-test
se mantienen cercanos a 0.5. En todo caso, las dos distribuciones presentan asimetrias
hacia los valores de mds bajo sentido. Las diferencias entre las medias y las medianas
son muy pequefias en las puntuaciones del LOGO-test mientras que en el PIL aparece

una tendencia a la baja en la media provocada por el mayor sesgo negativo.

Dado el deficiente ajuste a la normal, confirmamos la conveniencia de usar
pruebas no paramétricas; aunque ya hemos visto que las paramétricas suelen

proporcionar resultados similares.

Para la comparacién con otros estudios recogidos en la bibliografia, resumimos

los resultados en las Tablas 5.3. y 5.4.
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Tabla 5.3. RESUMEN DE LOS RESULTADOS DE BAREMACION

DEL TEST PIL
[_AUTOR N M SD C50 | POBLACION
Crumbaugh, 1968 805 112.4 14.1 "normal"
Crumbaugh, 1968 346 92.6 21.3 clinica
Crumbaugh, 1968 1151 106.5 18.9 102 "normal" +
clinica
Preble, 1986 141 110.2 14.3 "normal”
Noblejas, 1994 30 90.0 19.68 94 clinica
tNoblejas, 1994 823 104.8 16.09 27___ "normal"
= numero de sujetos; M = media; SD = desviacidn tipica; C50 = mediana.

Tabla 5.4. RESUMEN DE LOS RESULTADOS DE BAREMACION
DEL LOGO-test

AUTOR N M SD C50 | POBLACION
Lukas, 1986 285 13.8 4.99 13 "normal”
Lukas, 1986 55 17.4 7.38 17 clinica
Preble, 1986 323 11.4 3.92 "normal”
Stanich y Ortengren, 150 13.9 4.1 "normal”
1950
Noblejas, 1994 840 14.2 4.39 14 “normal"

N = numero de datos; M = media; SD — desviacion tipica; C50 = mediana,

Las puntuaciones del PIL que hemos obtenido difieren significativamente de las
obtenidas por Crumbaugh para una muestra "normal” (no clinica) tanto en valor medio
(d=7.6; t(1607)-Sd=1.93""), como en dispersién (F=1.30; F(822,804)= 1.157). El
contraste del resultado con una prueba no paramétrica no nos es posible realizarlo (al
no contar con los datos originales de Crumbaugh) pero tampoco lo estimamos relevante

pues las diferencias (sobre todo en cuanto a medias) son evidentes.



Baremacién para Espafia de dos tests [ogoterapéuticos 259

Crumbaugh utiliz6 como poblacién “normal” cuatro grupos de sujetos
(profesionales de €xito, parrocos, estudiantes de universidad y usuarios de un hospital
de beneficencia) destacando que nuestra muestra no difiere de la pequeiia muestra que
utiliz6 de usuarios de hospital de beneficencia (pertenecientes en su mayoria a grupos

culturales marginales, media= 106.4, desviacién tipica= 14.49).

Shek (1986) baremo el PIL para estudiantes chinos e informa de resultados mas

acordes con los nuestros.

En el LOGO-test hemos obtenido puntuaciones muy similares a las de Lukaé no
siendo significativa la diferencia de medias (d=0.4; t(442)-Sd=0.86) pero si, aunque
con valores muy ajustados, la de varianzas (F=1.29; F(284,839)=1.29""). No obstante,
contrastamos esta diferencia significativa de la varianza con un test no paramétrico dado
que disponemos de las puntuaciones obtenidas por Lukas. En el Anexo 5.27, recogemos
las pruebas no paramétricas de Kruskal-Wallis y de Kolmogorov-Smirnov que no

informan de diferencias significativas.

Preble encontrd un valor medio para el LOGO-test que difiere significativamente
(d=2.4; 1(537)-Sd=0.948") del obtenido por Lukas en Europa. No obstante, el anilisis
de sus resultados pone de manifiesto algunos problemas. La desviacion tipica de su
muestra también es significativamente diferente (F=1.62; F(284,322)=1.28") por lo
que podemos afirmar que su poblacién era muy homogénea. El muestreo se hizo por
una parte entre estudiantes y grupos religiosos y por otra con un procedimiento
aleatorio en el que hubo problemas para obtener test completos y parejas de tests
(también se contestaba el PIL). Si nos fijamos en la submuestra de los que contestaron
el PIL vemos que no difiere significativamente ni en cuanto a medias (d= 2.2;
t(944)-Sd= 3.33) ni en cuanto a varianzas (F= 1.03; F(140,804)= 1.35) respecto a

la poblacién no clinica de Crumbaugh.

Stanich y Ortengren, al baremar el test en Suecia, obtienen resultados similares

a los de Lukas.



Baremacién para Espafia de dos tests logoterapéuticos 260

Luego, resumiendo, al baremar en Europa un test de origen europeo (el LOGO-
test), obtenemos un resultado similar al de otros baremos europeos, mientras que al
baremarlo en EE.UU. se obtiene un baremo diferente (salvando los problemas de
muestreo referidos). Al baremar un test de origen norteamericano (PIL) en Europa
encontramos diferencias en el baremo; diferencias que no aparecen en un baremo

norteamericano, posterior al originai de Crumbaugh y Mabholick.

El hecho de haberse encontrado diferencias culturales (por ejemplo, Padelford -
1974- entre norteamericanos anglos y mexicanos), confirma la necesidad de adaptar los
baremos de los tests al ambito cultural donde se aplican y nos pone en guardia respecto
a la aplicacién de nuestro propio baremo a personas pertenecientes a minorias étnicas

espafiolas.

Abundando en esto, Reker (1977) informa de una relacion significativa entre la
puntuacién del PIL y una escala de diferencial seméntico para los conceptos "la vida

actual" y "la vida en el futuro”.

Con respecto a la variable edad, las diferencias entre grupos justifican la
realizacién de baremos distintos para los menores de 30 afios y para el resto de la
poblacién. Lukas (1986) llega a la conclusién de que hay diferencias de edad pero
establece baremos no s6lo para los menores de 30 afios, sino también de 30 a 39 afios,

40 a 49, 50 a 59 y mds de 60 aiios; aunque no justifica estadisticamente esta division.

La comparacién del baremo obtenido por Lukas (1986) y el nuestro se puede

realizar en la Tabla 5.5.
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Tabla 5.5. COMPARACION DE LOS BAREMOS DE LUKAS Y NOBLEJAS
PARA EL LOGO-TEST

Lukas Lukas Lukas Lukas Lukas Lukas Noblejas Noblejas Noblejas

{-29 (30-3%) (4049} (50-59) (30-) (-2%) (30-)
MEDIA 13.8 14.5 14.0 11.3 11.9 12.5 142 14.7 13.53
Des.Tipica | 4.99 439 4.23 4.49
C25 10 11 11 8 8 10 11 11 ] 10
C50 13 . . 14 15 13
C75 17 | 18 17 14 14 15 7 17 6
C80 18 19 18 15 15 16 18 18 17
C%0 21 22 22 13 19 19 20 20 ) 19

Columnas: Autor (rango de edades). Flias: estadisticos.

El baremo refleja la pequeiia diferencia apuntada en dispersion de las dos

muestras, de modo que los centiles 80 y, en mayor medida, 90 reflejan algunas

diferencias.

En cuanto a las puntuaciones del test PIL obtenidos en este trabajo para la
poblacién clinica, difieren de la no clinica tanto por una media mas baja (d=14.8;
t(851)-Sd= 7.78™; 1(30)-Sd= 10.00™) como por una dispersion mayor (F=1.496;
F(29,822)= 1.48", 1.72), lo que esta de acuerdo con los trabajos anteriores y la teoria
logoterapéutica que lo interpreta como una mayor dificultad para encontrar sentido en
situaciones de enfermedad pero contando con posibilidades de alcanzar logros humanos
superiores que implican un sentido de la vida mas profundo. En este caso, no obstante,

la heterocedasticidad no se aprecie al 99% de probabilidad.

La comparacion de nuestra muestra clinica con la que obtuvo Crumbaugh no nos
informa de diferencias significativas ni en las medias (d=2.6; t(374)-Sd= 10.40) ni en
las varianzas (F=1.17; F(345,29)= 2.08).



Baremacién para Espaiia de dos tests fogoterapéuticos

262

5.1.6. Conclusiones

Se ha obtenido un baremo para Espaiia del test PIL y del LOGO-test. Las

diferencias respecto a otros baremos y trabajos y el estudio de la bibliografia apuntan

distintas puntuaciones en funciéon de las peculiaridades culturales e incluso

subculturales; por ello, habria que confirmar o rechazar la adecuacién del presente

baremo en su aplicacion a personas pertenecientes a minorias culturales.

Los baremos obtenidos para Espafia y para personas de mis de 16 afios son:

PIL

PIL

LOGO

Columnas: test (grupo de edad). Filas:

percentiles.

PIL LOGO LOGO
(-29) (30-) (-29) (30-)
C75\C25 116 114 118 11 11 10
C50 107 106 109 14 I5 13
C25\C75 96 95 99 17 17 16
C20\C80 93 92 95 18 18 17
CI10\C90 84 81 86 20 20

19

En los centiles, dado que la escala del PIL es inversa a la del LOGO-test, se comparan los que corresponden

de cada test.

La interpretacién de estos baremos siguiendo el criterio de Lukas (1986) seria:

. El 25% de la poblacién de mejor puntuacion (valores altos del PIL, por

encima de C75, y valores bajos del LOGO-test, por debajo de C25): logro

interior de sentido bueno.

. El 50% de la poblacién con puntuaciones intermedias (entre C25 y C75):

logro interior de sentido medio.
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. E125% de la poblacion con puntuaciones peores (valores bajos del PIL y altos
del LOGO-test): logro interior de sentido malo.

- El 5% de la poblacién entre C25-C20 en el PIL y C75-C80 en el

LOGO-test: cercano a frustracion existencial; jsefial de atencién!.

- El 10% de la poblacion entre C20-C10 en e! PIL y entre C80-C90 en

el LOGO-test: fundamento para pensar en frustracién existencial.
- Poblacién por debajo de C10 en el PIL y por encima de C90 en el
LOGO-test: fundamento para pensar en neurosis o depresiéon

noogena; fogro interior de sentido muy malo.

La interpretacion, para el PIL, siguiendo el criterio de Crumbaugh y Maholick
(1969):

1. Puntuacién inferior a 90: Indica la falta de un claro sentido.

2. Puntuacién entre 90 y 105: Zona de indefinicion respecto al sentido de la

vida.

3. Puntuacion superior a 105: Presencia de metas y sentido de la vida.
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5.2. ESTUDIO COMPARATIVO DE LOS TEST PIL Y LOGO-TEST

Como hemos apuntado, el LOGO-test fue desarrollado con posterioridad al PIL
¢ intentaba superar alguna limitacién detectada en este por Elisabeth Lukas. En palabras
de esta autora (Lukas, 1988):

"Come Crumbaugh con su PIL-Test fue a parar directamente a esta
problemitica [éxito-sentido], era muy importante que, al construir el Logo-Test, -
se separaran claramente ambas variables. Parece haberse logrado, segun lo
muestra la baja correlacion entre la autovaloracién de la persona en el continuo

de éxito y el de sentido”. (p. 271).

No obstante, Elisabeth Lukas no informa de ninguna comprobacién experimental

de las diferencias y similitudes entre ambos tests.

Preble (1986) realiz6 una comparacion resultando un coeficiente de correlacion
de Spearman de -0.42 (significativo al 99.9%), lo que supone s6lo un 18% de varianza
compartida. Sin embargo, la misma autora refiere problemas de muestreo (que hemos
comentado en el apartado anterior) y el hecho de que no toda la muestra contestaba el
test PIL (s6lo 141 de los 537 que si contestaron al LOGO-test), 1o que, en nuestra
opinién, pudo sesgar la muestra sobre la que se obtuvo la correlacién. Por ello,

esperamos aportar nuevos datos que corroboren esta relacidn.

Un conocimiento mas perfecto de la estructura de estos instrumentos nos

permitiria aproximarnos con criterios més s6lidos a la comparacion de ambos.

Reker y Cousins (1979), en el contexto de un estudio comparative entre el PIL
y el SONG ("Seeking of Noetics Goals", un cuestionario complementario del PIL,
propuesto por el mismo autor de este -Crumbaugh 1977- para evaluar la capacidad de

basqueda de sentido) a partir de datos de estudiantes universitarios {con una media de
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edad de 19.4 aifios) encontraron 10 factores en los que las preguntas del PIL

participaban ampliamente en 6, escasamente en 3 y no aparecian en otro.

Shek (1993), con una muestra de estudiantes chinos de nivel superior, realizé
un estudio factorial del test PIL indicando la existencia de dos factores que denomind

QEXIST (experiencia afectiva de sentido) y PEXIST (aspectos cognitivos del sentido).

5.2.1. Hipétesis

Los test PIL y LOGO-test han sido desarrollados con la intencion comin de
medir el sentido de la vida o su negacién, la frustracion existencial; sin embargo, al
intentar explicitamente el segundo corregir algunas deficiencias del primero. Por ello
sus puntuaciones estaran relacionadas y, a la vez, podrian mostrar diferencias (lo que
podria ser puesto de manifiesto por un anilisis factorial y el estudio de las correlaciones

entre fas puntuaciones de los tests y los factores).
Como consecuencia establecemos las siguientes hipotesis:

Hipdtesis 1. Dado que los tests PIL y LOGO-test pretenden medir el
mismo constructo (logro interior de sentido vs. frustraciéon
existencial), las puntuaciones de ambos estarin correlacionadas

significativamente.

Hipétesis 2. Se pueden identificar los factores que componen la
puntuacion de los tests PIL y LOGO-test y establecer relaciones

entre ellos.
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5.2.2. Sujetos v materiales

Los sujetos y materiales utilizados son los mismos (la muestra “normal") que
los descritos en los apartados correspondientes del punto 5.1. por lo que obviamos su

‘repeticion.

5.2.3. Método

Para conocer el método de obtencién de los datos remitimos al lector al apartado
5.1.3.

Para estudiar las punfuaciones relacionadas (correspondientes a cada sujeto) de
ambos tests empleamos el coeficiente de correlacion de rangos p de Spearman y, como

contraste paramétrico el coeficiente R de Pearson.

La estructura de cada test la estudiaremos por medio del analisis factorial. Las
componentes principales se extraerdn por el procedimiento no paramétrico de
alternancia de minimos cuadraticos (procedimiento PRINCALS -versién 0.6-
desarrollado por el Department of Data Theory -University of Leiden, Holanda- para
el SPSS). Para poder comparar resultados se realizard el habitual analisis factorial con

rotacion ortogonal por medio del programa 4M del paquete BMDP (Dixon, 1983).

Nos aproximaremos a la relacion entre los factores por medio de un andlisis de
la correlacion entre las puntuaciones factoriales de cada sujeto y por medio de un

analisis factorial del conjunto de las respuestas de ambos tests.

Con el mismo objetivo, se extraerdn los factores de segundo orden por medio
de un analisis factorial en el que tomamos como variables las puntuaciones factoriales
de ambos tests (calculadas con el criterio de suma de los valores de las preguntas que

intervienen en el factor ponderados por la importancia de la pregunta en el factor).
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5.2.4. Resultados

El anilisis de componentes principales por el método de alternancia de minimos
cuadriticos se realizé en paralelo con el de extraccién de autovalores a partir de la
matriz de correlacion ya que al primero ha de indicirsele el mimero de factores a
extraer. El procedimiento PRINCALS se realizd sobre una submuestra aleatoria de 264
tests para ajustarnos a la capacidad de cilculo del programa (se comprobd que la

submuestra tenia la misma media y desviacion tipica que la poblacién original).

Los resultados de ambos métodos (recogidos en el Anexo 5.28-29 para el test
PIL y en el Anexo 5.33-34 para el LOGO-test) son similares, aunque algo menor la
varianza explicada (para las componentes no rotadas) en el método no paramétrico. Esta
concordancia de ambos métodos nos animd a continvar el andlisis calculando los
factores rotados por el método ortogonal VARIMAX (Anexo 5.30-32 para el test PIL
y en el Anexo 5.35-37 para el LOGO-test), disponible s6lo en el procedimiento

parameétrico.

El analisis factorial para el PIL proporciona 4 factores que llegan a explicar el
54% por ciento de la varianza en el espacio de los valores y el 100% en el factorial.
Para la asignacién de preguntas a un determinado factor se considera la saturacidn
factorial mds elevada y s6lo cuando hay saturaciones del mismo orden se asigna la
misma pregunta a varios factores. Las preguntas pertenecientes a varios factores se
presentaran por orden de importancia de sus coeficientes de correlacién con los

factores.
El primer factor del PIL (FP1), que podemos denominar percepcién de sentido,
explica el 35.9% de la varianza y lo componen las siguientes preguntas (entre

paréntesis las saturaciones):

P11 (.72) Al pensar en mi vida siempre veo una razén por la que estoy aqui
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P16
P4
P6

P10
P12

P9
P20

P17

(.68)
(.65)
(.63)

(.62)
(.53)

(.53)
(.48)

(.48)

En cuanto al suicidio nunca he pensado en ello

Mi existencia personal tiene mucho significado

Si pudiera escoger, preferiria vivir mil veces mds una vida idéntica a
esta

Si muriera hoy, consideraria que mi vida valié la pena

Al considerar el mundo en relacién con mi vida, el mundo tiene
significado para mi vida '

Mi vida estd llena de cosas buenas y excitantes

Yo tengo metas muy bien delimitadas y un sentido de la vida que me
satisface

Considero que mi capacidad para encontrar un sentido o propdsito en mi

vida es muy grande

El segundo factor (FP2) lo denominaremos experiencia de sentido, explica el

6.8% de la varianza y esta formado por las preguntas:

P2
P5
P1
P9
P19
P20

P17

(.81)
(.80)
(.68)
(.57)
(.46)
(.39)

(.37)

La vida me parece siempre emocionante

Cada dia es constantemente nuevo

Generalmente estoy entusiasmado

Mi vida estd llena de cosas buenas y excitantes

Enfrentarme con mis tareas diarias es una fuente de placer y satisfaccién
Yo tengo metas muy bien delimitadas y un sentido de la vida que me
satisface

Considero que mi capacidad para encontrar un sentido o propdsito en mi

vida es muy grande

El tercer factor (FP3), que denominaremos metas y tareas, explica el 5.8% de

la varianza y lo integran las preguntas:

P13
P3

(.67) Yo soy muy responsable

(.58) Para mi vida tengo metas bien definidas
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P8 (.54) En alcanzar las metas de la vida he progresado como para estar
completamente satisfecho

P7 (.51) Después de jubilarme, me gustaria hacer algunas cosas que me han
interesado

P20 (.48) Yo tengo metasimuy bien delimitadas y un sentido de la vida que me
satisface

P17 (.37) Considero que mi capacidad para encontrar un sentido o propésito en mi
vida es muy grande

P19 (.36) Enfrentarme con mis tareas diarias es una fuente de placer y satisfaccion

El cuarto factor del PIL (FP4), que podemos denominar dialéctica destino-

libertad, explica el 5.5% de la varianza y lo componen las preguntas:

P14 (.68) En cuanto a la libertad del hombre para tomar sus propias decisiones,
creo gue el hombre es totalmente libre para elegir
P15 (.66) En cuanto a la muerte estoy preparado y no tengo miedo

P18 (.52) Mi vida esti en mis manos y bajo mi control

Para el LOGO-test, se obtienen 6 factores que llegan a explicar el 49.9% por

ciento de la varianza en el espacio de los valores y el 100% en el factorial.

El primer factor (FL1), que podemos denominar frustracién existencial, explica

el 14.3% de la varianza y lo componen las preguntas:

LII1 (.67) La sensacién de rabia o enojo impotente porque cree que todo lo que ha
hecho hasta ahora ha sido inutil.
LII6 (.62) Experiencia de una angustia que se le impone y que produce en usted

falta de interés hacia todo lo que le ofrece la vida.
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LI9 (-.61) Mi vida estd ensombrecida por la necesidad, la preocupacion, los
problemas, la dificultad, ..., sin embargo, me estoy esforzando mucho
por mejorar esta situacion.

LI7 (.52) El pensamiento de que, ante la muerte, tendria que admitir que no valié
la pena vivir.

LII2 (.49) El deseo de ser otra vez niiio/a y poder empezar de nuevo su vida desde
el principio.

LII4 (.49) Oposicién o aversién a dejarse molestar por pensamientos profundos y,
a veces incémodos, sobre su modo de ser y actuar.

LII3 (.47) Observarse a si mismo/a intentando mostrar ante usted y ante otras

personas que su vida tiene mas sentido del que tiene en realidad.

El segundo factor (FL2), que podemos denominar balance existencial, explica

el 9.9% de la varianza y lo componen las preguntas:

LIII3B (.89) Texto libre referido a la escala de sentido.
LIII3A (.78) Texto libre referido a la escala de actitud.

El tercer factor (FL3), que podemos denominar metas y tareas, explica el 8.4%

de la varianza y lo componen las preguntas:

LI2 (.66) Tengo ideas definidas sobre lo que quiero ser y sobre aquello en que
quisiera triunfar e intento realizar estas ideas en la medida de lo posible.

LI4 (.58) Encuentro verdadera realizacién personal en la profesién u ocupacion
que estoy ejerciendo o para la que me preparo.

LII5 (.37) Esperanza de transformar un fracaso o una desgracia en un hecho

positivo con tal gue ponga todo su esfuerzo en conseguirlo.

El cuarto factor (FLA), qhe podemos denominar intereses y compromisos,

explica el 6.0% de la varianza y lo componen las preguntas:
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LI7  (.70) Experimento satisfaccién en cierto tipo de vivencias (gusto por el arte,
contemplacion de la naturaleza, ...) y no quisiera perderla.

LI6  (.59) Hay un tema que me-interesa especialmente y sobre el cual deseo saber
siempre mds y al cual me dedico en cuanto dispongo de tiempo.

LI8 (.50) Creo en una tarea religiosa, politica o de mejora de la sociedad y actio
a favor de dicha tarea,

LII5S (.32) Esperanza de transformar un fracaso o una desgracia en un hecho

positivo con tal que ponga todo su esfuerzo en conseguirlo.

El quinto factor (FL5), que podemos denominar flexibilidad axioldgica, explica
el 5.8% de la varianza y lo componen las preguntas:
¢
LIII1 (.82) ;Qué hombre/mujer es mds feliz, ...?
LIII2 (.82) ;Qué hombre/mujer sufre més, ...?

El sexto factor (FL6), que podemos denominar sentido en el entorno, explica

el 5.4% de la varianza y lo componen las preguntas:

LI3  (.70) Me siento a gusto en el calor del hogar y en el circulo de la familia, y
quisiera contribuir a que mis hijos sientan lo mismo.

LI5 (.64) Tengo obligaciones y relaciones con otra u otras personas y encuentro
satisfaccion en ser fiel a estas obligaciones y relaciones.

LI1 (.48) Si soy sincero(a), he de reconocer que prefiero una vida agradable,

tranquila, sin grandes dificultades y con suficiente respaldo econémico.

El analisis factorial del conjunto de las preguntas de ambos tests de forma
simultinea (Anexo 5.38-44) nos indica una relacion entre el factor 1 del PIL con
algunos aspectos del factor 1 del LOGO-test (preguntas LII6 y LII7) y otra entre el
factor 3 del PIL y el 3 también del LOGO-test. Es decir, estarfan relacionadas la
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percepcion de sentido (FP1) y la frustracion existencial (FL1) -inversamente- y por otra

parte los factores metas y tareas de ambos tests (FP3 y FL3).

Observando los factores de segundo orden (Aneio 5.45-46) se concluye que los
tres primeros factores del PIL (FFP1, FP2 y FP3) se agrupan con el factor primero del
LOGO-test (FL1) y, en menor medida con el segundo (FL.2) explicando el 35% de la
varianza de las puntuaciones factoriales. Los otros dos factores de segundo orden, que
explican el 13% y el 11% de la varianza factorial respectivamente, relacionan por una
parte a los factores 5 y 6 del LOGO-test (FLS y FL6) y en menor medida el tercero
(FL3), sin gran peso de otros factores del PIL, y, por otro, los factores 3 y 4 del
LOGO-test (v en menor medida el segundo) con los factores del PIL 3, 4 y 2 (algo

también el primero).

Expresando estas relaciones, proporcionadas por los factores de segundo orden,

en términos de los nombres de los factores adoptados, quedarian relacionadas:

- La percepcion de sentido (FP1), la frustracidn existencial (FL1), la experiencia de

sentido (FP2) y las metas y tareas (FP3).
- La flexibilidad axioldgica (FLS5) y el sentido en el entorno (FLO).

- Intereses y compromisos (FLA4), las metas y tareas (FP3 y FL3) y la dialéctica
destino-libertad (FP4), balance existencial (FL2) y experiencia de sentido (FP2).

Las correlaciones entre las puntuaciones totales de los tests y las puntuaciones
factoriales se recogen en el Anexo 5.47. Se ha calculado tanto el coeficiente de
correlacién p de Spearman (no paramétrico) como el mas difundido R de Pearson

(paramétrico), aunque las diferencias no son muy relevantes.

Los coeficientes de correlacion obtenidos entre el PIL y el LOGO-test sonp = -

0.58 y R = -0.62, ambos significativos al 99.9% (Anexo 5.47). Es decir, los dos tests
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comparten una varianza entre el 34% y el 38%. Los coeficientes de correlacion de las
puntuaciones de los tests con los factores y de los factores entre si, son, en general,
significativos pero solo algunos implican un porcentaje alto de varianza explicada, por

lo que nos fijaremos también en este aspecto.

Los coeficientes de correlacion entre los factores del test PIL son mas altos que
los correspondientes a los factores del LOGO-test. Dentro del PIL el factor 4 es el que
menos varianza comparte con los otros tres. Entre los factores del LOGO-test los
coeficientes de correlacion son muy bajos, incluso algunos no llegan a ser
significativos. Sin embargo, la correlacion entre cada factor y la puntuacion total del
LOGO-test es significativa en todos los casos 1o que supone mantener, pese a lo

anterior, su unidimensionalidad.

Las correlaciones entre los factores de diferente test indican que las mayores
varianzas compartidas corresponden a las relaciones entre los tres primeros factores del
LOGO-test y los tres primeros del PIL. En concreto, por orden de importancia, el
primer factor del LOGO-test tiene alto coeficiente de correlacidn con los factores 1, 2
y, en menor medida, con el 3 del PIL; el factor 3 del LOGO-test con los factores 3,
2 y 1 del PIL, y el factor 2 del LOGO-test con el 3 y 2 del PIL.

Expresindolo de nuevo en los términos elegidos para cada factor, estdn

relacionadas:

- La frustracion existencial (FL1), percepcién de sentido (FP1), experiencia de sentido

(FP2) y, en menor medida, metas y tareas (FP3).

- La metas y tareas (FL3 y FP3), experiencia de sentido (FP2) y percepcion de sentido
(FP1).

- El balance existencial (FL2), metas y tareas (FP3), experiencia de sentido (FP2).
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5.2.5. Discusién

La correlacion general entre las puntuaciones del PIL y el LOGO-test nos dan
un coeficiente p de Spearman un poco més elevado que el obtenido por Preble (1986),
lo que resulta muy importante en términos de varianza comin explicada: pasamos de
un 18% a un 34%.

El analisis factorial muestra una estructura mas compleja para el LOGO-test en
comparacion con el PIL. Esto es congruente con los planteamientos de construcciéon de
ambos tests, el PIL como un conjunto dnico, el LOGO-test como conjunto de partes
con objetivos diferenciados. El LOGO-test, no obstante, conserva su unicidad al
mantener todos sus factores correlacion éignjﬁcativa con la puntuacién total, como ya
habia resaltado su autora {Lukas, 1986) considerando las partes en que lo habia dividido

a priori.

Los coeficientes de variacion de ambos tests (ver en el Anexo 5 las
descripciones de grupos) también apuntan en este sentido. Tanto los resultados aqui
obtenidos como los de la bibliografia (ver, por ejemplo, el resumen de baremacién del
apartado anterior) insisten en mayores coeficientes de variacion del LOGO-test (aigo
mayores del 30%) y menores del PIL (alrededor de 15%); siempre més elevadas para

poblaciones clinicas.

Comparamos los factores del PIL obtenidos con los informados por la
bibliografia (y ya citados) en la siguiente Tabla 5.6. Se ha tenido en cuenta el orden de
importancia de las preguntas en un factor excepto en el caso de Shek que no informa

de esto.
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F:

Tabla 5.6. COMPARACION DE LOS FACTORES DEL TEST PIL
EN DIFERENTES INVESTIGACIONES.

Reker y Cousins, 1979 ®

Sentido de la vida
Pl P2 P9 P3 P16 P10 P
P8 P4 P20

QEXIT: ##xksx
PEXIT ***

FP] ***
FP2 & ok ok ok ok

| Shek, 1993

Experiencia de sentido
afectiva (QEXIT)
P1 P2 P5 P6 P8 P9 P11

P12 P16 P19

FP] #*kkx
FP2 %k
FP3 *#*

I Noblejas, 1994
Experiencia de sentido

(FP2)
P2 P5 P1 P9 P19 P20 P17

Consecucién de objetivos
P3 P20 P8 P17 P4

QEXIT *
PEXIT #%#*

FP1 #*x*
FP2 **
FP3 s

Aspectos cognitivos del
sentido (PEXIT)
P3 P4 P13 P17 P18 P20

FP1 *%*
FP2 #**
FP3 #kkx
FP4 *

Satisfaccion de la vida
P11 P16 P6 P4 P12 P10
P14 P17 P20

QEXIT #%%*
PEXIT #%*

FP1 vk

FP2 **
FP3 **

Percepcién de sentido
(FP1)

P11 P16 P4 P6 P10 P12
P9 P20 P17

Vacio existencial
P11 P10 P12

QEXIT **
PEXIT *

Aspiraciones futuras
P7 P19

QEXIT *

FpP2 *
FP3 **
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Locus de control interno-
externo

P18 P14

PEXIT *

FP4 **

Autorealizacién Metas y tareas (FP3)
P13 P7 P8 P13 P3 P8 P7 P20 P17

P19
QEXIT *
PEXIT *

FP3 *#*

Vision de la vida Dialéctica destino-
P15 P14 P12 libertad (FP4)

P14 P15 P18
QEXIT *

FP1 *
FP4 **

Columnas: autores que informan factores del PIL.

Identificacidn de las preguntas del PIL: 'P' y nimero,

Identificacion de los factores del PIL: QEXIT, PEXIT y 'FP’ y mimero.
Indicador *: preguntas compartidas con otros factores.

) Recogemos s6lo los factores que tienen al menos una pregunta del PIL (va que se realizaba el anilisis
factorial en conjunto con el SONG). -

Se observa una tendencia a agrupar las preguntas respecto al sentido de la vida
genérico; fundiendo lo que nosotros hemos denominado percepcién y experiencia de
sentido, lo que Reker y Cousins llaman sentido de la vida y satisfaccién de la vida y
lo que Shek denomina experiencia de sentido afectiva. Otro agrupamiento seria el de
metas y tareas, que incluiria la autorrealizacién y la consecucion de objetivos de Reker
y Cousins. Por 1itimo, coincidimos con este primer trabajo en el factor que nosotros
denominamos dialéctica destino-libertad y €l vision de la vida (que interpretamos en el

sentido de visién mas o menos determinista de la vida).

Los factores del LOGO-test, aunque no los podemos comparar con Otros
estudios factoriales, si podemos relacionarlos con la finalidad expresada por su autora

(Lukas, 1986) al construir el test.

El primer factor de ‘este test lo constituye (excepto en una pregunta que

- desaparece y otra que se incluye) el bloque II de preguntas, con el que E. Lukas
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pretende captar la frustracion existencial en sus manifestaciones. Respecto a la pregunta
nimero 5 de esta parte (LIIS), ya indica la autora que equivale "a un dominio positivo,
a saber, la disposicién a adaptarse razonadamente" por lo que la califica de forma
inversa a las preguntas de esa parte y se justifica que no se haya agrupado con este
factor. La pregunta nimero 9 de la primera parte (LI9) pertenece, sin embargo, a este
factor; ello puede ser debido a tener mds peso para la persona que responde la primera
parte de la misma ("Mi vida estd ensombrecida por la ..."), que podria relacionarse con
una situacién de frustracion, que la segunda parte de actitud ("..., sin embargo, me
estoy esforzando mucho ...") o resultarle ambigua: ";mi vida no estd ensombrecida 6

no me estoy esforzando?".

El segundo factor lo constituyen la escala de sentido y de actitud construidas
sobre la descripcién libre del propio sujeto (parte II13). Comparten muy poca varianza

con este factor las demis preguntas.

El tercer, cuarto y sexto factores del LOGO-test representan distintos
componentes de sentido (metas y tareas (FL3), intereses y compromisos (FL4), sentido
en el entorno (FL6)) que se corresponden con la parte I de este test, excepto la
pregunta LI9 que ya habiamos localizado en el factor 1 y la pregunta LIIS que pasa al

cuarto factor aunque pertenecia a la parte II {que hemos asociado con el factor 1).

Debemos comentar la dificultad que hemos tenido para nombrar el factor 6 del
LOGO-test donde se agrupan dos preguntas que reflejan valores vivenciales (LI3 y LIS)
con el deseo de bienestar material (LI1); la relacién entre las tres preguntas la ciframos
en querer disponer de un entorno que proporcione los medios humanos y materiales

para la realizacién de valores vivenciales.

El factor 5 (flexibilidad axioldgica, FL5) lo constituyen las adjudicaciones de
sufrimiento y felicidad a tres casos presentados y sus correlaciones son priacticamente
no significativas con los otros factores tanto del LOGO-test como del PIL y con el

propio PIL como conjunto.
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Se confirma la estructura factorial de este test (con partes claramente
diferenciadas por su autora) y a ia vez su unidimensionalidad por las correlaciones

significativas de todos los factores con la puntuacién total del LOGO-test.

Las agrupaciones de factores segin los distintos criterios las podemos resumir
en la Tabla 5.7.

Tabla 5.7. ANALISIS ESTADISTICOS QUE
HAN RELACIONADO LOS FACTORES

FpL | FP2 |FP3 | FP4 | PLL [FL2 |FL3 | Fe |FLs | FL6
FP1 | - |R2 |R2 MR |2 R |2
R |— |[rR |2 R |2R [2R |2
FP3 [R2 |R2 |— |2 ® |2rR [ER |2
e | |2 2 |— | 2 f2 |2 | |
FL1 |PR |2R |22 | [~ |r |= ] R
FL2 |2 |[2rR |2R |2 R |— |2 |2
FL3 [[2R |2R |F2R |2 R |2 |- 2 2
a4 |2 |2 |2 |2 2
FLS 2 I
FL6 2 L 2R —

Filas y columnas: Factores del Pil/Logo identificados por su ndmero,

Andlisis estadisticos que han relacionado los factores: F, andlisis factorial de todas las preguntas; 2, anilisis
factorial de segundo orden, R regresion.

Letra menuda: relacién menos fuerte; coeficiente de regresién muy bajo o saturaciones factoriales bajas.

En esta tabla se observan las relaciones existentes entre las tres primeras
componentes del PIL y, en menor medida la cuarta. También, las relaciones de los 4

primeros factores del LOGO-test, por una parte y el 5 y 6, por otra.




Estudio comparativo de los test PIL y LOGO 279

Ambos tests se encuentran relacionados por el bloque de los tres primeros
factores del PIL (experiencia de sentido, percepcién de sentido y metas y tareas) y los
factores 1 y 3 del LOGO-test fundamentalmente (frustracién existencial, metas y

tareas).

5.2.6. Conclusiones

Se confirma la hip6tesis primera de existencia de correlaciones significativas (al
99.9%) entre los tests PIL y LOGO-test {(que comparten el 34% de la varianza), lo que

confirma. nuevamente la validez de constructo de estos.

Se han identificado 4 factores que componen ¢l test PIL y 6 que componen el

LOGO-test. Los nombres propuestos para los factores encontrados son:
TEST PIL

percepcidn de sentido (FP1)
experiencia de sentido (FP2)
metas y tareas (FP3)

dialéctica destino-libertad (FP4)

LOGO-test

frustracién existencial (FL1)
balance existencial (FL2)
metas y tareas (FL3)

intereses y compromisos (FLA4)
flexibilidad axiolégica (FL5)

sentido en el entorno (FL6)
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Las puntuaciones factoriales del test PIL tienen mayor correlacion entre si y
mayores porcentajes de varianza compartida que los del LOGO-test, conservando este
su unidimensionalidad dados los coeficientes de correlacién significativos de todos sus

factores con la puntuacién total.

Ambos tests se encuentran relacionados por e} bloque de los tres primeros
factores del PIL (percepcion de sentido, experiencia de sentido y metas y tareas) y los
factores 1 y 3 del LOGO-test fundamentalmente (frustracién existencial, metas y

tareas).
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5.3. EVALUACION DEL LOGRO INTERIOR DE SENTIDO EN UN
PROGRAMA TERAPEUTICO-EDUCATIVO PARA TOXICOMANOS

Los problemas de adiccidn a la droga son ampliamente considerados dentro de
la labor logoterapéutica (cfr. Dielnet, 1984; Fabry, Bulka y Sahakian, 1979; Frankl,
1987b, 1988a; Lukas, 1983a; Roberts, 1980; Froggio, 1990; Walters, 1993).

En los postulados de la logoteoria, el abuso de substancias como la droga es un
fendmeno que se sitia, como ya hemos apuntado en el apartado de voluntad de sentido,
dentro de la llamada "triada neurdtica de masas" (depresién, agresién y suicidio) al
poder ser considerado como un suicidio lento o, como dice Dielnet (1984), un "suicidio

doloroso™.

El presupuesto logoterapéutico explicativo de la drogadiccién es el concepto de

frustracién existencial. Por ejemplo, Elisabeth Lukas (1983a) dice:

"La frustracién existencial, que cada vez afecta a mayor niimero de personas,
y que en particular arrastra con su oleaje a muchos jovenes, es el caldo de

cultivo ideal para la adiccidn al alcohol y a las drogas". (p. 252).

Ademids, algunos estudios e investigaciones (Shean y Fechtmann, 1971;
Padelford, 1974) informan de relaciones significativas inversas entre sentido de la vida

y el abuso de drogas.
El consumo de droga es un intento vano de llenar el vacio existencial.

No se pretende encuadrar este Gltimo apartado de la investigacién en el amplio
mundo del abuso de las sustancias nocivas, sino en el contraste experimental de una
hipétesis logoterapéutica. En todo caso, en trabajos posteriores (en el marco de un
nuevo estudio ya en marcha, por ejemplo) se abordara esta contribucién al estudio de

la drogadiccidn de forma mas explicita.
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5.3.1. Hipdtesis

Desde estos planteamientos, abordamos una evaluacién del logro interior de
sentido en una muestra de sujetos con problemas de adiccién a las drogas esperando
confirmar la relacién entre abuso de drogas y frustracién existencial. Ello podemos

verificarlo desde dos puntos de vista:

- Comparaciéon de una muestra de sujetos toxicémanos con la poblacién

"normal” (la utilizada para los baremos de los tests).

- Estudio del logro interior de sentido en diferentes fases de un programa

terapéutico educativo de ayuda para superar el problema de drogadiccion.

En el primer punto, la relacién entre abuso de drogas y frustracién existencial
se reflejaria en una orientacion de sentido significativamente menor en la muestra de

sujetos drogadictos.

Por otra parte, esta relacion se traduciria en el segundo punto en una mejora
significativa del logro interior de sentido al finalizar el programa terapéutico educativo,
acorde con un porcentaje de recaida (para el programa del "Proyecto Hombre") del

20% de los sujetos dados de alta.

Como consecuencia establecemos las siguientes hipétesis:

Hipétesis 3. La adiccién a la droga esta ligada a una situacion de
frustracién existencial; por tanto, una muestra de personas con
adicion a las drogas presentara en los tests puntuaciones de menor

sentido significativamente diferentes a las de la muestra normativa.
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Hipétesis 4. La remision del problema de drogadiccién estd en
relaciéon con un incremento significativo en el logro interior de

sentido,

5.3.2. Sujetos

Los sujetos con los que hemos contado en esta parte de la investigacion son 125
personas implicadas en problemas de drogadiccién e incluidas en el programa
terapéutico educativo "Proyecto Hombre" de Madrid, que rellenaron los tests PIL y
LOGO-test. '

Estos sujetos se agrupan en tres muestras correspondientes a cada fase del
programa: una pertenece a la fase de Acogida (40 personas), otra a la fase de
Comunidad (40 personas) y una Gltima perteneciente a la fase de Reinsercion (45
personas). Se habia previsto, en un principio, la aplicacion a un grupo que hubiese sido
dado de alta por el "Proyecto Hombre", pero hasta el momento no se han podido

obtener estos datos.
El programa "Proyecto Hombre" tiene la siguiente estructura general:

Primera fase: Acogida
Su objetivo es el desarrolio de la motivacion para cambiar y un mayor
conocimiento personal. Para conseguirlo, se utilizan:
- La propia organizacién con dindmicas de participacion.
- Coloquio clinico.
- Grupos de discusion.
- Trabajo.
Se realiza en régimen externo y tiene una duracién media de 9 meses,

dividida en tres subfases: acogida, orientacién y precomunidad.
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Segunda fase: Comunidad Terapéutica
Pretende mejorar el concépto de si mismos desde un clima de solidaridad
y participacion estimulando los valores, derechos y deberes necesarios para una
vida de relacién, de modo que se pueda dar también una primera proyecciéon
hacia el futuro.
Dura unos 8 a 10 meses y se realiza en régimen de internados usando los
siguientes medios: |
- La propia organizacion de las comunidades terapéuticas, que es
minuciosa y ordenada, estructurada en distintos roles.
- El trabajo dentro de la comunidad, como objetivacion del compromiso
de honestidad y responsabilidad.
- Coloquios clinicos.
- La confrontacion o poner al toxicémano frente a las defensas racionales
o emocionales que refleja en su comportamiento, en los grupos en que
se socializa u oculta, en las relaciones que crea, en el trabajo que
desarrolla, en los ideales a que aspira, etc., ayudindole a llegar a la raiz

de si mismo.

Tercera fase: Reinsercién
Supone un paso mis de crecimiento personal con menos proteccién y
mayor contacto con el exterior. Se brinda apoyo frente a la intensa vida
emocional del joven y se orienta hacia lo que serd su actividad al terminar el
programa (trabajo, estudio, alojamiento, relaciones familiares, ...). Dura
aproximadamente un aiio en el que se pasa por tres subfases con distinto mimero

y periodicidad de reuniones semanales.

Las caracteristicas de edad y sexo de los grupos se recogen en la Tabla 5.8.
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Tabla 5.8. CARACTERISTICAS DE LOS GRUPOS DEL "PROYECTO HOMBRE".

ACOGIDA | COMUNIDAD | REINSERCION | TOTAL
Edad media 26.1 26.9 27.7 26.9
Edad, SD. 5.5 4.0 4.4 4.7
Sujetos 40 40 45 125
Hombres 28 26 30 84
Mujeres 12 14 i5 41

SD: desviacion tpica.

A pesar de no ser un estudio longitudinal, la edad refleja el paso del tiempo a
medida que avanza el programa. El porcentaje de mujeres es mas bajo que el de
hombres pero €so también ocurre en el porcentaje global de drogadictos (cfr. Martinez
Diaz, 1994, pg. 299).

Las caracteristicas socioldgicas de la muestra no se conocen porque no fue
aplicado el cuestionario socioldgico, pero no se considera relevante para los fines de

esta investigacion.

Como contraste se ha utilizado la muestra "normal" descrita en el apartado de

baremacion de los tests.

5.3.3. Materiales

En este apartado se han utilizado los tests PIL y LOGO-test, presentados
anteriormente, complementados con dos casillas para recoger, respectivamente, la edad

y €l sexo.
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5.3.4. Método ,

La experiencia se realizo a través de un estudio transversal donde se asume que
las muestras recogidas (con aplicacién simultinea de las pruebas) son representativas
de las distintas fases. La suposicion subyacente es que las diferencias en el logro
interior de sentido estan ligadas, precisamente, a la remisién del problema de
drogadiccion. Esto puede no ser correcto por dos tipos de causas (que ejemplificamos

para nuestro problema siguiendo a Pérez Juste, 1986):

1. Se puede producir una seleccion de la muestra en cada fase que origine
grupos sesgados (de hecho se producen abandonos, aunque fundamentalmente
en los primeros momentos del programa "Proyecto Hombre"). Esto, que desde
el punto de vista de los programas de rehabilitacion es muy importante (y que
se abordard en un estudio posterior), no serd relevante para comprobar nuestra
segunda hipdtesis ya que de hecho buscamos un grupo especial: los sujetos en
que ha remitido el problema de drogadiccién, a los cuales es muy dificil

localizar fuera de un programa de tratamiento.

2. En situaciones de cambio social acelerado, las diferencias pueden reflejar
cambios generales mds que cambios debidos al proceso estudiado. En nuestro
caso, con unos 2 afios de duracion del programa, no son de esperar cambios
generales importantes. Sin embargo, esta puntualizacién nos pone en guardia
respecto a interpretar las diferencias que se encuentren como resultado tinico del
proceso terapéutico educativo olvidando factores como haber encontrado trabajo,
reconstruccion familiar, etc (aspectos que, a su vez, estin directamente

relacionados con el logro interior de sentido).

La gran ventaja de este método es la rapidez y, para compensar sus deficiencias
se propone (cfr. Pérez Juste, 1986) una revisioén periddica por medio de nuevos estudios
transversales 6 un estudio longitudinal-transverso (que seri el resultado final cuando se

complete el estudio longitudinal que actualmente esti comenzando).
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Se realizaron tres aplicaciones colectivas (apenas separadas por dos semanas) de

los tests PIL y LOGO-test en cada una de las fases del "Proyecto Hombre".

La muestra total y las tres submuestras (de los sujetos de Acogida, Comunidad

y Reinsercién) se describirdn exhaustivamente.

Las diferencias entre grupos (tanto entre los grupos del "Proyecto Hombre"
entre si como entre estos y la muestra "normal") serdn analizadas con la prueba H de
Kruskal-Wallis y contrastados con un andlisis de varianza. Asimismo, se utilizard la
prueba H y la de X? y razon de verosimilitud (estas dltimas analizando tablas de

frecuencia) para contrastar las diferencias entre cada pareja de grupos.

Para profundizar en la comparacién entre grupos se realiza un anilisis
discriminante por los métodos de residuos minimos, distancia de Mahalanobis y directo
(se introducen en una sola vez todas las variables que superan la prueba de tolerancia)
obteniéndose resultados muy similares de modo que sélo recogeremos este tltimo. Las
variables utilizadas para este andlisis son las puntuaciones totales y las puntuaciones

factoriales de los dos tests.

5.3.5. Resultados

Los estadisticos que describen las muestras utilizadas en este estudio los
presentamos de forma exhaustiva en el Anexo 5.48-55 y en forma resumida en las
Tablas 5.9 y 5.10.
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Tabla 5.9. RESULTADOQS EN EL TEST PIL
PARA LOS GRUPOS DEL "PROYECTO HOMBRE"

ACOGIDA | COMUNIDAD | REINSERCION | TOTAL
MEDIA 88.1 92.5 103.7 95.0
MEDIANA 90.0 91.0 102.5 96.0
MODA varias varias 107 varias
Des. Tipica 16.57 12.80 12.19 15.35
Rec.InterQ) 14.50 | 7.00 8.50 10.00
Asimetria -0.11 _ -0.1% 0.09 -0.27
Curtosis -1.16 -0.04 -0.64 -0.31
C75 102 100 112 106
C50 90 91 102 %6
C25 73 86 95 86

Filas: Estadisticos.
Tabla 5.9. RESULTADOS EN EL LOGO-TEST
PARA LOS GRUPOS DEL "PROYECTO HOMBRE"

ACOGIDA COMUNIDAD | REINSERCION | TOTAL
MEDIA 18.1 19.0 16.9 18.0
MEDIANA 17.5 19.0 17.0 18.0
MODA 17.0 22 varias 22
Des.Tipica 4.14 4.11 3.82 4.08
Rec.InterQ) 3.50 3.00 3.00 3.00
Asimetria 0.12 0.45 0.07 0.24
Curtosis -0.62 -0.07 -0.50 -0.15
C25 15 | 16 14 15
C50 17 19 17 18
C75 22 22 20 21

Filas: Estadisticos.

Columnas: Grupos del Proyecto Hombre.
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La prueba H de Kruskal-Wallis nos indica que las diferencias entre el conjunto
de los grupos del programa, agrupados en una misma muestra, y la poblacién "normal”
son significativas (Anexo 5.56). La misma prueba también nos indica diferencias entre
los grupos correspondientes a las distintas fases del programa (Anexo 5.57). Todas
estas pruebas son significativas (lo que ha sido confirmado también con un anilisis de
varianza, Anexo 5.80-81) para un nivel de confianza del 99.9%, excepto las diferencias

del LOGO-test entre los niveles del "Proyecto Hombre" que sélo lo es al 95%.

Antes de seguir con el estudio de las diferencias, recogemos la Tabla 5.11. un
resumen del sentido de la vida en las distintas fases del proyecto (con la
correspondiente a la poblacién normal para contrastar) en términos de frecuencia de
sujetos que pertenece a un grupo de sentido (agrupacion segun el criterio usado desde
la primera parte de esta investigacién: cuartiles y decil de peor sentido como puntos de

corte).
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Tabla 5.11. SUJETOS PERTENECIENTES A UN GRUPO
DE SENTIDO DE LA VIDA
(porcentajes por grupos)

[ Test PIL ACOGIDA COMUNIDAD | REINSERCION | "NORMAL"
[ C100-C75 0.0 5.1 ;1.4 -26.9

C75 -C50 18.9 7.7 14.3 26.1

C50 -C25 243 25.6 38.1 23.0

C25 -C10 21.6 43.6 21.4 14.7

C10 -C00 35.1 . 17.9 4.8 9.4

LOGO-test ACOGIDA COMUNIDAD | REINSERCION | "NORMAL"

C00 -C25 2.6 0.0 0.0 | 17.7

C25 -C50 15.8 7.5 28.9 29.4

C50 -C75 18.4 20.0 11.1 22.5

C75 -C90 28.9 27.5 31.1 17.3

C90 -C100 34.2 45.0 28.9 13.2

Se observa en los resultados del PIL un trasvase de sujetos muy claro desde los

grupos de peor sentido a los grupos de mejor sentido con una concentracion final entre

los percentiles 50 y 25. Sin embargo, en la fase de comunidad, el porcentaje de sujetos

por encima del percentil 50 y por debajo del 25, respectivamente, se mantienen

respecto a Acogida.

El LOGO-test muestra un empeoramiento en Comunidad y una mejora en

reinsercion.

Complementamos esta descripcion con el estudio de las similitudes entre parejas

de grupos contrastando sus estadisticos con la prueba no paramétrica de Kruskal-Wallis.

Los resultados recogidos en el Anexo 5.58-63 los sintetizamos en la Tabla 5.12. (se han
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contrastado con las pruebas X* y razén de verosimilitud aplicada a las tablas de

frecuencia correspondientes, Anexo 5.64-79):

Tabla 5.12. DIFERENCIAS ENTRE LA POBLACION "NORMAL"
Y LOS GRUPOS DEL "PROYECTO HOMBRE"
(Niveles de significacion)

Niveles de significacion segin la prueba H de Kruskal-Walls.
Submatriz inferior izquierda, test PIL; submatriz superior derecha, LOGO-test.

En el PIL aparecen diferencias significativas entre los sujetos de los grupos de
Acogida 6 Comunidad y los pertenecientes a Reinsercién ¢ a la muestra "normal".
Entre Acogida y Comunidad no se detectan diferencias asi como entre Reinsercion y

el grupo de baremacién tampoco.

La mayor discrepancia en el comportamiento de los dos tests logoterapéuticos
radica en la comparacién del grupo de Reinserciéon del "Proyecto Hombre" y la
poblacién normal. El LOGO-test muestra diferencias significativas (nivel de
significacion del 99.9%) mientras que el PIL no (excepto en el andlisis de varianza sin
suponer varianzas similares en los grupos). Ya habiamos observado en la tabla de
frecuencias que aparece una gran proporcion de sujetos del programa entre el centil 50
y el 25 del PIL, Porlotro lado, en el LOGO-test no se advierten diferencias de

Reinsercion respecto a Acogida pero si respecto a Comunidad.

Acogida Comunidad Reinsercién "Normal” LOGO-test
Acogida - 3795 2211 0000 Acogida
Comunidad 2692} — 02727 .0000 ™ Comunidad
Reinsercién 0001 *** 0002 | - .0000 ™ Reinsercién
"Normal" .0000 ™ 0000 " 2320 "Normal"
Test PIL Acogida Comunidad Reinsercion "Normal”
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También nos fijamos en la evolucién de las puntuaciones factoriales en las
distintas fases del programa y en su relacidn con las correspondientes al grupo

"normal”. Tales puntuaciones las recogemos en la Tabla 5.13.

Tabla 5.13. PUNTUACIONES FACTORIALES MEDIAS
DE LA POBLACION "NORMAL"
Y LOS GRUPOS DEL "PROYECTO HOMBRE"

ACOGIDA | COMUNIDAD | REINSERCION | "NORMAL"
FP1 24.48 | 25.38 29.26 29.52
FP2 17.62 19.21 20.72 20.92
FP3 15.37 16.55 18.70 19.05
FP4 8.17 8.05 8.77 8.26
FL1 | 345 3.82 2.48 1.37
FL2 3.89 3.36 257 2.81
FL3 1.26 1.24 1.41 0.92
FILA 1.33 1.69 1.46 1.10
FL5 .30 1.53 1.62 1.47
FL6 0.58 0.66 0.50 0.48

El andlisis discriminante nos permite profundizar en estas diferencias entre

grupos.

Cuando lo realizamos para determinar la funcién que maximice las diferencias
entre el grupo normal y los tres grupos del "Proyecto Hombre" (considerados por
separado) obtenemos tres funciones discriminantes (Anexo 5.83): la primera basada en
el factor 1 del LOGO-test (frustracidn existencial), la segunda basada en el factor 2 de
este mismo test (balance existencial) y la tercera basada en el factor 2 del PIL
(experiencia de sentido). Cuando fundimos los grupos implicados en el programa,

obtenemos una sola funcién discriminante de la muestra "normal” (Anexo 5.84) basada
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en el factor 1 del LOGO-test y, en menor medida, la puntuacion total del LOGO-test

y varias puntuaciones del PIL, resaltando su puntuacién factorial 3.

Al maximizar las diferencias entre los tres grupos del "Proyecto Hombre"
resultan dos funciones (Anexo 5.85) en la primera de las cuales interviene con mds peso
el factor 2 del LOGO-test (balance existencial) y en la segunda el factor 1 (frustracion

existencial) del mismo test.

Analizamos las diferencias entre el grupo de Reinsercion y la muestra "normal"”
obteniendo una sola funcién discriminante (Anexo 5.86) en la que el mayor peso lo

tiene el factor 1 del LOGO-test, seguido de la puntuacion total de este test y su factor
3.

Para finalizar, y con el objetivo de interpretar con mads facilidad los resultados
anteriores, se ha realizado la prueba H de Kruskall-Wallis para identificar cambios
significativos de las puntuaciones factoriales en los distintos grupos del "Proyecto
Hombre" (Anexo 5.87-88). Encontramos asi que los tres primeros factores del PIL y

los dos primeros del LOGO-test presentan diferencias significativas.

5.3.6. Discusion

Shean y Fechtmann (1971) informan de una media en el PIL (Media= 88.47),
para estudiantes universitarios implicados en consumo de drogas "ligeras”, semejante

al grupo de Acogida del "Proyecto Hombre".

La comparacién con el trabajo de Padelford (1974) es imposible pues no da
puntuaciones del PIL para la muestra de personas implicadas en drogas por separado,

sino correlacion de las puntuaciones del PIL con un indice de implicacidn en la droga.
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La edad media de los tres grupos va creciendo paulatinamente, o que reafirma,
bajo el supuesto de que los grupos que entran en el "Proyecto Hombre" son de
similares caracteristicas a lo largo del tiempo, interpretar los resultados en términos de
evolucién a pesar de ser un estudio transversal. El estudio longitudinal se prevé muy
interesante por lo que se ha disefiado una experiencia (incluyendo un nuevo test que
trata de medir la capacidad de bisqueda de sentido) que ya ha comenzado a realizarse,
aunque, por la duracién del programa de rehabilitacién todavia se tardard algin tiempo

en aportar los primeros resultados.

Es indudable una diferencia entre la poblacién con problemas de droga (en
sentido estricto los de Acogida) y la poblacién "normal” que sirvié de base a la
baremacidn, tanto si lo comprobamos por medio de pruebas no paramétricas como por
medio del anlisis de varianza. También se pone de manifiesto una evolucién a lo largo

del programa de tratamiento.

Un aspecto que destaca sobremanera es la baja desviacién tipica, no en relacién
al grupo "normal" que practicamente iguala, sino respecto a los grupos clinicos (19.68
para el PIL, 7.38 para el LOGO-test -Lukas, 1986-). La logoterapia pronosticaba y
confirmé que los grupos con dificuitades para encontrar sentido (enfermos) tendrian
dispersiones mayores para posibilitar, en un porcentaje de casos, un buen logro interior
de sentido a pesar de tales condicionantes. Si los grupos de drogadictos no presentan
estas altas dispersiones podria ser por una seleccién previa entre personas con bajo
sentido, hipétesis que habria que contrastar ya que pudiera ser que nuestro grupo de
acogida ya hubiera sufrido algin proceso de seleccion mids 0 menos encubierto. Por
otra parte, las desviaciones tipicas van reduciéndose a medida que avanza el programa,
lo que es congruente ya que hay una concentracion de sujetos en las puntuaciones

medias.

La evolucion media del sentido de Ia vida en el "Proyecto Hombre" es creciente
(aunque con el mayor crecimiento en Reinsercién) si lo medimos con el PIL, pero

presenta un estancamiento intermedio (en Comunidad) segiin el LOGO-test. En este
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test, el grupo de Reinsercién no llega a acercarse a la puntuacién mediana del grupo

de baremacidén (Mediana= 14).

A lo largo del programa, en el PIL se da una disminucién del nimero de sujetos
en el grupo de peor sentido, una "migracidén" hacia el grupo de mejor sentido y una
concentracién en la zona media-baja. En el LOGO-test, sin embargo, no hay mas que
un trasvase final de logro de sentido medio-bajo a medio-alto y otro menos importante

desde el peor grupo de sentido al inmediato mejor.

A la vista de la Tabla 5.13, en la que resumimos anteriormente las puntuaciones
factoriales obtenidas por los distintos grupos, quedan mdis claros los resultados del
analisis discriminante. Este indicaba que el factor de frustracién existencial (FL1) con
el factor de balance existencial (FL2) discriminaban los 4 grupos; cuando se fundian

todos los del "Proyecto Hombre", desaparecia este ultimo; es decir, el balance
existencial es discriminante para los tres grupos del programa (como lo confirma la
funcién discriminante entre estos tres grupos donde es prioritaria) y la frustracién
existencial lo es para distinguir los grupos del programa del "normal" (como lo
confirma la funcion discriminante entre el grupo de Reinsercion y el "normal"). En
otras palabras, los factores donde se perciben fundamentalmente las variaciones son la
frustracion existencial y el balance existencial. La primera, ain mejorando a lo largo
del programa terapéutico educativo sigue indicando un logro interior de sentido s
bajo que la media "normal”. El balance existencial marca el aspecto que ha

experimentado una mayor mejora alcanzando a la vez el valor “normal”.

Cualitativamente, destacamos dos factores del LOGO-test que incrementan sus
puntuaciones progresivamente (peor sentido) en el programa: los factores 3 y 5. El
factor 3 (metas y tareas) empeora el sentido mientras que, incomprensiblemente, su
homologo del PIL lo mejora. Por ello seria importante seguir analizando este factor ya
que la orientacién hacia sentidos concretos es imprescindible para un logro de sentido
que proteja ante la adversidad. El factor 5 (flexibilidad axioldgica) se incrementa

(situdndose al final algo por encima de la poblacién "normal") lo que, como siempre
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que nos referimos al LOGO-test, indica peor situacién, pudiendo suponer un elemento
de riesgo de reincidencia de los problemas nodgenos si se ven afectados los valores en

los que se va asentando la persona.

En todo caso, nos reiteramos en ¢l interés de confirmar estos resultados con un
estudio longitudinal y considerar la evolucién una vez han abandonado el "Proyecto

Hombre".

5.3.7. Conclusiones

Dadas las diferencias significativas entre las puntuaciones de los tests
logoterapéuticos PIL y LOGO-test del grupo de Acogida del "Proyecto Hombre" de
Madrid y la muestra utilizada para baremar ambos tests, podemos afirmar que la
adiccion a la droga estd ligada a una situacién de frustracion existencial, confirmando

nuestra hipdtesis tercera (con un nivel de probabilidad del 99.9%).

Respecto a la hipotesis cuarta, dadas las diferencias significativas en el logro
interior de sentido encontradas entre los grupos del "Proyecto Hombre” y mds
especificamente las diferencias entre el grupo de Acogida (que caracterizaria a la
poblacion drogodependiente) y el de Reinsercion (que caracterizaria a la poblacién en
la que ha remitido el problema de drogadiccién) en los aspectos medidos por el test PIL
y algunos de los medidos por el LOGO-test, podemos afirmar que la remisién del
problema de drogadiccion estd en relacién con un incremento significativo en la mayor

parte de los aspectos del logro interior de sentido.

En cuanto al estudio de las fases del "Proyecto Hombre" de Madrid, sin que se
pueda afirmar que las diferencias son tUnicamente resultado de la intervencién

terapéutico educativa, podemos concluir:
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Las puntuaciones del test PIL muestran diferencias significativas entre los
grupos pertenecientes a distintas fases del programa terapéutico educativo
"Proyecto Hombre" de Madrid. La'mejora del sentido de la vida posibilita que
el grupo de Reinsercién no presente diferencias significativas respecto a la

muestra "normal”.

Las puntuaciones del LOGO-test muestran un empeoramiento no significativo
del sentido de la vida en la fase de Comunidad del "Proyecto Hombre" de modo
que 1a mejoria de la fase de Reinsercion es significativa respecto a esta pero no
respecto a la primera fase de Acogida, ni tampoco respecto a la muestra

"normal”.

Existen algunos aspectos de sentido que mejoran significativamente llegando a
valores "normales” (balance existencial (FL2), percepciéon de sentido (FP1),
experiencia de sentido (FP2) y metas y tareas (FP3)), otro que, a pesar de la
mejora, no llega a equipararse a los valores de la poblacién "normal"
(frustracion existencial (FL1)), mientras que el resto se mantiene sin variacion

significativa.



III. RESUMEN Y CONCLUSIONES
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6. RESUMEN Y CONCLUSIONES

6.1. RESUMEN

La logoterapia es una escuela terapéutica y de orientacidn, apropiada para
trabajar con las personas que sufren, que deriva de una imagen analitico existencial del
hombre y del mundo y se centra en la respuesta a la pregunta sobre el sentido de la

vida de un ser humano.

Los elementos del sistema logoterapéutico comprenden una vision antropologica
y del mundo, una teoria de las neurosis (ambos aspectos constituyen la logo-teoria) y

una terapia de las neurosis.

La visién antropolégica se enfrenta a los reduccionismos (biologismo,
psicologismo, sociologismo) que entienden al hombre desde una sola de sus

dimensiones.

La imagen logoterapéutica del hombre implica una antropologia tridimensional.
El hombre participa del ser de tres formas: fisica (también llamada biolégica o
somdtica), psiquica (o animica) y noética (o espiritual o nooldgica). Constituye una

unidad a pesar de la variedad.

A la dimensidén somadtica se adscriben la vida orgdnica y la reproduccion,
mientras que a la psiquica, los instintos y condicionamientos, las sensaciones y los
sentimientos o estados animicos; por su parte, de la dimensién espiritual son propios
las voliciones, decisiones y actitudes, etc., en definitiva, la libertad y responsabilidad,
el conocer, decidir y realizar las posibilidades de sentido de la vida. Esta altima
dimension es la que caracteriza al hombre como tal, la Gnica que esencialmente le

pertenece.
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I.a dimensidn espiritual asume e integra todo aquello que esta implicado en la

naturaleza biopsiquica.

Existe un paralelismo psicofisico, es decir, cierta correspondencia y
coordinacién (no causalidad o identidad): lo fisico estd abierto a lo psiquico y
viceversa. Sin embargo, se da un antagonismo psiconoético, por el que el hombre sale
de si mismo y se enfrenta consigo mismo (sale del plano corp6reo-animico) y llega a

través del espacio de lo espiritual a si mismo.

Lo espiritual es aquello en el hombre que siempre y en cada momento se puede
oponer a cualquier posicién externa o disposicién interna. Es lo Iibre en el hombre y

la esfera donde radican sus caracteristicas esenciales y especificas.

Dentro del espiritu humano existe una espiritualidad consciente y otra

inconsciente

El hombre cuenta, por su dimensién espiritual, dos caracteristicas

especificamente humanas: el autodistanciamiento y la autotrascendencia.

El autodistanciamiento es la capacidad que tiene el hombre de distanciarse no

s6lo del mundo, sino también de si mismo.

La autotrascendencia es la capacidad del hombre de orientarse hacia cualquier
cosa o persona que estd mds alld de si mismo: un significado que realizar u otra

existencia humana que encontrar.

Los fenémenos especificamente humanos son manifestaciones de la dimensidn
espiritual del hombre y, por tanto, son bases del andlisis existencial y la logoterapia.

Tales fendmenos son:
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* La libertad, basada en el autodistanciamiento. El hombre es libre frente a los
instintos, la herencia y el medic ambiente. Esta libertad es limitada; cuenta con
condicionamiento psicofisicos, pero hace que el hombre no esté determinado,
sino que siempre pueda tomar postura ante sus condicionamientos. La libertad
se construye por encima de cualquier necesidad, si bien ésta es un presupuesto

para aquella.

La libertad "de" o "frente a" (algo) existe en funcién de una libertad

"para" (algo). La libertad es para la autodeterminacion responsable.

* La responsabilidad, basada en la autotrascendencia. Se manifiesta en la
capacidad de realizar significados para la propia existencia y va unida a la
conciencia. Obedece a la unicidad y singularidad de la existencia humana (ligada
a la transitoriedad e historicidad de la misma) y en el caricter transcendente de

dicha existencia. Es concreta y existe para cada persona y en cada situacién.

El hombre es responsable "de" la realizacién de un mundo objetivo del

sentido y los valores, "ante” algo y "ante" alguien: su propia conciencia y Dios.

* La conciencia es la facultad de descubrir y localizar ese finico sentido que se
esconde detras de cada situacién (es "el drgano de sentido"). Estd marcada por
la finitud humana y puede caer en el error; asi, el hombre ha de vivir entre la

incertidumbre y el riesgo.

Es un fenémeno que transciende al puro ser-hombre. En ella "resuena”
la voz de la trascendencia. Nos lleva a considerar la existencia de un

inconsciente espiritual

* La voluntad de sentido. Es la tensién radical de hombre para hallar y

realizar un sentido y un fin y es expresidn de la autotrascendencia. De forma
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operativa puede definirse como "aquello” que se frustra en el hombre en el

momento en que cae en el sentimiento de vacio y de falta de sentido.

Es la principal necesidad humana y tiene la primacia tanto sobre la
voluntad de placer como sobre la de poder. No es un impulso, no "empuja" al
hombre a la realizacion del sentido, sino que éste es atraido por los valores; el

significado es algo objetivo.

La felicidad, el placer y el poder son un efecto colateral de la realizacién

de un sentido.

La persecucion del sentido no sélo hace feliz al hombre, sino que

también lo capacita para el sufrimiento.

La voluntad de sentido es "el gozne" sobre el que gira la accién
logoterapéutica, que pone de relieve la esencial trascendencia del hombre, su
orientacion fundamental hacia un sentido y su basqueda, y cuenta con su

libertad, responsabilidad y conciencia para su decisién y actuacion.

En la época actual el vacio existencial se extiende cada vez mas. Las
causas de este vacio se pueden situar tanto en un nivel biolégico (no
determinacidn del comportamiento humano por los instintos) como socioldgico
(pérdida de las tradiciones, sociedad de consumo y pragmatica, pensamiento

nihilista, falta de modelos...).

Las manifestaciones del sentimiento de falta de sentido son el
aburrimiento y la indiferencia o apatia. Asi, surgen el conformismo y el

totalitarismo como consecuencias del vacio existencial.

Una tercera consecuencia de la que habla Frankl y que constituye su

mayor aportacién a la clinica hace referencia a un neuroticismo especifico: la
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neurosis nodgena. Esta es un nuevo tipo de neurosis, que puede distinguirse
muy bien a nivel diagnéstico de la neurosis comin y que se ha verificado
empiricamente, mediante resultados coincidentes de investigaciones estadisticas

en Europa y Norteamérica (se presume que un 20% de las neurosis son

nodgenas).

Otras formas de "neuroticismo" relacionadas con la frustracion
existencial son: la "neurosis de falta de ocupacién”, la "enfermedad de los

managers", la de "quienes tienen mucho tiempo libre”...

Sociolégicamente, se levanta la amenaza de que prolifere la "triada
neurética de masas" que se compone de depresion, adiccidn v agresion. Esto
significa, pricticamente: suicidio en el sentido estricto de la palabra, suicidio

crénico con la drogodependencia y violencia incluso contra otros.

* Sentido de la vida. La vida siempre tiene sentido, incluso en las peores

circunstancias.

La logoterapia distingue un "sentido a ras de tierra” y un "sentido

elevado”.

El primeroc se refiere a lo que una situacidn concreta significa para una
persona determinada. Cada situacion vital con la que el hombre se enfrenta le
plantea una demanda, una cuestién a la que tiene que responder haciendo algo

en relacion a la situacion indicada.

El sentido es subjetivo y relativo (para cada persona y para cada
situacién), pero, al mismo tiempo, es objetivo (cada situacion encierra un

sentido tinico para el hombre que ha de ser descubierto).
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Existen tres caminos por los que el hombre puede encontrar sentido y
que se corresponden con los valores de creacién, de vivencia o experiencia y

de actitud.

Entre esta trilogia de valores se da una jerarquia: los valores de creacidn
y de vivencia tienen prioridad (son los primeros que el hombre ha de buscar)
sobre los de actitud, sin embargo, éstos muestras una- superioridad (la

posibilidad de sentido es mds profunda) sobre aquellos.

El sufrimiento, por tanto, también es un camino de realizacion humana.
Es mas, la capacidad de sufrimiento o capacidad para realizar valores de actitud
es la que puede llevar al hombre hasta los mds altos logros humanos. Ello, a
condicion de gque el hombre encuentre cuil es su sentido, de lo contrario,

conduce a la desesperacion.

Esto es aplicable a aquellos aspectos aparentemente negativos de-la
existencia humana que Frankl denomina "triada trdgica" y a los que todo
hombre en un momento u otro de su vida ha de enfrentarse: el dolor ineludible, -

la culpa imborrable y la muerte.

Estas tres realidades humanas son susceptibles de convertirse en algo
positivo: el dolor en servicio, la culpa en cambio y la muerte en motivacion

para la accion responsable.

'El sentido elevado se refiere a la pregunta por el sentido absoluto. Pero
ésta fracasa en el hombre. El ser humano no puede acceder a su descubrimiento.
No admite una contestacion intelectual, pero si existencial: el hombre da una
respuesta con su propio ser inclinindose bien hacia la postura de una fe
(religiosa o no) en un supersentido bien hacia la opcién por la negacién del

sentido absoluto.
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Respecto a la teoria de las neurosis, destacan los criterios para la clasificacién

de las enfermedades del hombre, considerando tanto la sintomatologia (fenopsiquica o

fenosomaética) como la etiologia (somatdgena, psicogena o nodgena).

De las categorias nosoldgicas establecidas, constituye una novedosa aportacién
al campo de la psicopatologia, la correspondiente a las neurosis nodgenas o neurosis
causadas por un problema espiritual, un conflicto de valores o una crisis existencial.
Se presentan como cuadros clinicos de neurosis pero su etiologia no es psicégena. La
logoterapia constituye una terapéutica especifica para este tipo de neurosis, sustituyendo

a otras psicoterapias. .

También encontramos en la construccién de Frankl el término de "neurosis
colectiva” o neurosis en sentido figurado (paraclinico) cuya etiologia seria socidégena
y que hacer referencia a una situacién general de disgusto, relacionada con una
" s - " ", I . . . . « .

patologia general de la época”. Sus "sintomas" principales son: una actitud provisional
ante la existencia, una actitud fatalista ante la vida, un pensamiento colectivista y la

presencia de fanatismo.

Por ultimo, en relacion con el tercer elemento del sistema logoterapéutico, la

terapia de las neurosis, podemos decir que comprende una terapéutica que constituye
algo mds que un conjunto de técnicas. Es un medio de la relacién de "encuentro"
entre médico o terapeuta y paciente, orientador y persona que solicita ayuda o consejo.
Asi, el cambio terapéutico no es fruto tanto de una técnica (o, al menos, no sélo de
ésta), como el resultado de la relacidn terapéutica en todos sus componentes,

principalmente, la relacién humana, existencial.

No obstante, la logoterapia ha desarrollado técnicas de intervencion originales
como son la intencioén paradéjica (que ha sido muy valorada y utilizada desde otras
orientaciones terapéuticas, principalmente la conductual), la derreflexion y el cambio'
0 modulacién de actitudes. Asimismo, ha dado lugar a la técnica del "didlogo socrético”

(siendo una de las mis empleadas), que no hemos de confundir con el método socratico
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procedente de la antigiiedad griega, y a una diversidad de procedimientos de
intervencion concretos para dar respuesta a situaciones personales determinadas y para
ampliar los campos de aplicacién de la logoterapia (Logoanalisis, Logochart, etc.).
También utiliza adaptaciones de procedimientos no elaborados desde los principios

logoterapéuticos, principalmente la sugestion.

Todo procedimiento de intervencion utiliza la capacidad de autodistanciamiento
y autotrascendencia del hombre y apela a su conciencia, para que la persona pueda
distanciarse de sus sintomas y sufrimiento, cambiar o modular su actitud y orientarse

a la basqueda y realizacion de los valores y significados personales.

Los dmbitos en que los que se ha aplicado la logoterapia son muy variados:

clinica, orientacion, educacidn, drogadiccién, asistencia a enfermos terminales. ..

Su principal contribucién a la psicoterapia podria caracterizarse como un
trabajo por su “"rehumanizacién”, a partir de su vision antropoldgica centrada en la

dimension espiritual del hombre (integradora de la facticidad psico-fisica).

La logoterapia no pretende sustituir a la psicoterapia sino complementarla.
Acepta las principales aportaciones de las demads escuelas psicoterapéuticas situandolas
en la dimensiéon psiquica. Al mismo tiempo, constituye la Unica corriente de
psicoterapia que puede presentar conocimientos sobre la provocacion positiva de las
fuerzas espirituales, para afrontar los problemas psicolégicos y humanos. Es frecuente

su utilizacién en combinacidn con técnicas de otras orientaciones terapéuticas.

Su aportacién a la educacion, partiendo de su base antropoldgica, proporciona
una linea de pensamiento integrada que orienta y estructura el quehacer

psicopedagogico.

Para la logoterapia, la finalidad de la educacién consiste en ayudar a las

personas a perfeccionar su conciencia individual, para asi, poder contar con su
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capacidad de descubrir los sentidos inherentes a cada situacion de su vida. Asi,

podemos hablar de una pedagogia orientada al sentido o una pedagogia de la

responsabilidad.

Tal pedagogia ofrece importantes contribuciones en el ambito de la formacién
psicopedagdgica: ayuda a la creacidn de un estilo pedagdgico que pretende promover
la autoestima y la confianza del educando y nos dirige hacia la individualizacion de la
ensefianza basada en la bisqueda de aprendizajes funcionales y significativos.
Asimismo, presta especial atencion a la figura del profesor en cuanto modelo destacado,
tanto para el aprendizaje de los alumnos como, fundamentalmente, para la formacién
de las actitudes de éstos. El educador ha de ser modelo de una existencia vivida con

sentido.

Un tema de especial importancia dentro de la pedagogia orientada al sentido es
el de la educacién y los valores, por lo que se presenta como una corriente
psicopedagégica de especial utilidad dentro del desarrolio de la actual reforma del
sistema educativo espafiol. Este destaca como elemento fundamental de su curriculo,
en todas las areas, los contenidos educativos referidos a actitudes, que incluyen normas

y valores.

Por otra parte, aporta puntos de vista y procedimientos de intervencién
especificos ante problemas muy frecuentes dentro de la labor de orientacién a realizar
en ¢l ambito escolar: dificultades escolares, déficits de contacto / agresividad,

alteraciones en los estimulos y en la estima de si mismo.

También muestra su utilidad dentro de los Ambitos de la orientacidén personal,

familiar, pedagogia sexual.

Es decir, la aportacién logoterapéutica al d4mbito educativo supone, tanto una
prevencién como una intervencion sobre dificultades escolares, personales y de relacion

e insercién social posteriores, asi como un elemento bisico a considerar en la
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planificacion y desarrollo de la intervencién educativa. Es decir, se presenta como un

instrumento adecuado para el quehacer psicopedagdgico y de orientacidn.

Su canalizacién desde la estructura educativa podria coadyuvar al avance de la
calidad de la ensefianza. En concreto, dentro de las funciones que han de desarrollarse
desde la accién tutorial y el sistema de orientacion, es donde podria llegar a estructurar

de forma mads firme y estable su contribucién a la institucidén educativa.

De igual forma, otro elemento del actual sistema de educacidén, dirigido a
estimular los aspectos educativos del curriculo, y en el que la aproximacion de la
logoterapia podria realizar contribuciones significativas para planificar y programar la

practica educativa, lo constituyen los temas transversales.

Por ultimo, dentro de la Educaciéon Secundaria, encontramos un &mbito
especialmente indicado para incluir un conocimiento de los principios bdsicos de la

logoterapia: la materia optativa de psicologia.

En definitiva, la aportacién de la logoterapia al 4mbito educativo comprende
elementos tanto tedrico-formativos como aplicados y ofrece importantes perspectivas
de trabajo, para potenciar la calidad de la educacién, dentro de nuestro actual sistema

educativo.

Por otra parte, es necesario contar con una validacién empirica de esta
aproximacién, de forma que se posibilite su aplicacion al 4mbito de la psicologia y las

ciencias de la educacion.

En esta linea es donde se sitia el objetivo de la segunda parte de esta
investigacion; en concreto, mediante la realizacion de una experiencia de evaluacion del

logro interior de sentido en una determinada muestra de poblacion.



Resumen y conclusiones 309

Para ello, se han baremados dos tests logoterapéuticos, se han establecido las
relaciones entre ambos, estudiando también su estructura interna (factores) y se ha

probado la capacidad de la logoterapia para evaluar la relacién entre frustracién

existencial y adiccién a la droga.

Se presentan las conclusiones de esta parte empirica.
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6.2. CONCLUSIONES

* Se ha obtenido un baremo para Espafia del test PIL y del LOGO-test. Las
diferencias respecto a otros baremos y trabajos y el estudio de la bibliografia apuntan
distintas puntuaciones en funcién de las peculiaridades culturales e incluso

subculturales; por ello, habria que confirmar o rechazar la adecuacién del presente

baremo en su aplicacion a personas pertenecientes a minorias culturales.

* Los baremos obtenidos para Espafia y para personas de mis de 16 afios son:
PIL PIL PIL LOGO LOGO | LOGO
(-29) (30-) (-29) (30-)

_ C75\C25 116 114 118 11 11 10
C50 107 106 109 14 15 13
C25\C75 96 95 99 17 17 16
C200\C80 93 92 95 18 18 17
C100C90 84 81 86 20 . 20 19

Columnas: test igrupo € €dad). It1as; pcrcentlles.

En los centiles, dado que la escala del PIL es inversa a la del LOGO-test, se comparan los que corresponden

de cada test.

* La interpretacion de estos baremos siguiendo el criterio de Lukas (1986) seria:

. El 25% de la poblacién de mejor puntuacioén (valores altos del PIL, por

encima de C75, y valores bajos del LOGO-test, por debajo de C25): logro

interior de sentido bueno.

. El 50% de la poblacién con puntuaciones intermedias (entre C25 y C75):

logro interior de sentido medio.

. E125% de la poblaci6én con puntuaciones peores (valores bajos del PIL y altos

del LOGO-test): logro interior de sentido malo.
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- El 5% de la poblacion entre C25-C20 en el PIL y C75-C80 en el

LOGO-test: cercano a frustracién existencial; jsefial de atencién!.

- El 10% de la poblacién entre C20-C10 en el PIL y entre C80-C90 en

el LOGO-test: fundamento para pensar en frustracién existencial.

- Poblacion por debajo de C10 en el PIL y por encima de C90 en el -
LOGO-test: fundamento para pensar en neurosis o depresién

noogena; logro interior de sentido muy malo.

* La interpretacién, para el PIL, siguiendo el criterio de Crumbaugh y Maholick
(1969):

1. Puntuacidn inferior a 90: Indica la falta de un claro sentido.

2. Puntuacién entre 90 y 105: Zona de indefinicién respecto al sentido de la

vida.
3. Puntuacién superior a 105: Presencia de metas y sentido de la vida.

* Se confirma la hipétesis primera de existencia de correlaciones significativas (al
99.9%) entre los tests PIL y LOGO-test (que comparten el 34% de la varianza), lo que

confirma nuevamente la validez de constructo de estos.

* Se han identificado 4 factores que componen el test PIL y 6 que componen el

LOGO-test. Los nombres propuestos para los factores encontrados son:

TEST PIL
percepcion de sentido (FP1)
experiencia de sentido (FP2)

metas y tareas (FP3)
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dialéctica destino-libertad (FP4)

LOGO-test
frustracion existencial (FL1)
balance existencial (FL2)
metas y tareas (FL3)
intereses y compromisos (FL4)
flexibilidad axioldgica (FLS5)

sentido en el entorno (FL6)

* Las puntuaciones factoriales del test PIL tienen mayor correlacién entre si y
mayores porcentajes de varianza compartida que los del LOGO-test, conservando este
su unidimensionalidad dados los coeficientes de correlacidn significativos de todos sus
factores con la puntuacidn total.

* Ambos tests se encuentran relacionados por el bloque de los tres primeros
factores del PIL (percepcién de sentido, experiencia de sentido y metas y tareas) y los
factores 1 y 3 del LOGO-test fundamentalmente (frustracién existencial, metas y

tareas).

* Dadas las diferencias significativas entre las puntuaciones de los tests
logoterapéuticos PIL y LOGO-test del grupo de Acogida del "Proyecto Hombre" de
Madrid y la muestra utilizada para baremar ambos tests, podemos afirmar que la
adiccion a la droga estd ligada a una situacion de frustracion existencial, confirmando

nuestra hip6tesis tercera (con un nivel de probabilidad del 99.9%).

* Respecto a la hipdtesis cuarta, dadas las diferencias significativas en el logro
interior de sentido encontradas entre los grupos del "Proyecto Hombre" y miés
especificamente las diferencias entre el grupo de Acogida (que caracterizaria a la
poblacion drogodependiente) y el de Reinsercién (que caracterizaria a la poblacion en

la que ha remitido el problema de drogadiccién) en los aspectos medidos por el test PIL
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y algunos de los medidos por el LOGO-test, podemos afirmar que la remisién del
problema de drogadiccion estd en relacion con un incremento significativo en la mayor

parte de los aspectos del logro interior de sentido.

* En cuanto al estudio de las fases del "Proyecto Hombre" de Madrid, sin que se
pueda afirmar que las diferencias son Unicamente resultado de la intervencién

terapéutico educativa, podemos conchuir:

- Las puntuaciones del test PIL muestran diferencias significativas entre los
grupos pertenecientes a distintas fases del programa terapéutico educativo
"Proyecto Hombre" de Madrid. La mejora del sentido de la vida posibilita que

el grupo de Reinserciéon no presente diferencias significativas respecto a la

muestra "normal".

- Las puntuaciones del LOGO-test muestran un empeoramiento no significativo
del sentido de la vida en la fase de Comunidad del "Proyecto Hombre" de modo
que la mejoria de la fase de Reinsercion es significativa respecto a ésta pero no
respecto a la primera fase de Acogida, ni tampoco respecto a la muestra

"normal".

- Existen algunos aspectos de sentido que mejoran significativamente llegando
a valores "normales" (balance existencial (FL2), percepcién de sentido (FPI),
experiencia de sentido (FP2) y metas y tareas (FP3)), otro que, a pesar de la
mejora, no llega a equipararse a los valores de la poblaciébn "normal”
(frustracion existencial (FL1)), mientras que el resto se mantiene sin variacién

significativa.

- Es de gran interés confirmar estos resultados con un estudio longitudinal, que
ya se ha puesto en marcha, y considerar la evolucién del logro interior de

sentido de los sujetos una vez han abandonado el "Proyecto Hombre".
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ANEXO 1
ESCENAS DE LA VIDA
DE VIKTOR EMIL FRANKL



ESCENAS DE LA VIDA DE VIKTOR EMIL FRANKL

Infancia

"Entre los recuerdos mas preciosos del pequefic Viktor
estaba el de un despertar matutino en el frescor del verano:
incluso antes de abrir los ojos a la luz del nuevo dia se
sintid invadido por un beatificante sentimiento de seguridad
y ternura. Cuando abrid los ojos vio que se padre estaba
inclinado sobre él y le sonreia. Aquel verano fue
particularmente fecundo en emociones: el hogar de los Frankl
era frecuentado por una amiga de la familia que se ocupaba
de problemas educativos; experimentaba mucho carific por
Viktor que la acosaba a preguntas, de tal modo que merecid,
por parte de ella, ser nombrado 'el pensador'.

Con la primera guerra mundial y el hundimiento del
Imperio, la familia Frankl sufrid una grave crisis econdmica.
Después de Viktor habia nacido otro hermano y una hermana.
En Stidmidhren, pueblo natal del padre, los tres nifios tuvieron
que mendigar el pan y guizd robaron calabazas por los
campos". (Bazzi y Fizzotti, 1989, pg. 14).

"Experimentum crucis".

Antes del internamiento

"En medio de la tragedia de aquella situacién (invasidn
alemana de Austria) recurrid a todo con el fin de sabotear
las leyes que imponian la eutanasia; se dedicd con tenacidad
a todo aquello que podia sostener la moral de sus
compatriotas, convirtiéndose incluso en organizador de los
momentos de oracidn.

Esperando escapar de la terrible suerte, a principios
de 1942 se habia casado con Tilly, una joven judia que
conocia desde hacia tiempo, pero hacia el final de aquel

mismo afio las cosas empeoraron (...}. Viktor y Tilly se
habian quedado en Viena y los ancianos sefiores Frankl
insistian para que (...) se pusieran a salvo. La idea de

poder finalmente difundir 1las conclusiones de  sus
investigaciones y la posibilidad de garantizar una existencia
serena a su familia -la mujer esperaba un hijo- le impulsaban
a marcharse, pero experimentaba toda la angustia de dejar a
sus padres solos frente a un destino cruel.

De todos modos buscd y obtuvo un visado para los Estados
Unidos, pero cuando tuvo el salvoconducto en sus manos, no
logrd decidirse. Una noche sofié con una muchedumbre de
deportados necesitados de sus cuidados y creyd que su puesto
era aquél y no los Estados Unidos. Una tarde salid de casa
absorto en sus pensamientos y, escondiendo bajo su abrigo la
estrella amarilla, entrd en la catedral de Viena, donde
permanecid largo rato en oracién. Cuando veolvid a casa, vio
sobre la radio un pedazo de marmol. Su padre le explicd que
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lo habia recogido detras de las ruinas de la sinagoga. En &l
estaba grabada una letra del alfabeto hebreo que pertenecia
a las tablas en que estaba grabado el Decalogo; aquella letra
se usaba sdélo para el cuarto mandamiento, gque trata del
respeto hacia los padres. Viktor lo interpretd como la
respuesta que buscaba y decidid dejar caducar el visado para
los Estados Unidos.

El apresamiento sobrevino en noviembre de 1942 y, en el
momento de separarse de su mujer, Viktor resuelve otro
conflicto moral: Tilly era una mujer muy hermosa y quiza la
gsalvacidén de su vida podria depender de ceder ante las
lisonjas de los SS. Segln su opinidn, se presentaba un dilema
entre el mandamiento: 'No matards' y el otro:'No cometeras

adulterio'. Si no 1la desligaba anticipadamente de la
fidelidad conyugal, se sentiria corresponsable de su muerte.
Por esto le dijo: "Conserva la vida a toda costa. Haz

cualquier cosa con tal de poder sobrevivir'. Le parecid que
la excepcionalidad de aquella situacidn exigia tal opcidn."
(Bazzi y Fizzottl, 1989, pg. 22).

Campo de concentracidn (Frankl, 1988. 9°* ed.)

"Este relato trata de mis experiencias como prisionero
comin, pues es importante gque diga, no sin orgullo, que yo
neo estuve trabajando en el campo como psiquiatra, ni siquiera
como médico, excepto en las Ultimas semanas... Yo era un
prisionerc mids, el nimero 119.104, y la mayor parte del
tiempo estuve cavando y tendiendo traviesas para el
ferrocarril" (pg. 15-16).

Intexrnamiento en el campo

"Unas 1500 personas estuvimos viajando en tren varios
dias con sus correspondientes noches; en cada vagdn éramos
unos 80. Todos teniamos que tendernos encima de nuestro
equipaje, lo poco gue nos gquedaba de nuestras pertenencias.
Los coches estaban tan abarrotados que sd6lo guedaba libre la
parte superior de las ventanillas por donde pasaba la
claridad gris del amanecer". (pg. 19).

"Como el hombre que se ahoga y se agarra a una paja, mi
innato optimismo {(que tantas veces me habia ayudado a
controlar mis sentimientos aun en las ocasiones mas
desesperadas) se aferrd a este pensamiento: los prisioneros
tienen buen aspecto, parecen estar de buen humor, incluso se
rien, ¢quién sabe?. Tal vez consiga compartir su favorable
posicidn.

Hay en psiquiatria un estado de animo que se conoce como
la 'ilusién del indulto'..." (pg. 20).

"Nadie podia aceptar todavia el hecho de que todo,
absolutamente todo, se lo 1llevarian. Intenté ganarme la
confianza de uno de los prisioneros de mas edad. Acercindome
a él furtivamente, sefialé el rollo de papel en el bolsillo
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interior de mi chagueta y dije: 'Mira, es el manuscrito de
un libro cientifico. Ya sé& lo que vas a decir: que debo estar
agradecido de salvar la vida, gque eso es todo cuando puedo
esperar del destino. Pero no puedo evitarlo, tengo que
conservar este manuscrito a toda costa: contiene la obra de
mi vida. ¢Comprendes lo que quiero decir?'. Si, empezaba a
comprender. Lentamente, en su rostro se fue dibujando una
mueca, primero de piedad, luego se mostrd divertido, burlédn,
insultante, hasta que rugidé una palabra en respuesta a mi
pregunta, una palabra que siempre estaba presente en el
vocabulario de los internados en el campo: 'jMierda!'. Y en
ese momento toda la verdad se hizo patente ante mi e hice lo
que constituyd el punto culminante de la primera fase de mi
reaccién psicoldégica: borré de wi conciencia toda vida
anterior" (pg. 24).

"Mientras esperdbamos a ducharnos, nuestra desnudez se
nos hizo patente: nada teniamos ya salvo nuestros cuerpos
mondos y lirondos (incluso sin pelo); literalmente hablando,
lo {inico que poseiamos era nuestra existencia desnuda. ¢Qué
otra cosga nos quedaba gue pudiera ser un nexo material con
nuestra existencia anterior?. Por lo que a mi se refiere,
tenia mis gafas y mi cinturdn, que posteriormente hube de
cambiar por un pedazo de pan." (pg. 24).

"Las ilusiones que algunos de nosotros conservébamos
todavia las fuimcs perdiendo una a wuna; entonces, casi
inesperadamente, muchos de nosotros nos sentimos embargados
por un humor macabro. Supimos que nada teniamos que perder
como no fuera nuestras vidas tan ridiculamente desnudas.
Cuando las duchas empezaron a correr, hicimos de tripas
corazdén e intentamos bromear sobre nosotros mismos y entre
nosctros. (Después de todo sobre nuestras espaldas caia agua
de verdad!" (pg.26).

"Lo desesperado de la situacidn, la amenaza de la muerte
gque dia tras dia, hora tras hora, minuto tras minutoc se
cernia sobre nosotros, la proximidad de la muerte de otros -
la mayoria- hacia gque casi todos, aunque fuera por breve
tiempo, abrigasen el pensamiento de suicidarse. Frute de las
convicciones personales que méds tarde mencionaré, la primera
noche gque pasé en el campo me hice a mi misme la promesa de
que no 'me lanzaria contra la alambrada'. Esta era la frase
gque se utilizaba en el campo para describir el método de

suicidio mAs popular..." (pg. 27).

"Pagados los primeros dias, incluso las cémaras de gas
perdian (...) todo su horror; al £fin y al cabo, (...)
ahorraban el acto de suicidarse." (pg. 28).

La vida en el campo

"El prisionero pasaba de la primera a la segunda fase,
una fase de apatia relativa en la que llegaba a una especie
de muerte emocional." (pg. 31).
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"Estuve alglin tiempc en un barracdén cuidando a los
enfermos de tifus; los delirios eran frecuentes, pues casi
todos los pacientes estaban agonizando. Apenas acababa de
morir uno de ellos y yo contemplaba sin ningln sobresalto
emocional la siguiente escena, que se repetia una y otra vez
con cada fallecimiento. Uno por uno, los prisioneros se
acercaban al cuerpo todavia caliente de su compafiero. Uno
agarraba los restos de las hediondas patatas de la comida del
mediodia, otro decidia que los zapatos de madera del cadiaver
eran mejores que los suyos y se los cambiaba. Otro hacia lo
mismo con el abrigo del muerto y otro se contentaba con
agenciarse ~jimaginense qué cosal- un trozo de cuerda
auténtica. Y todo esto yo lo veia impertérrito, sin
conmoverme lo mds minimo. Pedia al 'enfermo' que retirara el
cadaver. Cuando se decidia a hacerlo, lo cogia por las
piernas, (...) y lo arrastraba (...). Acto seguido nos
distribuian la racidén diaria de sopa. (...}. Mientras mis
frias manos agarraban la taza de sopa caliente de la que yo
sorbia con avidez, miraba por la ventana. El cadaver que
acababan de llevarse me estaba mirando con sus ojos
vidriosos; s6lo dos horas antes habia estado hablande con
aquel hombre. Yo seguia sorbiendo mi sopa. Si mi falta de
emociones no me hubiera sorprendido desde el punto de vista
del interés profesional, ahora no recordaria este incidente,
tal era el escaso sentimiento que en mi despertaba". (pg. 32-
33}.

"Por extrafio que parezca, un golpe gque incluso no
acierte a dar, puede, bajo ciertas circunstancias, herirnos
mads que uno que atine en el blanco. Una vez estaba de pie
junto a la via del ferrocarril bajo una tormenta de nieve.
A pesar del temporal nuestra cuadrilla tenia que seguir
trabajando. Trabajé con bastante ahinco, repasandec la via con
grava, ya que era la dnica forma de entrar en calor. Durante
unos breves instantes hice una pausa para tomar aliento y
apoyarme sobre la pala. Por desgracia, el guardia se dio
media vuelta y pensd que yo estaba holgazaneando. El1l dolor
que me causd no fue por sus insultos o sus golpes. El guardia
decidid que no valia la pena gastar su tiempo en decir ni una
palabra, ni lanzar un juramento contra aguel cuerpo andrajoso
vy demacrado que tenia delante de él1 y que, probablemente,
apenas le recordaba al de una figura humana. En vez de ello,
cogidé una piedra alegremente y la lanzd contra mi. A mi,
aquello me parecid una forma de atraer la atencidén de una
bestia, de inducir a un animal doméstico a que realice su
trabajo, una criatura con la que se tiene tan poco en comin

gue ni siguiera hay que molestarse en castigarla.
(...)

El aspecto mas doloroso de los golpes es el insulto que
incluyen. En una ocasidn teniamos que arrastrar unasg cuantas
traviesas largas vy pesadas sobre las vias heladas. Si un
hombre resbalaba, no sélo corria peligro é€l, sino todos los
que cargaban la misma traviesa. Un antiguo amigc mic tenia
una cadera dislocada de nacimiento. Podia estar contento de
trabajar a pesar del defecto, yva que los que padecian algin
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defecto fisico era casi seguro que losg enviaban a morir en
la primera seleccidn. Mi amigo se bamboleaba sobre el rail
con aquella traviesa especialmente pesada y estaba a punto
de caerse y arrastrar a los demds con él. En aguel momento
Yo no arrastraba ninguna traviesa, asi que salté a ayudarle
sin pararme a pensar. Inmediatamente senti un golpe en la
espalda, un duro castigo, y me ordenaron regresar a mi
puesto. Unos pocos minutos antes el guardia que me golped nos
habia dicho despectivamente que los 'cerdos' como nosotros
no teniamos espiritu de compafierismo." (pg. 34-35).

"... cuando en el curso de nuestra diaria blsqueda de
piojos, veiamos nuestros propios cuerpos desnudos, llegada
la noche, pensidbamos algo asi: Este cuerpo, mi cuerpo, e€s va
un cadaver, ¢qué ha sido de mi?. No soy még gue una pequeiia
parte de una gran masa de carne humana... de una masa
encerrada tras la alambrada de espinas, agolpada en unos
cuantos barracones de tierra. Una masa de la cual dia tras
dia va descomponiéndose un porcentaje porque ya no tiene
vida." (pg. 40).

"Una maflana vi a un prisionero, al gque tenia por
valiente y digno, llorar como un cric porque tenia que ir por
los caminos nevados con los pies desnudos, al haberse
encogido sus zapatos demasiado como para poderlos llevar. En
aquellos fatales minutos yo gozaba de un minime alivio; me
sacaba del bolsillo un trozo de pan que habia guardado 1la
noche anterior y lo masticaba absorto en un puro deleite.”
(pg. 41).

"Cuando los prisioneros sentian inguietudes religiosas,
éstas eran las maAs sinceras que cabe imaginar y, muy a
menudo, el recién llegado gquedaba sorprendido y admirado por
la profundidad y la fuerza de las creencias religiosas. A
este respecto lo mas impresionante eran las oraciones o los
servicios religiosos improvisados en el rincén de un barracdn
o en la oscuridad del camién de ganado en que nos llevaban
de vuelta al campo desde el lejano lugar de trabajo,
cansados, hambrientos y helados bajo nuestras ropas
harapientas.

{(...)

A pesar del primitivismo fisico y mental imperantes a
la fuerza, en la vida del campo de concentracién aln era
posible desarrollar una profunda vida espiritual. No cabe
duda que las personas gensibles acostumbradas a una vida
intelectual rica sufrieron muchisimo (su constitucidn era a
menudo endeble), pero el dafio causado a su ser intimo fue
menor: eran capaces de aislarse del terrible entorno
retrotrayéndose a una vida de riqueza interior y libertad
espiritual. S86lc de esta forma puede uno explicarse la
paradoja aparente de que algunos prisioneros, a menudo los
menos fornidos, parecian soportar mejor la vida del campo que
los de naturaleza mas robusta." (pg. 43-44).

"Mientras marchébamos a trompicones durante kildmetros,
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reshalando en el hielo y apoyandonos continuamente el unc en
el otro, no dijimos palabra, perco ambos lo sabiamos: cada uno
pensaba en su mujer. De vez en cuando yo levantaba la vista
al cielo y veia diluirse las estrellas al primer albor
rosidceo de la mafiana que comenzaba a mostrarse tras una
oscura franja de nubes. Pero mi mente se aferraba a la imagen
de mi mujer, a quien vislumbraba con extrafla precisidmn. La
olia contestarme, la veia sonriéndome con su wmirada franca y
cordial. Real o no, su mirada era mads luminosa que el sol del
amanecer. Un pensamiento me petrificd: por primera vez en mi
vida comprendi la verdad vertida en las canciones de tantos
poetas y proclamada en la sabiduria definitiva de tantos
pensadores. La verdad de que el amor es la meta Gltima y mas
alta a gue puede aspirar el hombre. Fue entonces cuando
aprehendi el significado del mayor de los secretos que la
poesia, el pensamiento y el credo humanos intentan comunicar:
la salvacidén del hombre estd en el amor y a través del amor.
Comprendi cémo el hombre,desposeido de todo en este mundo,
todavia puede conocer la felicidad -aungque cea sdlo
momentineamente- si contempla al ser gquerido. Cuando el
hombre se encuentra en una situacidn de total desolacidn, sin
poder expresarse por medio de una accidn positiva, cuando su
dinico objetivo es limitarse a soportar los sufrimientos
correctamente -con dignidad- ese hombre puede, en £fin,
realizarse en la amorosa contemplacién de la imagen del ser
querido. Por primera vez en mi vida podia comprender el
significado de las palabras: 'Los angeles se pierden en la
contemplacidén perpetua de la gloria infinita'.

(...)

No sabia si mi mujer estaba viva, ni tenia medio de
averiguarlo {durante todo el tiempo de reclusidn no hubo
contacto postal alguno con el exterior), pero para entonces
va habia dejado de importarme, no necesitaba saberlo, nada
podia alterar la fuerza de mi amor, de mis pensamientos o de
la imagen de mi amada. Si entonces hubiera sabido que mi
mujer estaba muerta, creo que hubiera seguido entregandome -
insensible a tal hecho- a la contemplacidn de su imagen y que
mi conversacidén mental con ella hubiera sido igualmente real
vy gratificante: 'Ponme como sello sobre tu corazdén... pues
fuerte es el amor como la muerte' (Cantar de los Cantares,
8,6.).

(...)

A medida que la vida interior de los prisioneros se
hacia mas intensa, sentiamos también la belleza del arte y
la naturaleza como nunca hasta entonces. Bajo su influencia
llegabamos a olvidarnos de nuestras terribles circunstancias.
Si alguien hubiera visto nuestros rostros cuando, en el viaje
de Auschwitz a un campo de Baviera, contemplamos las montafias
de Salzburgo con sus cimas refulgentes al atardecer, asomados
por las ventanucas enrejadas del vagdn celular, nunca hubiera
creido que se trataba de los rostros de hombres sin esperanza
de vivir ni de ser libres. A pesar de este hecho -o tal vez
en razdédn del mismo- nos sentiamos transportados por la
belleza de la naturaleza, de la que durante tanto tiempo nos
habiamos visto privados.



(...)

Mientras trabajaba, hablaba quedamente a mi esposa o,
gquizas, estuviera debatiéndome por encontrar la razdén de mis
sufrimientos, de mi lenta agonia. En una ultima y violenta
protesta contra lo inexorable de mi muerte inminente, senti
como si mi espiritu traspasara la melancolia que nos
envolvia, me senti trascender aquel mundo desesperado,
insensato, y desde alguna parte escuché un victorioso 'si!
como contestacidén a mi pregunta sobre la existencia de una
intencionalidad Gltima. En aquel momento y en una franija
lejana encendieron una luz, que se gquedd alli fija en el
horizonte como si alguien la hubiera pintado, en medio del
gris miserable de aquel amanecer en Baviera." (pg. 45-48).

"Mi suerte se vio incrementada (...). Al cuarto dia de
mi estancia en la enfermeria y a punto de ser asignado al
turno de noche -lo que habria supuesto ml muerte segura-, el
médico jefe entrd apresuradamente en el barracdn y me suglrid
que me ofreciese voluntario para desempefiar tareas sanitarias
en un campo destinado a enfermos de tifus. En contra de los
consejos de mis amigos (y a pesar de que casi ninguno de mis
colegas se ofrecia), decidi ir como voluntario. Sabia gque en
un grupo de trabajo moriria en poco tiempo y si tenia que
morir, siquiera podia darle algin sentido a mi muerte. Pensé
que tenia mas sentido intentar ayudar a mis camaradas como
médico gque vegetar o perder la vida trabajando de forma
improductiva como hacia entonces. Para mi era una cuestidn
de matemdticas sencillas y no de sacrificio." (pg. 55-56).

"Pasé una dltima visita rdpida a todos mis pacientes
(...). Me acerqué a un paisano mio (...). Con la voz cascada
me preguntd: '¢Te vas td también?'. Yo lo negué, pero me
resultaba muy dificil evitar su triste mirada. Tras mi ronda
volvi a verlo. Y otra vez senti su mirada desesperada y senti
como una especie de acusacidén. Y se agudizdé en mi la
desagradable sensacidn que me oprimia desde el mismo momento
en que le dije a mi amigo que me escaparia con &€l. De pronto
decidi, por una vez, mandar en mi destino. Sali corriendo del
barracén y le dije a mi amigo que no podia irme con él. Tan
pronto como le dije que habia tomado la resolucidén de
quedarme con mis pacientes, aquel sentimiento de desdicha me
abandond. No sabia lo gue me traerian los dias sucegivos,
pero yo habia ganado una paz interior como nunca antes habia
experimentado. Volvi al barracén, me senté en los tablones
a los pies de mi paisano y traté de consolarlo; después
charlé con los deméds intentando calmarlos en su delirio."
(pg. 63).

"Por segunda vez, mi amigo y yo decidimos escapar. Nos
dieron la orden de enterrar a tres hombres al otro lado de
la alambrada. (...). Hicimos nuestros planes (...). Después
de tres afios de reclusidén, me imaginaba con gozo cdmo seria
la libertad, pensaba en lo maravilloso gue seria correr en
direccidén al frente. Mas tarde supe lo peligroso que hubiera
sido semejante accidn. Pero no llegamos tan lejos. (...}
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venia un delegade de la Cruz Roja de Ginebra y el campo y los
Gltimos internados quedaron bajo su proteccidén. (...). Ya no
teniamos necesidad de salir corriendo ni de arriesgarnos
hasta llegar al frente de batalla.

(...)

El guardia que nos acompafiaba (...) se volvié de pronto
extremadamente amable. Vio que podian volverse las tornas y
trato de ganarse nuestro favor: se unid a las breves
oraciones gue ofrecimos a los muertos antes de echar tierra
sobre ellos. Tras la tensidén y la excitacidédn de los dias vy
horas pasados, las palabras de nuestras oraciones rogando por
la paz fueron tan fervientes como las mé&s ardorosas que voz
humana haya musitado nunca." (pg. 64-65).

"Los que estuvimos en campos de concentracidén recordamos
a los hombres que iban de barracdén en barracdn consolando a
los demds, déndoles el Ultimo trozo de pan que les quedaba.
Puede que fueran pocos en niamero, perco ofrecian pruebas
suficientes de que al hombre se le puede arrebatar todo salvo
una cosa: la Ultima de las libertades humanas -la eleccidn
de la actitud personal ante un conjunto de circunstancias-
para decidir su propio camino' {pg. 69).

"Fundamentalmente, pues, cualquier hombre podia, incluso
bajo tales circunstancias, decidir lo que seria de €l -mental

y espiritualmente-, pues ain en un campo de concentracidn
puede conservar su dignidad humana. Dostoyevski dijc en una
ocasidén: 'S6lo temo una cosa: ne ser digno de mis

sufrimientos' y estas palabras retornaban una y otra vez a
mi mente cuando conoci a agquellos martires cuya conducta en
el campo, cuyo sufrimiento y muerte, testimoniaban el hecho
de que la libertad intima nunca se pierde. Puede decirse que
fueron dignos de sus sufrimientos y. la forma en que los
soportaron fue un logro interior genuino. Es esta libertad
espiritual, que no se nos puede arrebatar, lo gue hace que
la vida tenga sentido y propdsito." (pg. 69-70}).

"El hombre tiene la peculiaridad de gue no puede vivir
si no mira al future: sub specie aeternitatis. Y esto
constituye su salvacién en los momentos mds dificiles de su
existencia, aun cuando a veces tenga que aplicarse a la tarea
con sus cinco sentidos. Por lo que a mi respecta, lo sé por
experiencia propia. Al borde del llanto a causa del tremendo
dolor (tenia llagas terribles en los pies debido a mis
zapatos gastados) recorri con la larga columna de hombres los
kilémetros que separaban el campo del lugar de trabajo. El
viento gélido nos abatia. Yo iba pensando en los pegquefios
preblemas sin solucidn de nuegtra miserable existencia. ¢Qué
cenariamos agquella noche?. ¢Si como extra nos dieran un trozo
de salchicha, convendria cambiarla por un pedazo de pan?.
(...). éQué podia hacer para estar en buenas relaciones con
un 'capo' determinado que podria ayudarme a conseguir trabajo
en el campo en vez de tener que emprender a diario agquella
dolorosa caminata?.
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Estaba disgustado con la marcha de los asuntos gque
continuamente me obligaban a ocuparme sb6lc de agquellas cosas
tan triviales. Me obligué a pensar en otras cosas. De pronto
me vi de pie en la plataforma de un saldén de conferencias
bien iluminado, agradable y caliente. Frente a mi tenia un
auditorio atento, sentado en cdmodas butacas tapizadas. ;Yo
daba una conferencia sobre la psicologia de un campo de
concentracidén!. Visto vy descrito desde la mira distante de
la ciencia, todo lo gque me oprimia hasta ese momento se
objetivaba. Mediante este método, logré cierto éxito,
consegui distanciarme de la situacidén, pasar por encima de
los sufrimientos del momento y observarlos como si vya
hubieran transcurrido y tanto yo mismo como mis dificultades
se convirtieron en el objeto de un estudio psicocientifico
muy interesante que yo mismo he realizado." (pg. 75-76).

"Habia sido un dia muy malo. {(...}. Hacia unos dias que
un prisionero al borde de la inanicidén habia entrado en el
almacén de viveres y habia robado algunos kilos de patatas.
{(...). Cuande las autoridades del campo tuvieron noticia de
lo sucedido, ordenaron gue les entregdramos al culpable; si
no, todo el campo ayunaria un dia. Claro estd que los 2500
hombres prefirieron callar. {(...). Los estados de &nimo
llegaron a su punto mds bajo. Pero el jefe de nuestro
barracén era un hombre sabio e improvisd una pequefia charla
sobre todo lo que bullia en nuestra mente en aquellos
momentos. Se refiridé a los muchos compafieros gque habian
muerto en los dltimos dias por enfermedad o por suicidio,
pero también indicd cudl habia sido la verdadera razdn de
esas muertes: la pérdida de la esperanza. Aseguraba que tenia
gque haber algin medico de prevenir que futuras victimas
llegaran a estados tan extremos. Y al decir esto me seflalaba
a mi para gue les aconsejara.

Dios sabe que no estaba en mi talante dar explicaciones
psicoldgicas © predicar sermones a fin de ofrecer a mis
camaradas algin tipo de cuidado médico de sus almas. Tenia
frio y suefio, me sentia irritable y cansado, pero hube de
sobreponerme a mi mismo y aprovechar la oportunidad. En aquel
momento era mas necesario gue nunca infundirles Animos.

(...)

Seguidamente hablé del futuro inmediato. Y dije que,
para el gue qguisiera ser imparcial, éste se presentaba
bastante negro y concordé con que cada uno de nosotros podia
adivinar que sus posibilidades de supervivencia eran minimas
{...). Pero también les dije que, a pesar de ello, no tenia
intencidn de perder la esperanza y tirarleo todo por la borda,
pues nadie sabia lo que el futuro podia depararle y todavia
menos la hora siguiente. (...} Por ejemplo, cabia 1la
posibilidad de que, inesperadamente, uno fuera destinado a
un grupo especial que gozara de condiciones laborales
particularmente favorables, vya que este tipo de cosas
constituian la 'suerte' del prisionero.

Pero no sdlo hablé del futuro y del velo que lo cubria.
También les hablé del pasado: de todas sus alegrias y de la
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luz que irradiaba, brillante aun en la presente oscuridad.
Para evitar que mis palabras sonaran como las de un
predicador, cité de nuevo al poeta que habia escrito: '(...),
ninglin poder de 1la tierra podrd arrancarte lo gue has
vivido'. No ya sélo nuestras experiencias, sino cualquier
cosa que hubiéramos hecho, cualesgquiera pensamientos que
hubiéramos tenido, asi como todo lo que habiamos sufrido,
nada de ello se habia perdido, aun cuando hubiera pasado; lo
habiamos hecho ser, y haber sido es también un forma de ser
y quiza la mas segura.

Seguidamente me referi a las muchas oportunidades
existentes para darle un sentido a la vida. Hablé a wmis
camaradas (que vacian inmdéviles, si bien de vez en cuando se
oia algln suspiro) de gue la vida humana no cesa nunca, bajo
ninguna circunstancia, y de que este infinito significado de
la vida comprende también el sufrimiento y la agonia, las
privaciones y la muerte. Pedia a aquellas pobres criaturas
que me escuchaban atentamente en la oscuridad del barracdn
gue hicieran cara a lo serio de nuestra situacidn. No tenian
gue perder las esperanzas, antes bien debian conservar el
valor en la certeza de gue nuestra lucha desesperada no
perderia su dignidad ni su sentido. Les aseguré que en las
horas dificiles siempre habia alguien que nos observaba -un
amigo, una esposa, alguien que estuviera vivo o muerto, o un
Dios- y gque sin duda no querria que le decepcionaramos, antes
bien, esperaba que sufriéramos <con orgullo -y no
miserablemente- y que supiéramos morir. (...). Mis palabras
tenian como objetivo dotar a nuestra vida de un significado,
alli y entonces, precisamente en aquel barracdn y agquella
gituacidn, practicamente desesperada. Pude comprobar gue
habia logrado mi propdsito, pues cuando se encendieron de
nuevo las luces, las miserables figuras de mis camaradas se
acercaron renqueantes hacia mi para darme las gracias, con
lagrimas en los ojos. Sin embargo, es preciso que confiese
aqui que sélo muy raras veces hallé en mi interior fuerzas
para establecer este tipo de contacto con mis compafieros de
sufrimientos y que, seguramente, perdi muchas oportunidades
de hacerlo." (pg. 82-84).

Después de la liberacién

"No podiamos creer que fuera verdad. jCuantas veces, en
los pasadosg afiogs, nos habian engafiado los suefios!. Habiamos
sofiado con que llegaba el dia de la liberacién (...). Y
entonces un silbato traspasaba nuestros oidos -la sefial de
levantarnos- y todos nuestros sueifios se venian abajo. Y ahora
el suefio se habia hecho realidad. ¢Pero podiamos creer de
verdad en é17." (pg. 90}.

"Un dia, poco después de nuestra liberacidn, yo paseaba
‘por la campifia florida, camino del pueblo mas préximo. Las
alondras se elevaban hasta el cielo y yo podia oir sus
gozosos cantos; no habia nada mas que la tierra y el cielo
y el jibilo de las alondras, y la libertad del espacio. Me
detuve, miré en derredor, después al cielo, y finalmente cail
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de rodillas. En aquel momento yo sabia muy poco de mi o del
mundo, sb6lo tenia en la cabeza una frase, siempre la misma:
'Desde mi estrecha prisidén llamé a mi Sefior y €1 me contestd
desde el espacico en libertad'.

No recuerdo cuanto tiempo permaneci alli, de rodillas,
repitiendo una y otra vez mi jaculatoria. Pero yo sé que
aquel dia, en aquel momento, mi vida empezé otra vez. Fui
avanzando, paso a paso, hasta volverme de nuevo un ser
humano." (pg. 91).

Nota e e cit

"Fue escrito (este documento) en diciembre de 1945 a
pocos meses de la 1liberacidén, bajo 1la intensa emocidn
experimentada por la comprobacidén de la muerte en el campo
de concentracidén de su padre, su mujer y su hermano; en
cuanto a su madre, la habia visto personalmente entrar en la
cidmara de gas. A causa del dolor se sumergid durante nueve
dias en un aislamiento catértico y dictande su historia
intentd renacer. Este escrito, respecto a otros que explican
la misma tr&gica experiencia, tiene una originalidad que
merece ser subrayada. El autor se coloca en el punto de vista
profesional, intentando objetivar al maximo la tarea tratada.
Mads que un relato de las atrocidades de los campos es un
documento sobre la anulacidén de las personas implicadas en
las mismas, comprendidos los Kapos y los 8S. En el centro de
la atencidén estd sobre todo la propia vivencia personal de
sobrevivencia ética sostenida por la inquebrantable
conviccidn de que el hombre puede, en cualquier condicidén de
vida, encontrar un significado digno para su propia
situacidén. Por elloc puede afirmarse que el 'experimentum
crucis' fue para Frankl andlogo a lo que Freud llamd
autoanalisis". (Bazzi y Fizzottil, pg. 21).

Escenag posteriores

En el Primer Encuentro Latinocamericano de Logoterapia
(1989) :

"Antes de iniciar formalmente mi presentacidn, quisiera
confortarles con ciertas anécdotas que les voy a ir dando
acerca de mi propia vida. Por ejemplo, hace dos semanas
estuvimos doce austriacos hablando por televisidn durante
cuatro horas y tuve que hablar de mi propia vida. El programa
se titulaba: 'Tesatigos de Nuestros Tiempos'. En dicho
programa tocamos el tema de los cuarenta afios de la Sequnda
Replblica Austriaca; a mi piblico le conté muchas cosas que
carecen de interés par ustedes, entre otras, gque de joven
tuve la oportunidad de conocer a dos emperadores, uno
austriaco y otro alemén; también les conté que durante la
Primera Guerra Mundial me vi en la situacidén de mendigar pan
para los campesinos y que conoci a personajes muy importantes
como Adolf Eichmann y Joseph Mengefeld" {(pg. 9).

"... un estudiante de Perls en California dijo una vez
que dicho autor atacaba enérgicamente en sus libros a un
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sefior de apellido Frankl, diciendo que el anédlisis
existencial de Frankl no era existencial, ni nada. Sin
embargo, fue Martin Heidegger quien al ir a Viena por sélo
dos dias, expresd el deseo de visitar a una sola persona: a
un tal seflor Frankl. Pueden ustedes imaginar qué profunda
tristeza hubiera yo experimentado si Perls hubiera gustado
de mi y en cambio Heidegger hubiera dicho: no me interesa ese
gefior!." (pg. 12).

"Yo mismo he tenido ejemplos de personas gue estaban por
conseguir o habian consegquido su Sentido, a los cuales he
podido emular, y los acabo de mencionar: Sigmund Freud vy
Martin Heidegger. Esto no implica, como ustedes bien 1lo
saben, que apruebe las teorias de Freud, sino que observaba
lo que ocurria en la década de los veinte, cuando Freud era
ridiculizado e ignorado en Viena. El no se dejd intimidar y
continué fiel a su causa, siguié la obra de su vida. En
cuanto a Heidegger, fui testigo de la enorme influencia en
la filosofia europea que ejercid la primera parte de su
libro, publicado en 1927. Fue un libro breve: 'Ser y Tiempo'.
Afios después concluyé la segunda parte de dicho libro y
cuando fui a visitarlo personalmente vi en su casa, scbre
unos estantes, totalmente diseminadas, las hojas del segundo
manuscrito, las cuales nunca permitid que se publicaran pese
al tremendc éxito que tuvo la primera parte. A &1 no le
importaba la publicidad ni la popularidad, jamas sucumbid a
la fama, a la publicidad ni al elogio, siempre se mantuvo
fiel a si mismo rehusande publicar la segunda parte." (pg.
13).

"Maslow es muy amigo mic y debo estar agradecido por
ello; €&l publicd una vez un articulo en el cual decia que
estaba totalmente de acuerdo con Viktor Frankl, respecto a
gque la Voluntad de Sentido era la necesidad primaria de la
vida. En cambio, yo no estaba totalmente de acuerdo con su
teoria de la Autorrealizacién, porque siempre he sostenido
Jue ésta solamente se consigue a través de la
Autotrascendencia. Me inclinaba a estar de acuerdo con Karl
Jaspers, el gran filésofo existencialista, que decia que el
hombre se convierte o se hace a través de la causa de la que
€l se apropia; por cierto, Jaspers se mostrd muy afectuoso
conmigo cuando lo visité en Basilea. Ahora, el que habla los
va a honrar con algo que no ha contado nunca en publico ni
ha escrito antes, de lo cual mi esposa egs fiel testigo.
Estando en el estudio del Dr. Jaspers, él me expresd gque
habia leido todeos mis libros, pero que el libro gue habia
escrito acerca de los campos de concentracidn era uno de los
pocos grandes libros de la humanidad.” {(pg. 14).

", .. yo no senti culpabilidad alguna de sobrevivir a los
campos de concentracidn, pero si senti la responsabilidad de
sobrevivir. Se lo explicaré en una forma anecddética; (...).
Cuandoc el Papa Pablo VI me recibid en compafiia de mi esposa
en una audiencia especial, me dirigid® unas palabras muy
gratas pero no necesariamente merecidas, ante las cuales tuve
una profunda reaccidn y rapida respuesta. Le dije al Papa que
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sus palabras me habian entristecido, porque &l sdlo veia y
mencionaba lo que yo habia realizado en mi vida, pero que
mientras oia sus palabras cada vez cobraba mds conciencia de
lo que yo debia haber hecho y no hice. Adicionalmente le dije
que por favor tenia que entender que alguna persona que si
habia estado en el andén del tren de Auschwitz, -y que habia
sido bendecido con la gracia de sobrevivir a pesar de la
relacidén 1 a 29, que era la tasa de sobrevivencia,- ese
individuo debia preguntarse diariamente si habia sido
merecedor de esa gracia, y si habia aprovechado dia tras dia
la oportunidad de haber hecho lo gque tenia gue hacer, y que
lamentaba mucho que esa persona tendria que contestar que no

lo ha hecho siempre, o por lo menos no totalmente." (pg. 16-
17) .



ANEXO 2
TEST PIL (PARTE CUANTITATIVA)



PIL

James C. Crumbaugh y Leonard T. Maholick

En cada una de las siguienteg afirmaciones, rodee con un
circulo el nimero que refleje mejor la verdad sobre usted mismo.
Dese cuenta gque los nimeros representan desde un sentimiento
extremo hasta su contrario. Si contesta "{neutro)" significa que
no puede inclinarse hacia ninguno; intente utilizarlo lo menos

posible.

1. Generalmente estoy

1 2 3 4
totalmente {(neutro)
aburrido

2. La vida me parece

7 6 5 4
siempre {(neutro)
emocionante

3. Para mi vida

1 2 3 4
no tengo {neutro)
ninguna meta

fija

4. Mi existencia personal

1 2 3 4
no tiene {neutro)
significado

5. Cada dia es

7 6 5 4
constantemente {neutro)
nuevo

6. Si pudiéra escoger, preferiria

1 2 3 4
no haber (neutro)
nacido

7. Después de jubilarme, me gustaria
7 6 5 4
hacer algunas (neutro)
cosas que me

han interesado

) 7
entusiasmado

2 1
completamente
rutinaria

6 7
tengo metas
bien
definidas

6 7
tiene mucho
significado

2 1
exactamente
idéntico

6 7
vivir mil
veces mas

una vida
idéntica a esta

2 1
vaguear el
resto de mi vida



8. En alcanzar las metas de la vida

i 2 3 4 5 6 7
no he (neutro) he progresado
progresado como para estar
nada completamente
satisfecho

9. Mi vida estéa

1 2 3 4 5 6 7
vacia, {(neutro) llena de
desesperada cosas buenas

y excitantes

10. Si muriera hoy, consideraria que mi vida

7 6 5 4 3 2 1
valid {neutro) : no valid
la pena la pena

para nada

11. Al pensar en mi vida

1 2 3 4 5 6 7
me pregunto (neutro) siempre veo
a menudo una razdn
por qué existo : por la que
estoy aqui

12. Al considerar el mundo en relacidén con mi vida, el mundo

1 2 3 4 5 6 7
me confunde {(neutro) tiene
totalmente significado

para mi vida

13. Yo soy

1 2 3 4 5 6 7
un (neutro} muy
irresponsable responsable

14. En cuanto a la libertad del hombre para tomar sus propias
decisiones, creo que el hombre es

7 6 5 4 3 2 1
totalmente {(neutro) completamente
libre para limitado por
elegir gu herencia
y ambiente

15. En cuanto a la muerte

7 6 5 4 3 2 1
estoy - (neutro) no estoy
preparado preparado

y no tengo miedo : y tengo miedo



l16. En cuanto al suicidio

1 2 3 4 5 6 7
he pensado {neutro) nunca he
seriamente pensado en ello

gque e8 una salida

17. Considero que mi capacidad para encontrar un sentido o
propdsito en mi vida

7 ) 5 4 3 2 1
es muy (neutro) es nula
grande

18. Mi wvida esta

7 [ 5 4 3 2 1
en mis manos {neutro) fuera de mis
y bajo mi control manos

y controlada por
factores externos

19. Enfrentarme con mis tareas diarias es

7 6 5 4 3 2 1
una fuente (neutro) una experiencia
de placer aburrida
y satisfaccidn Y penosa
20. Yo

i 2 3 4 5 6 7
no he (neutroj tengo metas
descubierto muy bién delimitadas
ningin sentido Yy un sentido
ni propésito de la vida

en mi vida que me satisface



ANEXO 3
LOGO-TEST



LOGO-TEST
Elisabeth S. Lukas

I. Lea atentamente las siguientes afirmaciones.

Cada vez que encuentre una afirmacién que refleja su propio
caso hasta tal punto que lo hubiera podido decir usted mismo,
escriba "SI".

Si se encuentra una afirmacién que es exactamente lo
contrario de su opinidn, escriba "NO".

Si le cuesta decidirse, puede dejar en blanco el casillero.

1. Si soy sincero(a), he de reconocer gque prefiero una vida
agradable, trangquila, sin grandes dificultades y con suficiente
respaldo econdmico.

2. Tengo ideas definidas sobre lo gque quiero ser y sobre aquello
en que quisiera triunfar e intento realizar estas ideas en la
medida de lo posible.

3. Me sgsiento a gusto en el calor del hogar y en el circulo de la
familia, y quisiera contribuir a que mis hijos sientan lo mismo.

4. Encuentro verdadera realizacidén perscnal en la profesién u
ocupacidén que estoy ejerciendo o para la que me preparo.

5. Tengo obligaciones y relaciones con otra u otras personas y
encuentro satisfaccidédn en ser fiel a estas obligaciones vy
relaciones.

6. Hay un tema que me interesa especialmente y sobre el cual
deseo saber siempre mas y al cual me dedico en cuanto dispongo de
tiempo.

7. Experimento satisfaccidén en cierto tipo de vivencias (gusto
por el arte, contemplacidén de la naturaleza, ...} y no quisiera
perderla.

8. Creo en una tarea religiosa, politica o de mejora de 1la
sociedad y actio a favor de dicha tarea.




9. Mi vida estd ensombrecida por la necesidad, la preocupacién,
los problemas, 1la dificultad, ..., sin embargo, me estoy
esforzando mucho por mejorar esta situacién.

II. Marque con un aspa (X) la frecuencia con que ha tenido las
siguientes vivencias. Procure ser sincero/a, por favor.

1. La sensacidn de rabia o enojo impotente porque cree que todo
lo gque ha hecho hasta ahora ha sido inuatil.

A menudo De vez en cuando Nunca

2. El deseo de ser otra vez nifio/a y poder empezar de nuevo su
vida desde el principio.

A menudo De vez en cuando Nunca

3, Observarse a si mismo/a intentando mostrar ante usted y ante
otras perscnas que su vida tiene mas sentido del que tiene en
realidad.

A menudo De vez en cuando Nunca

4, Oposicién o aversidén a dejarse molestar por pensamientos
profundos y, a veces incdmodos, sobre su modo de ser y actuar.

A menudo De vez en cuando Nunca

5. Esperanza de transformar un fracaso o una desgracia en un
hecho positivo con tal que ponga todo su esfuerzo en conseguirlo.

2 menudo De vez en cuando Nunca

6. Experiencia de una angustia que se le impone y que produce en
usted falta de interés hacia todoc lo que le ofrece la vida.

A menudo De vez en cuando Nunca

7. E1l pensamiento de que, ante la muerte, tendria que admitir que
no valié la pena vivir.

A menudo De vez en cuando Nunca




ITI.
1. Preste atencién a la breve descripcién de estos tres casos:

A.- Un/a hombre/mujer ha conseguido mucho en su vida. Es cierto
que, hablando propiamente, no ha podido conseguir lo que
siempre habia deseado, pero, en compensacién, se ha
construido con el tiempo una buena posicién y puede mirar
sin demasiada preocupacién al futuro.

B.- Un/a hombre/mujer se ha obstinado en una tarea que se
propuso como objetivo. A pesar de sus continuos fracasos, se
mantiene firme en su empefio. Por causa de esto, ha tenido
gue renunciar a muchas cosas y ha obtenido al fin poco
beneficio.

C.- Un/a hombre/mujer ha establecido un compromisc entre sus
gustos e inclinaciones, por una parte, y las circunstancias
inevitables de la vida, por otra. Aungue no especialmente a
gusto, cumple con sus obligaciones, pero, en la medida que
le es posible, se ocupa de sus propios intereses.

2. Ahora, refiriéndose a los tres casos descritos arriba,
responda con una letra a estas dos preguntas:

¢Qué hombre/mujer es mis feliz, el A, el B o el C ?

;Qué hombre/mujer sufre mas, el A, el Bo el C ?

3. Describa, en unas pocas frases dentro del recuadro, su propio
caso, comparando aquello que usted ha querido ser y por lo que
usted se ha esforzado, con lo que usted ha conseguido. Exprese lo
que usted piensa y siente gsobre esto.




ANEXO 4
CUESTIONARIO SOCIOLOGICO



FECHA DE NACIMIENTO:

SEX0O: Vardn

DATOS SOCIOLOGICOS

Mujer

ESTADO CIVIL: Soltero

Casado/Pareja estable

Viudo

POBLACION DEL LUGAR DE RESIDENCIA:
.000

De menos de = 2
De 2.000 a 10.
De 10.000 a 50
De 50.000 a 100.
De 100.000 a 500.
De 500.000 o

000

.000

000
000

mas

habitantes

habitantes

habitantes

habitantes

habitantes

habitantes

Si desconoce este dato, indique el nombre de

localidad:

INGRESOS FAMILIARES MENSUALES:

De menos de

De 50.

De 100.

De 200.

De 350.

000 a 100.000 pesetas
000 a 200.000 pesetas

000 a 350.000 pesetas

50.000 pesetas

000 pesetas

NIVEL DE ESTUDIOS:

Ninguno

Primarios / EGB

Formacidén Profesional

Bachillerato

Univergitarico de Grado Medio

Universitario de Grado Superior

O mas

1a



PROFESION:
Estudiante

Trabaja en el hogar

Campesino con tierras

Obrero del campo

Trabajador de la industria o servicios

Encargados o jefes medics

Militar, policia, guardia civil

Profesidn liberal

Director o alto ejecutivo
(empresa o administracidn)
Empresario

Otra, esgpecificar

Parado

Jubilado

VIVE:

sclo

En familia de padres/hijos

En familia de abuelos/padres/hijos

Con otras personas

En residencias

PERTENECE A ASOCIACIONES DE TIPO (puede marcar varias):

Deportivas

Cultural

Sindical

Politico

Religioso

Otro, egpecificar




TIENE CONVICCIONES RELIGIOSAS: Si

TIENE PROBLEMAS DE SALUD: No

No

Algunos problemas

Graves




, ANEXO 5
RESULTADOS DEL ANALISIS ESTADISTICO



BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION INCLUDING FREQUENCIES
BMDP STATISTICAL SQFTWARE,

/ PROBLEM TITLE= 'BAREMOS PIL y LOGO'.
/ INPUT VARIABLES ARE

F
/ VARIABLE

i4.
FORMAT IS '(F3.0 13F2 o).
TLE IS 'PLSOC.DAT'
NAMES ARE PIL LOGO, EDAD, SExgﬁ%§Tc1

v

OBLAC, INGRES, pako, JUBILA,
CONVIV, ASOCIA RELIGI, SALUD.
MINIMUM IS {1} 0, { } i ; 16 (4) o, (5} 0,
6 0 8 0, (10} 0,
0, (12) o, o, (14) 0.
/PRINT ESTIMATES.
/END
khkhkkhkdhdhktith
+ LOGO * MAXIMUM 33.0000000
ko kkk Ak Rk k MINIMUM 3.0000000
RANGE 30.0000000 H H
VARIABLE NUMBER . 2 VARIANCE 19.2824249 HH
NUMEER OF DISTINCT VALUES . 27 ST,DEV. 4.3911715 HHH
NUMBER OF VALUES COUNTED 840 éga-gl)/z 3.0000000 HHH EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 1 .sT.sC. 4,29 HHHH REPRESENTS
MN.ST.SC. -2.55 HHHHHHH 15
HHHHHEHH H COUNT (S)
95% CONFIDENCE HHHHHHH H
ESTIMATE 5T . ERROR LOWER UPPER HHHHHHHHHEH
MEAN 14.1761904 0.1515098 13.8788080 14.4735727 HHUHHHHHHHHHHHHHHH H
MEDIAN 14.0000000 0.0000000 : ) PR e U
MODE 14.0000000
EACH '-' ABOVE = 1.5000
L= 0.0000
U= 43.5000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 303
CASE NO. OF MAX. VAL, = 693
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Ql= 11.0000000
HAMPEL 13.9281823 VALUE VALUE/S 03= 17.0000000
TRIM{.15)} 13.9132653 SKEWNESS 0.46 a3 5-= g_7850189
BIWEIGHT 13.98283772 KURTOSIS 0.33 1.97 S+= 1B.5673618
EACH '.' BELOW = 0.2500
S Q Q S
M - i HM 3 +
U RN A o o o e e e e e e e e e e A
N MAa X
PN
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM
3. 2 0.2 0.2 10. 65 7.7 21.3 17. 56 6.7 78.8 24 2 0.2 97.7
4. 4 G.5 0.7 11. 73 8.7 30.0 18. 52 6.2 85.0 25 6 .7 ©98.5
5. 6 0.7 1.4 12. 71 8.5 38.5 19, 25 3.0 B88.0 26 6 0.7 99.2
6. 6 0.7 2.1 13. 67 8.0 46.4 20. 31 3.7 91.7 27 5 0.6 99.8
7. 15 1.8 3.9 14. 74 8.8 55.2 21. 21 2.5 94.2 28 1 0.1 99.9
8. 26 3.1 7.0 15, 71 8.5 63.7 22. 19 2.3 96.4 33 il 0.1 100.0
9. 55 6.5 13.6 16. 71 8.5 72.1 23. 9 1.1 97.5
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BMDP3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/ PROBLEM TITLE= 'DIFERENCIAS EDAD' .
7/ INPUT VARIABLES ARE
FORMAT 18 '(F3 o "13F2.0)'.
/ VARIAsféLﬁnﬁgs'EkgogxgﬁLoeo EDAD, SEX0, ESTCIV
oB{AC, INGRES, ESTUDI, PARQ, JUBILA,

NVIV, ASOCIA RELIGI SAL

O
oo 1o B GG TG Teh s,

USE ARE PIL,LOGO.
GROUPING ARE EDAD.

/ GROUP CUTPOINTS {3} ARE 19,
AMES (3) ARE 'ElG-lS',:%%

1E40-49",
CODES E4] 1
NAMES ARE 'éM' 1S

/TEST TITLE IS 'TEST KRUSKAL-WALLIS',
KRUSKAL.

/END
KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIAELE 1 PIL
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME S5UM
1l El6-19 195 709492.5
2 E20-289 253 97628.0
3 E30-39 168 67373.0
4 E40-49 101 44472.5
5 ES50-59 49 21959.0
& E60- 31 15621.0
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 17.31, LEVEL QF SIGNIFICANCE = 0.0039
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 5 DEGREES OF FREEDOM
VARIABLE 2 LOGO
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
El6-19 195 85522.0
2 E20-29 253 106562.0
3 E30-39 168 65348.5
4 E40-49 101 35112.5
3 E50-59 49 15076.5
6 E60- 31 10381.5
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC 23.69. LEVEL QOF SIGNIFICANCE = 0.0002

USING CHI-SQUARE DISTRIBUTICN WI;H S DEGREES OF FREEDCM



CROSSTABS VARIABLES = LOGOG (1,5) EDADG (1,5)
/TABLES= LOGOG BY EDADG
/OPTIONS =4
/STATISTICS =1.

LOGOG by EDADG

EDADG Page 1 of 2
Col Pct
ED-19 ED20-29 ED30-39 ED40-49 ED50-
Row
1| 2 | 3 4 | 5 | Total
LOGOG :

1 l 16.5 17.1 22.8 27.2 , 32.2 ’ 171

Q1 1

2 22.7 26.1 l 29.1 26.4 205

Q2 25.2

3 28.4 26.5 | 22.3 24.1 209

Q3 25.7

4 17.5 16.7 15.9 B.7 9.2 128

Q4-D39 15.8

5 14.9 13.6 8.8 12.6 8.0 99

D9 12.2

Column 194 257 171 103 87 812

Total 23.9 31.7 21.1 12.7 10.7 100.0

Chi-Square Value DF Significance

Pearson 26.06775 1¢ 05308
Likelihood Ratio 26.61305 i6 04599
Mantel-Haenszel test for 16.63012 1 00005

linear association

Minimum Expected Freguency - 10.607



RECODE EDADG (1=2).

CROSSTABS VARIABLES = PILG {1,5) EDADG (
The raw data or transformation pass 1S
841 cases are written to the compress

/TABLES= PILG BY EDADG
/OPTIONS =4
/STATISTICS =1.

PILG by EDADG

2,5)

proceeding .
ed active file.

EDADG Page 1 of 2
Col Pct
ED-29 ED30-39 ED40-49 ED5S0-
Row
2 | 3| 4 | 5 | Total
PILG :
1 21.5 25.0 | 34.7 40.0 205
QL 25.8
2 26.4 I 25.6 22.8 25.0 204
Q2 25.6
3 26.6 | 29.2 23.8 13.8 203
Q3 25.5
4 14.3 13.7 11.9 11.3 108
Q4-DS 13.6
5 11.2 6.5 6.9 10.0 76
D9 9.5
Column 447 168 101 80 796
Total 56.2 21.1 12.7 10.1 100.0
Chi-Square Value DF
Pearson 22.91428 12
Likelihood Ratio 22.96834 12
Mantel -Haenszel test for 11.17241 1

linear agssociation

Minimum Expected Frequency

Significance



CROSSTABS VARIABLES

= LOGOG (1,5) EDADG (2,5)

/TABLES= LOGOG BY EDADG

/OPTIONS =4
/STATISTICS =1.

LOGOG by EDADG

EDADG Page 1 of 2
Col Pct ‘
ED-29 ED30-39 ED40-49 ED50-
Row
2 | 3| 4 | 5 | Total
LOGOG
1 16.9 22.8 27.2 I 32.2 171
Q1 21.1
2 24.6 24.0 | 29.1 26.4 205
02 25.2
3 27.3 24.6 22.3 24.1 209
Q3 25.7
4 17.1 19.9 8.7 9.2 128
Q4-D9 15.8
5 14.2 8.8 12.6 8.0 99
Do 12.2
Column 451 171 103 87 812
Total 55.5 21.1 12.7 10.7 100.0
Chi-Square Value bF
Pearson 25.18586 12
Likelihood Ratio 25.74495 12
Mantel-Haenszel test for 16.51778 1

linear association

Minimum Expected Frequency - 10.607

Significance



hhkthkhhkdkhkki
1) GROUPED BY : EDAD * (VAR. 3)

hkkrhkhrhik

I TEE T Y
HISTOGRAM OF * PIL * (VAR.

khkdkkkhkkkhkhkik

E16-19 E20-29%9 E30-35 E40-49 E50-59 E60- UNUSED
....... T T T S T L T T T
VAR 1
EXCLUDED * kR dokk ** *k I TTrY] *
VALUES L
COMPUTATIONS WHICH FOLLOW EXCLUDE VALUES LISTED ABOVE
MIDPOINTS
144.000
140.000 * *
136.000 * **
132.000) x* Aok kkk ok k *k ok * * * %k
128 .000) xx* kkxkk Hkkhk tkkkdk *k* *kk ok
124 .000) ktkknkhkhsn S22 T T T L) hkkkkdkkkdhhdhk kkkkk kA hkk* ok kxk * ok k *
120.000) kxkkkdkhhdkdhhkkhD] Rk kkkhhkkkdk*kxID hhkhh bk kb kdk EhkkkkkEEhkkk *k kK *kk k& ok * ok ok &
116.000) kdkshdkkkdhnkk Ahkhhkhhh kR ERRRKDG hhkkhhkhhhddhdhdod *hkrhhrk *ok k% * ok *
112 000  takkhhadbhohhdkDg **ARFRARRENFEXTY hkdhkddkhhhdhhD] Fhhkkhhdhhdhhdd khkkkhkF M* * %
10B. 000 ket rrkhhhdahhn®D] *hdkhhhhdhhh kD] kkkhhkhdrbhhdax]g Mrrehdsd M**% * % M**
104 Q00 Mr**hhkadsdkr®D() Mikhhhhhhdhkk k] Mekhhhdkhkkhkh] g *kkdkkhnd *k ok * ko *kok ok
100.000) kakdhhhkkkhdhkhdk hhkdhrkrhdhk FhARKK R TR R ERRR]D khhkkhhkdkrks ok ok * *
96 . Q00 ) *r*kkhkhkhhkxh] g kkkhhkdhkhkhdhddd Fhkhrhhkdk dok ko k *okk * * %
G2 000 ktkirkn kdkk kR kA A FHRED() khkhhkkkhkoa dkk ** * %
B8 .000) vxdhhdntsx *kokokkkk ok ok Thkd ok ok ok ok ok * *
B4.000) xtxstrs dekok ok ke *kkh * % *
80.000) rxkwnsx *hokk ok * * *
76.000) xxxxw Yk ok kR * * * *
72 000) *+* thkhk *k*k * *
68.000) ** *kkk * ok * * *
64.000)* * * * *
60.000) ** *
56.000)* *k * *
52.000
48.000) *** * *
44.000
40.000
35860 ”
GROUP MEANS ARE DENOTED BY M*S IF THEY COINCIDE WITH *'S, N'S OTHERWISE
MEAN 102.221 104.087 105.244 107.416 107.551 110.226 107.240
STD.DEV. 16.672 15.222 14.9391 16.775 17.817 17.511 16.463
R.E.S. 16.217 14.885 14.367 16.010 17.494 16.397 0.000
5. E. M. 1.194 0.955 1.157 1.669 2.560 3.145 3.293
MAX TMUM 132.000 134,000 131.9Q00 140.000 134.000 132.000 0.000
MINI 46.000 49.000 49.000 35.000 57.000 65.000 Tkkkkkkk kN
SAMPLE SIZE 195 254 168 101 49 31 25
. ALL GROUPS MEAN 104.747
ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE ======sss=s==s==sSsSsssa=ss=aozsss COMBINED STD.DEV 16.087
SUM OF MEAN F TAIL R.E.S. 15.539
SOURCE SQUARES DF SQUARE VALUE PROB S. E. M. .569
SAMPLE SIZE 798
BETWEEN 3432.184 5 686.437 2.68 0.0206
WITHIN 202826.683 792 256.094
ANALYSIS OF VARIANCE; WITHOUT EQUAL VARIANCE ASSUMPTION ====
WELCH BETWEEN 5 2.384 2.35 0.0428
WITHIN 176 1.015
BROWN- BETWEEN 5 3432.184 2.47 0.0322
FORSYTHE WITHIN 326 1387.224
1LEVENE'S TEST FOR EQUALITY OF VARIANCES =s=====s=x====s=z=z===
BETWEEN 5 77.835 0.75 0.5843
WITHIN 792 103.426



3)

* (VAR.
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LEEE LR 2 & 58 0 &

1} GROUPED BY * EDAD

* (VAR.

de ¢ & d Je d ke ok ok ok kk
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/PRINT TTEST.
HISTOGRAM OF * PIL
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2) GROUPED BY * EDAD
IS THE SIMULTANEQOUS
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BMDE3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/ PROBLEM TITLE= 'DIFERENCIAS de SEXO'.
J INPUT VARIABLES ARE 1
FORMAT IS '(F3.0,13F2.0)'.
FILE IS 'PLSOC.DAT'.

/ VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO, EDAD, SEXO,ESTCIV

OBLAC, INGRES, ESTUDI, PARO, JUBILA,

ouvzv, ASOCTIA, RELIG : SALUﬁ
MINIMUM IS 1; 0, fz} 0, 53] o, 24; 0, s)

g} 6, {7) o, {8) o, (3) o ) b

11) 6, (12)0, (13§ o (14)

USE ARE PIL,LOGO.
GROUPING ARE SEXO.

/ GROUP CUTPOINTS (3) ARE 19, 29, 39, 49,59
NAMES (3) ARE 'E16-19°,'E20-29', 'E30-337,
"E40-49*, 'E50-53', 'EE0-.
CODES 24; ARE 1
NAMES (4) ARE 'VARON' "MUJER' .
/JTEST TITLE IS 'TEST KRUSKAL-WALLIS'. -
KRUSKAL .

/END

KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIABLE 1 PIL

GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 VARON 339 141746.5
2 MUJER 478 192406.5
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 0.87 LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.3515
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDOM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 149652.5C. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.3515
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATION

VARIABLE 2 LOGO
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 VARON 339 139362.0
2 MUJER 478 194751.0
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 0.05. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.8302
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDCM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 147268.00. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.8302
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATION

12



PILG by SEXO
SEXO Page 1
Col Pct
VARON MUJER
1| 2 | T
PILG
1 27.4 26.5
QL
2 28.6 24.3
Q2
3 20.5 24.9
Q3
4 13.3 15.7
Q4-D9
5 10.2 8.6
DS
Colunn 332 4
Total 41.7 58.3 1
Chi-Sguare Value
Pearson ) 4.46897
Likelihood Ratio 4.48238
34442

Mantel -Haenszel test for
linear association

Minimum Expected Freguency -

of 2
Row
otal

214
26.9

208
26.1
184
23.1

117
14.7

74
9.3

DF

Significance

14



Kkkddkkkkkdkhok Ahkkhkkhkkhhhk .
HISTOGRAM OF * PIL * (VAR. 1) GROUPED BY * SEXO * (VAR. 4)
e 2 L 2} S S T L 1
SM SF UNUSED
............................. S e T T T T

VAR

EXCLUDED * ok k ok hkkd kR ke kddkkk

VALUES

COMPUTATIONS WHICH FOLLOW EXCLUDE VALUES LISTED ABOVE

MIDPOINTS

144.0

140 * *

136 -

132 kkk kKK khkkhhokhhk

128 hkkkAkkhhkhkk kkdedhdkkhdkdkd

124 N Y2 11332313 B T T332 YT 21222223

120. akkhhkkkkkkkkkhhkhkhhkhkdhhhkhdhhhh Fkkdhhkdkkkkkkhkdkhkkhhkkhh kb hk bk kkkk kT

116. I T T T T T L R T T T R R TR dkkkhhhkkdkkkkhkkk kR kAR Ak ke kA kA kA k&

112, I Y 2 2 22 L L T R R R e T e e e e R L T L T

108. Gk kkkkhhhk ok kA hhkh kb kR Rk k bk hhhh  hhhkhh bk kkhhdkd kb kA h b htd bbbk b hhhhhk*ggd M*

104 . Mxdkkddkkkdkdhkkkkkr ik ko hh ks Mrkrdkhdkhhshhhhhhkhtkrhhhohktthtrrnkhkrkg(

1 ErEE R AR AT TR RARIER KR AR F N Y R T T I T T T T

kkkkkkkdtrhhkhthkkhhkhkhhrkhkddh
dhkkrhkhkkkhkkkht
*hkkkdkhkkkkhkhkik
% % % Uk k de ok k ok koK
Jkdodkkk kkk
*hkkkk

% K % %k & kX

* %

* %

*

*

* %

OCKDOOCMDOCNDOOCNDOOCKDOOCKDOOCKDOC
[=lelslelalalslaslslslolelolalolalalalolrlalalslelelelelelo]
OOOOOCOO0OOO0OCOOOO00000000O0O0000

Wi B NIV -] DWOOOO M
Ncw:@mwowmbmmawmhmwowmbmwm

dhkhkhhkkhhkhkdkdkhhkhkhdkdhdrdhhkdkhhhx
Ahhkkhkhkdkhkhhhkhdkihkhhkkhkhrkhtikhhkrbhhd
khkkkhkhkkhkhkhkhkhkhkhkhid

¥k hkkhkhk

xkkkkhk *
khkkkdkded ki

* %k k

khkhkkkkdkhkkx

% % %k

* %

¥k k%

*kk

*

GROUP MEANS ARE DENOTED BY M'S IF THEY COINCIDE WITH *'S, N'S OTHERWISE

MEAN 105.474
STD.DEV. 15.872
R.E.S.D. 15.632
S. E. M. .861
MAXTMUM 140.000
MINIMUM 46.000
SAMPLE SIZE 340

ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE
SUM OF

VALUE PRCB.

~JOO R
DOOMB W)

ALL GROUPS MEAN i
COMBINED

0.98 0.3236

0.98 .3219
0.98 0.3219

oS ESE====

MEAN
SOURCE SQUARES DF SQUARE
BETWEEN 252.013 1 252.013
WITHIN 210789.113 816 258.320
ANALYSIS OF VARIANCE; WITHOUT EQUAL VARIANCE ASSUMPTION ====
WELCH BETWEEN 0.983
WITHIN 739 1.000
BROWN - BETWEEN 1 252.013
FORSYTHE WITHIN 739 256.471
LEVENE'S TEST FOR EQUALITY OF VARIANCES ==z====
BETWEEN 1 2.516
WITHIN 8le 104.471

le



ERTIZI T
HISTOGRAM OF * LOGO * (VAR.
ko k kA dk khRk
SM
VAR 2 Tttt et e e e .
EXCLUDED * .
VALUES
COMPUTATIONS WHICH FOLLOW EXCLUDE
MIDPOINTS

* kdkk

* &

*

*

% %k k

ok kdodddkddk ok Rk

*hkkkkkkhkhkkkk

dddkod ko k kR

dhkkdhkkkdhhkdbkthhdhkdhth

IZEEE RIS RR RS L2222 R4 2 R A b bRt b h &

J o de K e e % g e o g e ke e e ke ke ok ok ke ke ok ke ke ok ok ke
% & g g de & & de ko ke ek de ok ok ok ek e e ke ok
Akt hkhkhk kb hrhhhkhrthhkhhbhkrdrhrhhhrd

HERHEPE RN RN W W W WW

NWhﬂhdmmOhMJ#mOHDthHUﬁmOhdmOFWJN
M»cuncmo#ounohmpmuu:wmﬂunobhhmaubw¢unm

ekhkkikkkhhh
¥ % ko ok

e kk ok

*

[wlwlelelelalelslelelsle]lelololololelolalelelololelelelele
=l ls]slslelo]ele]alalalalelsiasla]elolelejojolelelelalea]s)

2} GROUPED BY * SEXO

hkdrkkhkkhkhdhrhkkkkhrdhkhhkhbrdrrhkdhrhkdkrtrhke5]
M************************************** M********************************

dkhkkhhkhkhkhkrkhdhhdrbrhdhhbhkhhhdhhdikhdedd7

ke e de 7t de de ok e ok ek b

* (VAR.
khkkdkhkkhhhk

VALUES LISTED ABOVE

* &

&k k

w* Je % g &

*

gk ko k

dkhkhkkhkhkkkhkhkhkhkdkkhkkkrkhhhkk

e de & v g o ke ke ke de e ok ok ok ke ok ok

dhhkkkhkkhkkkkhkkkk
dhkhkkhkhkhkhkhktrhrhkthrhkthkddhkhhtrhhkkhki
hhkkkhkhkhkdkhkkhkkhhkkkrrhkhih

IZXZ2ETTLR RS RS ES SRR SRS RS S8 2 R R AR S 2N]
IYITETEETETL SIS LR SRR A SRR SR LR S AR R RS LS *
I T2 X222 XX X2 SRR SRR L RS E 88 L8N LY W
Ahkhkkhkkhkkhkkkdhhhkhhkhkrhdthh btttk rt®l ()
khdkdhkkhrhkdtkkkhhdhrkhkdhkhrrhkhkdkkkhkkhkkrrrirxT) *
hdkkhkkhkkrhkhkkkkrk

thkkhkhkkhkkhk

%

%k k k¥

& % % ok

GROUP MEANS ARE DENOTED BY M'S IF THEY COINCIDE WITH *'S, N'S OTHERWISE

MEAN .
STD.DEV. .
R.E.5.D. 4.
5. E. M, .
MAX IMUM .
MINIMUM .
SAMPLE SIZE

ONE WAY ANALYSIS COF VgRIANCE

UM OF MEAN
SCURCE SQUARES DF SQUARE
BETWEEN 0.810 1 0.810
WITHIN 16143.602 833 19.380

WELCH BETWE 0.043
WITHIN 774 1.000
BROWN - BETWEEN 1 0.810
FORSYTHE WITHIN 774 18.785
LEVENE'S TEST FOR EQUALITY OF VARIANCES ====
BETWEEN 1 19.379
WITHIN 833 7.00%9

14.152 13.800
4 .555 2.864
4.563 0.000
0.205 1.281
33.000 0.000
3.000 *hkkkhkhhkdkhk
492 S
ALL GROUPS MEAN 14.178
===mmmo======== COMBINED STD.DEV. 4.400
F TAIL R.E.S5.D. 4.401
VALUE PROR S, E. M. 0.152
SAMPLE SIZE 835
0.04 0.8381
ASSUMPTION ====
.04 0.8356
0.04 0.B356
=TT2777 0.0967

......................................
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BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/ PROBLEM TITLE= 'BAREMOS PARRA JOVENES <30 ANOS'.
/ INPUT VARIABLES ARE 4

FORMAT IS _'(F3.0,13F2.0}".

FILE IS 'PLSOC.DAT®

/ VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO EDAD SEXO, ESTCIV
LAC INGR ESTUDI, PARO, JUBTLA,

S
ONV : ASOCIA, RELIGI, SALUD.
MINIMUM IS 1} 0, {2} 0, {3 16,  (4) o, (5} 0,
) 0, (7} o, (8) 0, (9) 0, (10) 0O
11) &, (12Y°0, (13f o, (14) ©.
MAXIMUM IS 3) 29
/TRANS USE= EDAD GE 16 AND EDAD LT 30.
fPRINT ESTIMATES .

BMDP2D BAREMOS PARA JOVENES <30 ARNOS

* ek dk ek ok ok k ok

* LOGO * MAX TMUM

g e S L | MINIMUM
RANGE

VARIABLE NUMBER VARIANCE
NUMBER OF DISTINCT VALUES ST.D

2
. 25 .DEV.
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 451 (Q3—%1)/2
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 1 %ﬁ'gT'gg'

HWw W

DO W 1O L
~JWOoONOOOoO
QHOWWOOO
ohooOO
oOhbOOO
OWWOoO
ONWOOO
SNWOOO

95% CONFIDENSE

...................................................................

ESTIMATE ST.ERROR LOW. PER
MEAN 14.7494459 0.1993916 14. 3575916 15.1413002
MEDTIAN 15.0000000 0.2886753
MODE 16.0000000
SOME NEW LOCATION ESTIMATES
HAMPEL 14.5170234
TRIM(.15) 14.4920811
BIWEIGHT 14.4687824
5Q 5
M -1 T™ M M g +
L i ittt e st e i e e e RE.E...O
N JA D D
MN I E
PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CcuM VALUE COUNT CELL cuM
3. 1 0.2 Q.2 11. 37 g.2 25.1
5. 1 0.2 0.4 12. 39 8.6 33.7
6. 2 0.4 0.5 13. 35 7.8 41.5
7. 5 1.1 2.0 14. 32 7.1 48.6
8. 7 1.6 3.5 15. 43 9.5 58.1
9. 25 5.5 9.1 16. 48 10.6 68.7
10. 35 7.8 16.9 17. 32 7.1 75.8

CASE NO. OF MIN.
CASE NO. OF MAX.

.. o

VALUE/S.E.
4.08

VALUE

BIRMNIN A = =
B WNEOW®D
A
BIND = s L
QoL eplogVeRtele To s}
@Rhiwoumn
CQWORNWLID W

E 'H!'
REPRESENTS

8
COUNT (S)

e N Al e T M W TR L am M e e R i M W A — M L e e e e ek — M e e e S — Ew s e e e e = = = M - = = = R N TR EF A ek M m M N e e e = = e . - o o - — -
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BMDP2D BAREMOS PARA JOVENES <30 ANOS

rHl
REPRE%ENTS

EACH

HH

HH
HHHH
HHHHH
HHHHH

OQOWWo
QOO HO
OoO0oMOo
ooOoOMuNO
00O ONO
QCOMOOMO
OOCOMmAMN D
HWONWnGHAM
st Jo eVl 3
— 4}

£ U
U, —~00
S8, S50,
HOoHQ T no
SRIIAS/ S
O
o~
<
[a]
[
e
586
585
02
3
RmSS
* ok ETWW
i mmum
L] Qs
*® *
* P Pra Py
*x * MOOO
*dx
* Hx MRRR
Pk el b3 3
Yk mamm
25

COUNT (5}

HHHHHHHHHHHHHHHHHH

ARy R

95% CONFIDENCE
UPPER
104.7533951

LOWER
101.7969437

2 o
Qomo

Mem
eafy T

HE~y

MEAN
MEDIAN
MODE

Qoo
[=]elal
QOO
QOO

w vy

0B
Sle)

VAL
VAL.

:
:

EACH '-'
CASE NO. QOF MIN.
CASE NO. OF MAX.

wenm
oM+
QICIN

SKEWNESS
KURTOSIS

TRIM(.15)
BIWEIGHT

HAMPEL

SOME NEW LOCATION ESTIMATES

=

0.7500

=HZ

@ 5132879865415821680
mcso25691245677789990

COOOOONRANROOORONANRROD
E . l
C
R
E
D._

[Lile]

@]

H Y

ml M A
@]

&)

5678901234557890124
A A AN NN NN NN M M ™M
Ardrdridrdded Sl S A A A A

9014569257256826835
2333333444555566577

WHHOMOANMIHIWNO-ONO NS
OGO OO0QOCOCOOA A
el e e e e L e e L Ee DR L]

VALUE

WG968502129012899345
[4s] P
OO AN 0O =M <n

Hefd e A - A A HNNNN

e}
|8
MmN HNAASAAAYHAO M
2]
=0}

...................

OrHOCOoOCOOAOAAAAANAAA

HOM AN A HUN MNUHN SN A0 W

COUNT CEL

...................

OMOANMPLNO-ONO - NM <IN
OO OEOEOOARRRGGN

VALUE

W2493680257483594637
DOocodAdAMNMMNMNIM e S P HLLNDWD

= OO O OO OO O 0 PO O g

felalelelelelelololelolelslelslelslels)

PERCENTS

5]
(&4
m HNNAAAAA AN ANN AN
o
[

WONHINAAHNO0O0 HNM RN
o o T RTARTAR s RN e AU RYo RN o o d ol al el Sl aack ek

VALUE
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BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/ PROBLEM TITLE= 'BAREMOS PARA NO JOVENES >=30 ANOS'.
/ INPUT VARIABLES ARE 14.

FORMAT IS '(F3.0,13F2.0)°'.

FILE IS 'PLSOC.DAT'.
/ VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO, EDAD, SE:éo:ESTCIXﬁ

OBLAC, INGRES, JUBILA,
convrv, ASOCIA RELIGT, )
MINIMUM IS 1; 0, [23 0, f3} 0, f ; (s o
&) 0. (7) o0, (8 10) 6,
b, (12) 0, (13$ 14 0.
/TRANS USE = EDAD GE 30.
/PRINT ESTIMATES.
JEND
BMDP2D BAREMOS PARA NO JOVENES >=30 ANOS
R T EEE SR E & ER
* LOGO * MAXIMUM * 28.0000000
KEEE KR AT K MINIMUM 3.0000000
RANGE 25.0000000 H
VARIABLE NUMBER ; 2 VARIANCE 20.2055511 HH
NUMBER OF DISTINCT VALUES . 26 ST .DEV. 4.4950590 HH
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 361 (Q3-01) /2 3.0000000 HHH EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 0 MX.ST.SC. 3.22 HHHH REPRESENTS
MN.ST.SC. -2.34 H HHH 7
HHHHHHH COUNT (8)
95% CONFIDENCE HHHHHHH H
ESTIMATE ST .ERROR LOWER UPPER HHHHHHHHHHE
MEAN 13.5263157 0.2365821 13.0610590 13.9915724 HHHHHHHHHHHHHHHHEHH
MEDIAN 13.0000000 0.2886753 Limmm e Sl U
MODE 13.0000000
EACH '-' ABOVE = 1.5000
L= 0.0000
U= 37.5000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 303
CASE NO. OF MAX. VAL. = 714
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Q1= 10.0000000
HAMPEL 13,2487805 VALUE VALUE/S Q3=  16.0000000
TRIM{.15) 13.2487139 SKEWNESS 0.51 92 S-= 9.0312567
BIWEIGHT 13.2805014 KURTOSIS 0.35 1 36 S+=  18.0213737
EACH '.' BELOW = 0.2000
s Q 0 s
M - I MH M M 3 ¥ M
U e el AU v....EA.LE.QO........ R e U A
N DM A'D X
IP N E
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL  CUM VALUE COUNT CELL  CUM VALUE COUNT CELL  COM
3. i1 0.3 0.3 10. 2 7.5 26.3 17. 22 6.1 82.3 24. 1 0.3 97.%
1. 4 1.1 1.2 11 33 9.1 135.5 ia. 20 5.5 87.8 25 3 0.8 98.3
5. 5 1.4 2.8 12. 31 B.6 44.0 15. 9 2.5 90.3 26 2 0.6 ©98.3
6. 3 0.8 3.6 13 30 8.3 52.4 20. 10 2.8 93.1 27 3 0.8 §9.7
7. 9 2.5 6.1 1a. 36 10.0 62.3 21. 7 1.9 95.0 28 1 0.3 100.0
8. 18 5.0 11.1 15. 27 7.5 69.8 22. 6 1.7 B8.7
9. 28 7.8 18.8 16. 23 6.2 176.2 23 2 0.6 97.2
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BMDP2D BAREMOS PARA NO JOVENES >=30 ANOS

dhkhkhkhkkhkkikk

!H!
6
COUNT (85)

EACH
REPRESENTS

QoOOro0o

QOOIOO
QOO MOWwWmM
QOO ANO
OO
SHOWH 1
A AN

™ -
o ~DD
£5. Srdc.
R
AN
<
m
[m]
[
BB
588
85
HOZ
ge)
Rmss
* ® _ETWWW
- EE
x Bass
* R
* KOO0
e
& MRRR
[s TR P
*H MBMB
3558

B M
e+ o]
m
e+

AP

UPPER
108.3424149

95% CONFIDENCE

LOWER
104.9355240

ST.ERRQR
.B660992
.1547011

MEAN

MEDIAN
MODE

o000
oo

oo
nno

0o

T (1
aD

OVE
VAL.
VAL.

1
OF MIN.

EACH
CASE NO. OF MAX.

CASE NO.

SOME NEW LOCATION ESTIMAT

QoOon Y
SO0
QOO Mm
[om Jom Lo\ Jun
oo
oo
QO @
MO N
T laly

L I o |

o
™M+
(@ @ 10

SKEWNESS
KURTOSIS

Bl

TRIM{.15)
BIWEIGHT

HAMPEL

1.0000

OHOXVAAOCOHO-OHOLAO

AOANMYINOVONOHNMPHO
ANONNONNNNNNNM M e e
HEHAAA A A A A e e

AN A A M H OO LN -

DUag-aiNtut-ANNOfiooomMmn
[ad Tt Dot Tad Bo b= b ol VA RNS I TRV R ot ed ul i

204060074120903763

P R R S R R

323222213134422122

172797762414778698
11 lll

..................

[=leleielelele]lolele fy]
At dAAAAA

11

VAL

40905359862186819
778801234569012358
Ardd A A e NI NN

CUM

336914914996979139

L S Y

000011011002010122

PERCENTS

ArENMPNMIONAMOMID0

COUNT CELL

NMPUOE-NROHNMHND-ORO
[seleedusdesferkislosTatatatalainiatlolglyle]
~

VALUE

W369147324706940369
o

L e e R R R B B ]
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BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/PROBLEM TITLE_IS 'DATOS de la muestra CLINICA'.
/INPUT VARIABLES ARE

FORMAT IS '(F3 o F2 0,10F5.2,F2.0,F1)'.
ILE IS 'PHNOB.D ,
/VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO FPl,FP2,FP3,FP4
FL2, ?Ls kL4 PLs FLs £EDab GRUP
MINIMUN IS 21;0, i { i (506, (6)0, (7)0,
gjo’ (9to, (10 (1150 (12) (13y0.
/TRANS USE = GRUPO EQ 0.
;PRINT ESTIMATES.
BMDP2D DATOS de la muestra CLINICA
khkkkEtkhkkkhkkk
* DPIL * MAXIMUM 125.0000000
S 2 3 MINIMUM 50.0000000
RANGE 75.0000000
VARIABLE NUMBER 1 VARIANCE 387.4126282
NUMBER OF DISTINCT VALUES 28 19.6828003
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 30 (Q3 Ql)iz 15.0000000 EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 0 1.78 H REPRESENTS
MN ST sc -2.03 H 1
H BHH COUNT (8}
95% CONFIDENCE H H HHH
ESTIMATE ST.ERROR LOWER UPPER HHHHEHHHH
MEAN 90.06333328 3,5935712 82.6836548 97.3830109
MEDIAN 94 .0000000 4.9074798 P U
MODE NOT UNIQUE
EACH '-' ABOVE = 7.5000
L= 37.5000
U= 142.5000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 949
CASE NO. OF MAX. VAL, = 9656
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Ql=  73.0000000
HAMPEL 90.4434782 VALUE VALUE/S.E. 83= 103.0000000
TRIM{.15) 90.5476190 SKEWNESS Zp.19 ~0.42 §-=  70.3505325
BIWEIGHT 30.4989853 KURTOSIS -0.92 -1.03 S+= 109.7161331
EACH '.' BELOW = 0.7500
S 0 g ]
M - 1 MT M ¥ M
I R 53 S - A A
N AT D X
NM I
PERCENTS DERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL
50. 1 3.3 3.3 79. 1 3.3 30.0 95 1 .3 §6.7 107. 1 3.3 ao.o
£7. i 3.3 6.7 80 . 1 3. 33.3 96 1 3.3 é6o0.0 108. 3.3 83.
62. 1 3.3 10.0 81. I 3.3 36.7 97 1 3.3 63.3 112. 1 3.3 B8&.7
65. i 3.3 13.3 87. 1 3.3 20.0 CT: 1 3.3 66.7 113. 1 3.3 9%0.0
67. 2 6.7 20.0 88. L 3.3 43.3 59 1 3.3 70.0 115. 1 3.3 383.3
72. 1 3.3 23.3 93 . 1 3.3 46.7 101 1 3.3 73.3 123 i1 3.3 396.7
73. 1 3.3 26.7 94 . 2 6.7 53.3 103 1 3.3 76.7 12E 1 3.3 100.0
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BMDP3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/ PROBLEM TITLE IS 'PRUEBA H CLINICA NORMAL' .
/ INPUT FILE IS 'GMNOB.DAT'
VARIABLES ARE 3.
FORMAT IS ' (F3,2F2)"'
/ VARIABLE NAMES ARE PIL, EDAD, AUTOR.
GROUPING ARE AUTOR
MINIMUN IS (1)10, (2) o.

/GROUP CODES {3; ARE
J7EST KRUS ARE 'NORMAL', 'CLINICO'.
/END

KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIABLE i PIL
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME S
1 NORMAL 30 707
2 CLINICO 798 33613

KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 17.35, LEVEL QOF SIGNIFICANCE
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDOM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 6608.00. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATICN

1}

0.0000

VARIABLE 2 EDAD
GROUP FREQUENCY RANK

NO. NAME 5
1 NORMAL 30 297
2 CLINICO 798 33023

KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 0.17. LEVEL OF SIGNIFICANCE
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDOM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 12507.00. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.6759
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATION

0.6759%9
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BMDP3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/ PROBLEM TITLE IS 'PRUEBA H LUKAS-NOBLEJAS'.
7 INPUT VARIABLES ARE 2.

FORMAT I8 ' (F2,F2)'
/ VARIABLE NAMES ARE LOGO, AUTOR.

GROUBING ARE AUTOR.

MINIMON IS (1) O.
/GROUP CODES 12; ARE 1

ARE -LUKAS' 'NOBLEJAS ' .

/TEST
/END

KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIABLE 1 LOGO
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 LUKAS 285 151770.0
2 NOBLEJAS 839 480480.0
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = .27. LEVEL QOF SIGNIFICANCE = 0.0705
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTICN WITH 1 DEGREES OF FREEDQ

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 143783 00. LEVEL OF SIGNIFICANCE
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATION

SPSS/PC+ The Statistical Package for IEM PC

INC *LUKNOB.INC'

TITLE_ 'COMPARACION MUESTRAS LUKAS-NOBLEJAS'.
DATA LIST / LOGO 1-2 AUTORA 4.
BREGIN DATA

END DATA . . .
1126 cases are written to the compressed active file.

NPAR TEST K-S = LOGO BY AUTORA (1,2).
-~ - - - - Kolmogorov - Smirnov 2-Sample Test

LOGO
by AUTORA

Cases
285 AUTORA = 1
841 AUTORA = 2
1i26 Total

Most Extreme Differences
Absolute Pogitive Negatlve ’ K-S 2
.08080 .03296 . 08080 1.179

= 0.0705

2-tailed P
.124
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SPSS/pPC+ The Statistical Package for IBEM PC
INC 'BLF300.INC'
DATA LIST FILE='PLEf300.DAT'

/ P11 P22 P3 3 P4 4 P55 P66 P77 P8 8 P9 95 PLO 10
P11 11 P12 12 P13 13 P14 14 P15 15 P16 16 P17 17 Pi8 18
LI1 21 LI2 22 LI3 22 LI4 24 LIS 25 LI6 26 LI7 27 LIB 28
LII1 30 LII2 31 LII3 32 LII4 33 LIIS 234 LII6& 35 LII7 36

LIII1 37 LIII2 38 LIII3A 35 LIII3E 40.
PRINCALS /VARIABLES P1 TO P20 (7) /DIMENSION 4.
PRINCA LB% - VERSION 0.6
UNTVERSTYC OF LEIDEN, THE NETHERLANDS
THE NUMBER OF OBSERVATIONS USED IN THE ANALYSIS = 264

DIMENSION EIGENVALUE

1 .3549

2 .0950

3 L0771

4 .0726

SUMMARY OF ANALYSIS

MULTIPLE FIT
VARIABLE ROW SUMS DIMENSION
-------- 1 2 3 4
Pl .839 .359 .257 .202 .021
P2 1.075 .575 .110 .233 .157
P3 .597 .219 .022 .075 .282
P4 .922 L6311 .154 .098 .039
PS5 819 .465 .124 .149 .080
P& .964 .685 238 .032 .009
B7 -354 .011 -059 .264 .020
P8 669 . 265 .017 .024 .363
P9 -952 .650 .163 .062 .076
P10 .883 .583 .117 .042 .132
P11 .474 .319 .050 .084 .020
P12 .702 .150 .287 .227 .037
P13 .776 .083 .031 .084 -579
P14 .585 .138 .237 .182 .027
P15 . 336 .016 .259 .039 .023
P16 .681 371 .207 . 047 .056
P17 1.056 .700 .169 .086 .101
Plsg .496 .054 .275 .156 .011
P19 .877 .514 .122 .170 .071
P20 1.127 .6€8 .272 .087 .091
MEAN: 760 .373 159 .118 .110



SINGLE FIT

VARIABLE

DIMENSION

ROW SUMS

2

1

QO -HOWVNNOINMOD RO
oNOPOOMNCYWODHO0000HN
COoONOOCOOMOQoOoONOoOOAOOC0

NONM M N MO N 00 <F M0 M TS LD
AHMNONCONODOPVOSOP~N
01001020000201000110

LR AR P B A

OO MO O LN H A0 M <H 000
NMOMUAYPOCOCNHOOMININDW WD
NOOOCOOOQOOONONNHONOO

OHOMHAMINAR N WOHP--(NHD
ANFEEHNWVONTVHNAAO O N
35264602653101036056

P T T T S S R S S LRI

OMIFOVORONHHNHNHODOOAMNOO R
S O-NOWOW A A WO ok
0@ OO M MND D IS DN YN P <o

¢ 2 4 ¢ 4 & 4 =2 4 . s e oawoww b

.095 077 .073

.355

.600

MEAN:

COMPONENT LOADINGS

NN ANV OUANACNDONMOO
OO NHANOUNIAMONORHNHD
ONNONOONONCHAOO0OO0O0O -
Wt s 4 s o4 oas s s s R
i [} LI | [ I} [} 1

MW HOFONONNO AR HNM AN D
CHAQISONH IO NOOLN L~ <HLN
NP AAMONOAHONSINIONONMN A
™ P o

[ i t i t i

CNPONONMOMNOMNATO NSO
N0 A AR A RO AU W
41012320011504532522

WONOOUENFOANMHNAOSOR N
OO HOC-ONOWN MO0 DN -
N~ OO O NMAMOINnEOONC-m
P T e IR

| IO T I T I T A A AN N AN DO T D NN N B R |

DIMENSION

VARIABLE

Pl
P2
P3
P4
P5
E6
P7
E8
P9
P10
P11
P12
P13
P14
P15
P16
P17
pisg
Pl9
P20

SINGLE
LOSsS

LOSS

TOTAL TOTAL MULTIPLE
FIT LOSss

NUMBER

ITERATION
___55_ -

.1600

3.4004 3.2403 1

5996
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BMDP4M - FACTOR ANALYSIS
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PAGE 8 BMDP4M PIL ANA FACTORIAL

FACTOR VARIANCE CUMULATIVE PROPORTION OF VARIANCE CARMINES'
EXPLAINED IN DATA SPACE IN FACTOR SPACE THETA

0.3593 0.6646 0.9062
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THE VARIANCE EXPLAINED BY EACH FACTOR IS THE EIGENVALUE FOR THAT FACTOR {(IF POSITIVE).
TOTAL VARIANCE IS DEFINED AS THE SUM OF THE POSITIVE EIGEN VALUES OF T
CORRELATION MATRIX
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1.489

2.116
ACTOR PATTERN MATRIX

WHEN THE RQTATION IS
IANCE EXPLAINED BY THE FACTOR.

3.369

3.839
THE VP IS THE VAR

VP
THE VP FOR EACH FACTOR IS THE SUM OF THE SQUARES OF THE

ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE F
CORRESPONDING TO THAT FACTOR.

CRTHOGONAL,



SPSS/PC+ The Statistiecal Package for IBM PC
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BMDP4M - FACTOR ANALYSIS
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BMDP4M LOGO ANA FACTORIAL
FACTOR VARIANCE CUMULATIVE PROPORTION QF VARIANCE CARMINES'

EXPLAINED IN DATA SPACE IN FACTOR SPACE THETA

1 2.8650 0.1432 0.2869 0.6852
2 1.5883 0.2427 0.4860
3 1.6908 0.3272 0.6553
4 1.1978 0.3871 0.7752
5 1.1610 0.4451 0.8915
6 1.083% 0.4993 1.0000
7 0.9736 0.5480

g 0.9380 0.5949

9 0.8913 0.6395

10 0.8351 0.6812

11 0.8033 0.7214

12 0.7809 0.7604

13 0.7360Q 0.7972

14 0.7056 0.8325

15 0.6586 0.8655

16 0.6334 0.8971

17 0.5906 0.9267

18 0.5636 0.9548

19 0.5075 0.9802

20 0.3958 1.0000

THE VARIANCE EXPLAINED BY EACH FACTOR IS THE EIGENVALUE FOR THAT FACTOR (IF POSITIVE) .

TOTAIL, VARIANCE IS DEFINED AS THE SUM OF THE POSITIVE EIGEN VALUES OF THE
CORRELATION MATRIX.
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1.515 1.339

1.561
MATRIX
WHEN THE ROTATION 1S5

1.563
THE VP IS THE VARRIANCE EXPLAINED BY THE FACTOR.

2.388 1.621

vp
R H FACTOR IS THE SUM OF THE SQUARES OF THE
T EMENTS OF Ti FACTOR PATTEgN

ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE
CORRESPONDING TO THAT FACTOR.

ORTHOGONAL,
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THETA
0.9127

IN DATA SPACE IN FACTOR SPACE

CUMULATIVE PROPORTION OF VARIANCE CARMINES'

EXPLAINED

FACTOR VARIANCE
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(IF POSITIVE).

THE VARIANCE EXPLAINED BY EACH FACTOR IS THE EIGENVALUE FOR THAT FACTOR

TOTAL VARIANCE IS DEFINED AS THE SUM OF THE POSITIVE EIGEN VALUES OF THE

CORRELATION MATRIX.
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UNROTATED FACTOR LOADINGS (PATTERN)

FOR PRINCIPAL COMPONENTS
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FACTOR
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1.813 1.561 1.396 1.287 1.236 1.193 1.131 1.044

2.101

VP

G MATRIX

THE VP IS THE VARIANCE

THE VP FOR EACH FACTOR IS THE SUM OF THE SSUARES OF THE

ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE FACTOR LOADI

CORRESPONDING TQ THAT FACTOR.

EXPLAINED BY THE FACTOR.
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ROTATED FACTOR LOADINGS (PATTERN)
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FACTCR
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5.354 2.966 2.167 1.899 1.763 1.604 1.542 1.521 1.505 1.435
1.114

vp

RCTOR PATTERN MATRIX
WHEN THE ROTATION IS

THE VP IS THE VARIANCE EXPLAINED BY THE FACTOR.

THE VP FOR EACH FACTOR IS THE SUM QF THE SQUARES OF THE

ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE F
CORRESPONDING TO THAT FACTOR.

ORTHOGONAL,
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BMDP4M - FACTOR ANALYSIS

/PROBLEM TITLE IS 'FACTORES DE SEGUNDO ORDEN'.

/INPUT VARIABLES
ORMAT IS '(F3 0 F2 0,10F5.2,F2.0,F1)"'.

FILE IS ' PHNOB.DA
/VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO FP1,FP2, FP3, FP4
FL2, #L3 FL4 #Ls FL6, EDAD

FL
MINIMUN IS 1 0, { . (4)0, (5)6

8)o. (9 o 1076, (11fo, é)
USE ARE gpl FP2 .

FP
Ll,FL2,FL3, FL4 FL5,FL6.
/TRANS USE = GRUPO EQ 4.
/END

?6 (7)0
(i3yo. '

CORRELATION MATRIX
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THE VARTANCE EXPLAINED BY EACH FACTOR IS THE EIGENVALUE FOR THAT FACTOR (IF POSITIVE).

TOTAL VARIANCE IS DEFINED AS THE SUM OF THE POSITIVE EIGEN VALUES OF THE .
CORRELATION MATRIX.



UNROTATED FACTOR LOADINGS (PATTERN)

FOR PRINCIPAL COMPONENTS

FACTOR FACTOR FACTOR
1l 2 3

FP1 3 0.844 -0.134 0.187
FP2 4 0.867 -0.030 0.150
FP3 5 0.851 -0.088 0.007
Fp4 € 0.354 0.336 -0.231
FL1 7 -0.538 0.144 -0.608
FL2 B -0.3509 -0.149 0.120
FL3 9 -0.618 0.005 0.456
FL4 10 -0.446 -0.416 0.422
FLS 1] 0.088 0.672 0.370
FL6& 12 -0.222 0.680 0.202
VP 3.503 1.270 1.058

THE VP FOR EACH FACTOR IS THE SUM OF THE SQUARES OF THE
ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE FACTOR LOADING MATRIX
CORRESPONDING TO THAT FACTOR. THE VP I3 THE VARIANCE
EXPLAINED BY THE FACTOR.

ROTATED FACTOR LOADINGS (PATTERN)

ORTHOGONAL ROTATICON, GAMMA = 1.0000

FACTOR FACTOR FACTOR
1 2 3

FP1 3 0.808 -0.317 -0.115
FP2 4 Q.783 -0.400 -0.043
FP3 5 0.702 -0.464 -0.15%9
FpP4 6 0.081 -0.512 0.152
FL1 7 -0.803 -0.155 -0.104
FL2 8 -0.307 0.448 -0.024
FL3 9 -0.236 0.675 0.280
FL4 10 -0.030 0.731 -0.124
FL5 11 0.146 -0.095 0.753
FL6 12 -0.206 -0.023 0.714
VP 2.624 1.962 1.246

THE VP FOR EACH FACTOR IS THE SUM OF THE SQUARES OF THE
ELEMENTS OF THE COLUMN OF THE FACTOR PATTERN MATRIX
CORRESPONDING TO THAT FACTOR. WHEN THE ROTATION IS

ORTHOGONAL, THE VP IS THE VARIANCE EXPLAINED BY THE FACTOR.
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$PSS/PC+ The Statistical Package for IBM PC

DATA_ LIST FILE='C:\BMDP\PhNob.DAT'

/ PIL 1-3 LOGO 4-5 FP1 6-10 FP2 11-15 FP3 16-20 FP4 21-25
FL1 26-30 FL2 31-~35 FL3 36-40 FL4 41-45 FL5 46-50 FL6 51-55
EDAD 56-57 GRUPO 58.

CORRELATIONS /VARIARLES PIL TOQ FL6.

Correlations: PIL LOGO FP1 FP2 FP3 FP4
PIL 1.0000 -.582 % .899 .BES ** .B17 *x* .516 #*=*
LOGO -.6224%* 1.0000 -.499 *%* -.512 ** -.562 ** -.269 **
FP1l .9117*%* -.5517%x* 1.0000 .738 % LE6TT *k .294 *x
FP2 .B794%* -.5497%~* L7531 *%* 1.0000 .684 *x .318 *=*
FP3 .8510%*x* -.5913** L T13TE* L 7215%% 1.0000 .268 *=*
FP4 .4768%* -.2529%%* L24785%% L2840%% .2465%* 1.0000
FL1 ~.5304*% .4416** -.5015+%* =.4904** -, 411 T** -.2139%*
FL2 - .3765%%* .5345%* -.3196** -.3549%+ -.3628%%* -.1533*%%*
FL3 -.4758**% .601T7** -.3832 %% -.437]** -.5126%*%* -,2124*%
FL4 -.2839%%* .5007%* -.2354%* -.2564+%* -.2598%%* -.1623%%
FL5 .0589 .2676*%* .0484 . 0695 .0378 .0358
FL& - 1747*F* .4138** -.2035%** -.1320%** -.1718*%* .0210

N of cases: 822 l1-tailed Signif: +* - 01 *% - 001

Correlations: FL1 FL2 FL3 FL4 FL5 FL6
PIL -.468 ** -.381 *%* -.450 *» =.305 ** 055 -.123 *=*
LOGO .400 ** .529 *x .569 ** 493 ** .266 ** .351 *+*
FPLl -.443 ** -.323 ** ~.355 ** ~.244 % . 046 -.146 **
FP2 -.436 ** -.366 ** -, 425 ** ~.275 *=* .070 -.092 *
FP3 -.37) ** ~.371 ** -.499 ** ~.281 ** . 048 ~-.136 **
FP4 -.220 ** -.149 ** =,217 ** ~.1939 *+* .030 .034
FL1 1.0000 L.206 k¥ .112 * .006 -.029 .054
FL2 .1958** 1.0000Q 279 ** L202 x¥ -.070 .059
FL3 L 1347%* L2h1g** 1.0000 .316 ** -.010 .103 *
FL4 .0221 L2057 * 275G%% 1.00060 -.136 *%* -.030
FLS -.0278 -.0786 -.0027 ~.1347%* 1.0000 .166 **
FL6 .0762 L0702 1500** ~.0075 .1581*%* 1.0000

N of cases: B22 1-tailed Signif: * - .01 ** . 001

Matriz su%erior con tres decimales) coef. de correlacidén de rangos de SBearman. Obtenido con Statgrafics €.0.
Matriz inferior (con cuatro decimales) coef. de correlacidén de Pearson. Obtenido con el SPSS PC+.



BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/PROBLEM TITLE IS 'DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE'.

JINPUT VARIABLES AR
FORMAT 18 '(F3 0 F2 0,10F5.2,F2.0,F1)'.

FILE 1S 'PHNORE.D
/VARIABLE NAMES ARE PIL Al 0G0, FP1, FP2, FP3, FP4
FL1,FL2, #Ls F1a’ FLS fT‘LS EDAD, GRUPO.
MINIMUN IS 1 o, , 3fo, " tayo! (s )b, {6}Y0, (Mo,
) 9 10)0 (115 (12)0, (13)o.
/TRANS USE = GRUPO EQ 1 oﬁ GRUPb EQ 2 OR GRUPb EQ 3.
/PRINT ESTIMATES .
/END
BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE
kExkkhkkktdkhk
* LOGO x MAX IMUM 30.0000000
EhEREFAREERE MINTMUM 5.0000000
GE 21.0060000
VARIABLE NUMBER 2 VARIANCE 16.6449146 H
NUMBER OF DISTINCT VALUES : 20 .DEV. 4.0798168 H
NUMBER OF VALUES CQUNTED. . 125 ( 3-81)/2 3.0000000 E H EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 0 .si.sC’. 2.85 HHH REPRESENTS
MN.ST.SC. -2.20 H H HH 3
H H HH COUNT (S)
95% CONFIDENCE H HHHHHHH
ESTIMATE ST.ERROR LOWER UPPER HHHHHHHHH H
MEAN 17.8839993 0.3649099 178837397 187062588 HHHHHHEHHHH HHH
MEDIAN 18.0000000 0.5773506 70 TUUmEERRR O LTI L
MODE 22.0000000
EACH '-' ABOVE = 1.5000
- L= 1.5000
U= 34.5000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 849
CASE NO. OF MAX. VAL. = 863
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Ql=  15.0000000
HAMPE 17.8986885 VALUE VALUE/S.E. 93=  21.0000000
TRIM( . 15) 17.9200000 SKEWNESS 0.24 1.12 §--  13.90a1824
BIWEIGHT 17.8705997 KURTOSIS -0.15 -0.34 S+= 22.0638161
0 EACH '.' BELOW = 0.2000
o} 0 S
M - 1 HM 3 i
A e AE. . ... .. e, T+ T A
N MA D X
BN E
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL  CUM VALUE COUNT CELL  COM VALUE COUNT L C VALUE COUNT CELL  CUM
9. 1 0.8 0.8 14. 11 8.8 21.8 19. 5 7.2 64.0 24. i 2 95,2
10. 2 6 2.4 15 10 8.0 23.6 20. 10 8.0 72.0 26 2 1.6 395.8
11. 4 3.2 58l¢ 16 9 7.2 36.8 21. B 6.4 78.4 27 2 1.6 98.4
12, 3 2.4 8.0 17 12 9.6 46.4 22. 14 11.2 89.6 38 1 0.8 399.2
13 & 4.8 12.8 18 13 10.4 56.8 23! 4 3.2 92.8 36 1 0.8 100.0
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BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMERE

Rk ko kk ok k
* PIL

2
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REPRE%ENTS
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oW
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kkhkhkhkkhkhkhhkhi
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VARIABLE NUMBER
NUMBER OF VALUES COUNTED.

COUNT (S}

ABOVE
VAL.

HHHHH H
H HHHHHHHHH

H HHHHHHHHHHH

il AN ¢

EACH

CASE NO. OF MIN. VAL.

CASE NO. OF MAX.

UPPER
97.7833481

95% CONFIDENCE

LOWER
92.2333145

ST.ERROR
.4014546
. 7320517

1
1

ESTIMATE
95.0083313
56.0000000
NOT UNIQUE

MEAN

MEDIAN
MODE

i n
1 4
OQu v
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o
QO
L |
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VIO

TRIM(.15)
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BMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/JPROBLEM TITLE IS 'DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - ACOGIDA'.

/INPUT VARIABLES ARE 14.
FORMAT IS '(F3.0, F2 0,10F5.2,F2.0,F1) .

FILE IS 'PHNOR.DA
/VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO FP1,FP2,FpP3,FPa
FL FLZ #La #La , FL5, FL6, EDAD, GRUPO.
MINIMUN IS {1{ ; 3fo, 14Yo0, (5)6 )o {)0,
0! (9jo0; 10)0 (11} o0, (12) {13)0

/TRANS USE = GRUPO EQ 1
%PE%NT ESTIMATES.

BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTC HOMBRE - ACCGIDA

Thkkhkdhrdhhkih

* LOGO * MAX IMUM 27.0000000
ek e ok ek e ok sk ke ok ok MINIMUM 9.0000000
RANGE 18.0000000
VARIABLE NUMBER 2 VARIANCE 17.1179504
NUMBER OF DISTINCT "VALUES . 17 DEV. 4.1373844
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 40 M§3 81)/2 3.5000000 EACH 'H!
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED o 2.15 REPRESENTS
.ST.SC. -2.20 2
H COUNT (S}
95% CONFIDENCE H H
ESTIMATE ST.ERROR LOWER PPER H HHH
MEAN 18.1000004 0.6541779 16.7768002 19 4232006 H HHHHHHHHH H
MEDIAN 17.5000000 0.577350¢ . Leeessemo—em—maaa
MODE 17.0000000
EACH ' ABOVE = 1.5000
L= 6.0000
U= 3¢.0000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 849
CASE NO. OF MAX. VAL. = 860
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Ql= 15.0000000
HAMPEL 1B.0636364 VALUE VALUE/S E. Q3= 22.0000000
TRIM(.15) 18.0000000 SKEWNESS . .31 S-= 13.9626160
BIWEIGHT 18.0332890 KURTOSIS -0.62 —0 80 S+= 22.2373848
EACH '.' BELOW 0.1500
8 Q 0 s
M - 1 M M M 3+ M
L e e e e et et O e e e e e i e A
N D D A X
E I N
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL cuM VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM
9. 1 2.5 2.5 15. 5 12.5 30.0 20. 1 2.5 67.5 26 1 2.5 97.5
11. 1 2.5 5.0 l6. 2 5.0 35.0 21. 2 5. 72.5 27 1 2.5 100.0
12, 1 2.5 7.5 17. 6 15.0 50.0 22, 5 12.5 8%5.0
13, 1 2.5 10.0 18. 5 12.5 62.5 23. 2 5.0 50.0
14. 3 7.5 17.5 19. 1 2.5 85.0 24. 2 5.0 95.0
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EMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - ACOGIDA

kkkkEkikdkhkkdhkd

* PIL * MAXIMUM 117.0000000
Rk kA kk ok kkk MINIMUM 58.0000000
RANGE : 59.0000000
VARIABLE NUMBER - 1 VARIANCE 274.6072388
NUMBER OF DISTINCT VALUES . 30 16.5712776
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 38 M$3 %1)/2 14.5000000 EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 1 1.74 REPRESENTS
.8T.S8C. -1.82 H H 1l
H HH H COUNT (S}
95% CONFIDENCE H HHHHHHHH
ESTIMATE ST.ERROR LOWER UPPER HHH
MEAN 88.1538467 2.6535280 82.7820587 93 5256348 HHHHHHHHHHHHH
MEDIAN 90.0000000 3.4641035 Le-cmmmmmmmmm e
MODE NOT UNIQUE
EACH '-' ABOVE = 5.0000
L= 50.0000
U= 130.0000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 861
CASE NO. OF MAX. VAL. = 8459
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Qi= 73.0000000
HAMPEL 88.3966666 VALUE VALUE/S.E. Q3= 102.0000000
TRIM(.15) 88.4395604 SKEWNESS -0.11 -0.28 S-= 71.5825653
BIWEIGHT 88.3320389 KURTOSIS -1.16 -1.48 S+= 104.7251282
EACH '.' BELOW = 0.5000
5 Q Q S
M - 1 M M 3 + M
I, .ot ) D e e e A
N 4 D X
N I
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CuUM VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CuM
58. 1 2.6 2.6 76. 1 2.6 28B.2 91. 1 2.6 56.4 105. 1 2.6 82.1
60. 1 2.6 5.1 78. 1 2.6 30.8 92. 1 2.6 59. 107. 1 2.6 B84.6
62. 1 2.6 7.7 79. 1 2.6 33.3 95. 1 2.6 61.5 108. 1 2.6 B87.2
65. 1 2.6 10.3 g82. 1 2.6 35.9 96. 2 5.1 66.7 110. 1 2.6 B89.7
66 . 1 2.6 12.8 g4. 3 7.7 43.6 98. 2 5.1 71.8 112. 3 7.7 97.4
8. 1 2.6 15.4 87. 1 2.6 46,2 99, 1 2.6 74.4 117, 1 2.6 100.0
70. 3 7.7 23.1 g89. 1 2.6 48.7 102. 1 2.6 76.9
73. 1 2.6 25.6 90. 2 5.1 53.8 103. 1 2.6 7%9.5
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BMDP2D - DETAILED PATA DESCRIPTICN,

/PROBLEM TITLE IS
/INPUT VARIABLES ARE
F RMAT IS

ILE IS 'PHNOB.DAT
/VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO
MINIMUN IS 21{

/TRANS USE = GRUPO EQ 2
;Pﬁ%NT ESTIMATES.

L1 FL2 F

(318

'(F3 0 F2 0,10F5.2,F2.0,F1}*.

FP1,FP2,FP3, FP4
L3, Fla FL5, ?Ls
Eaio (4} 0

(11}

(5)6

NG
12)0,

i3

INCLUDING FREQUENCIES
'DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - COMUNIDAD'.

7)0,
o

BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - COMUNIDAD

Thhkkhkkkrhkkkd

* LOGO * MAXTMUM 30.0000000
FEE LI h R KKk MINIMUM 12.60000600
RANGE 18.0000000
VARIABLE NUMBE 2 VARIANCE 16.8692322
NUMBER OF DISTINCT "VALUES . 16 4.1072173
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 40 MQB 81)/2 3.0000000
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 0 2.67
.8T.SC. -1.72
95% CONFIDENCE
ESTIMATE ST.ERROR LOWER PPER
MEAN 12.0495992 0.6494081 17.7364483 20.3635502
MEDIAN 19.0600000 1.1547011 .
MODE 22.0000000
SOME NEW LOCATION ESTIMATES
HAMPEL 18.8336842
TRIM(.15} 18.8928571 SKEWNESS
BIWEIGHT 18.8241329 KURTQOSIS
S 5
M - HM +
e e i e et AE. ...
N MA
PN
PERCENTS PERCENTS
VALUE CCUNT CELL VALUE COUNT CELL cuM VALUE COUNT
1 .5 3 7.5 27.5 20 3
3 .5 10 4 10 37. 21 4
14 2 5.0 15 4 10.0 47.5 22 5
2 5.0 20 3 7.5 55.0 23 2

H
HH EACH 'H'
HEH REPRESENTS
H HH 1
H H HH COUNT(S)
HHMHHHHH
HHHHHHHHH HHH
L ________________
EACH '-' ABOVE = 1.5000
L= 2.0000
U= 33.0000
CASE NO. OF MIN. VAL. = 888
CASE NO. OF MAX. VAL. = 863
Q1= 16.0000000
VALUE VALUE/S E. Q3= 22.0000000
0.4 i6 =g 14.9427814
-0.07 -o 09 S4= 23.1572170
EACH '.!' BELOW = 0.1500
PERCENTS PERCENTS
CELL CUM VALUE COUNT CELL CUM
7.5 62.5 24, 1 2.5 92 5
10.0 72. 26 1 2.5 .0
12.5 B5.0 28 1 2.5 97 5
5.0 80.0 30 1 2.5 100.0
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BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - COMUNIDAD

kkhkhkhkkkkx ik

* * MAX ITMUM 116 .0000000
D Y 3 2 MINIMUM 59.0000000
RANGE 57.0000000
VARIABLE NUMEER . 1 VARIANCE 163.8866119
NUMBER OF DISTINCT "VALUES . 28 12.8018217 H
NUMRBRER OF VALUES COUNTED. . 39 M§3 %l)/Z 7.0000000 H H EACH 'H'
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED 1 1.84 HHH REPRESENTS
.8T.SC. -2.61 HHH
HHH COUNT(S)
95% CONFIDENCE H HHHH
ESTIMATE ST .ERROR LOWER UPPER
MEAN 92.,4615402 2.0499320 88.3116684 96.6114120 H HHHHHHHHHEH
MEDIAN 91.0000000 2.0207269 . e s e
MODE NOT UNIQUE
EACH '-' ABOVE = 5.0000
L= 50.0000
U= 130.0000
CASE NO. OF MIN, VAL. = 8859
CASE NO. OF MAX. VAL. = 873
SOME NEW LOCATION ESTIMATES Ql= 86.0000000
HAMPEL 92.5614458 VALUE VALUE/S.E. Q3= 100.0000000
TRIM({.15)} 92.4871795 SKEWNESS -0.19 -0.49 S-= 79.6597214
BIWEIGHT 92.8313522 KURTOSIS -0.04 -0.05 S5+= 105.2633591
EACH '.' BELOW = 0.5000
S Q 0 S
M - 1 M MH 3 + M
SN I B Y OO A
N D AM X
I NP
PERCENTS PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL c VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL C VALUE COUNT CELL
59. 1 2.6 2.6 84. 1 2.6 23.1 92, 1 2.6 53.8 100. 2 .1 76.9
9. 1 2.6 5.1 86. 1 2.6 25.6 93. 1 2.6 656.4 1QLl. 3 .7 B84.6
74 . 1 2.6 7.7 87. 1 2.6 28.2 95, 1 2.6 59.0 107. 1 2.6 B7.2
75. 1 2.6 10.3 88. 1 2.6 30.8 96 . 1 2.6 61.5 109. 1 2.6 85.7
77. 1 2.6 12.8 B9, 2 5.1 35.9 97. 2 5.1 66.7 113. 1 2.6 92.3
79. 2 5.1 17.9 90. 3 7.7 43.6 98. 1 2.6 69.2 115. 1 2.6 94.9
82. 1 2.6 20.5 g1l. 3 7.7 51.3 99. 1 2.6 71.8 116. 2 5.1 100.0

53



EMDP2D - DETAILED DATA DESCRIPTION, INCLUDING FREQUENCIES

/PROBLEM TITLE IS 'DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - REINSERCION',

/INPUT VARIABLES ARE
FORMAT IS '(F3 0 F2.0,10F5.2,F2.0,F1)"'.

FILE IS 'PHNOB,DAT'
/VARIABLE NAMES ARE PIL LOGO, FP1, FP2 FPBFFP4

FL FL2 FL3 FLa, F
MINIMUN IS { g jo ( )6 )o

0, 9 o flo)o (11§0, (1% 0, (i3
/TRANS USE = GRUPO EQ 3
5P§%NT ESTIMATES . -

EDAD, G UPO
)( )o,

BMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - REINSERCION

kkxkkhkkhdkhkkx

* LOGO * MAXTIMUM 27.0000000
Fhhkkkdkkhhkxk MINIMUM 10.Q000000
GE 17.0000000
VARIABLE NUMBER . 2 VARIANCE 14.6090918 H
NUMBER OF DISTINCT VALUES . 14 ST.DEV. 3.8221838 H H
NUMBER OF VALUES COUNTED. . 45 { 3-%1)/2 3.0000000 H H
NUMBER OF VALUES NOT COQUNTED 0 .8T.8C. 2.63 HEHH
MN.ST.SC. -1.81 H HHH
H HHHHHH
95% CONFIDENCE H HHHHHH
ESTIMATE ST.ERROR LOWER UPPER HHHHHHHHH
MEAN 16.9333324 0.5697775 15.7850208 18.0816441 HHHHHHHHH H
MEDIAN 17.0000000 1.1547011 I e
MODE NOT UNIQUE
EACH '-' ABQVE =
= 3
CASE NO. OF MIN. VAL. = 913
CASE NO. OF MAX. VAL. = 911
SOME NEW LOCATICN ESTIMATES Ql=
HAMPEL: 16.9%641025 VALUE VALUE/S.E. Q3=
TRIM({.15) 17.0000000 SKEWNESS 0.07 0.20 §-=
BIWEIGHT 16.9165211 KURTOSIS -0.50 -0.69 S+=
EACH '.' BELOW = 0.
5 Q g s
M - 1 MM +
T e e e et e e e m e ettt e D Ve e P e m e e s s e e,
N AD
NI
PERCENTS PERCENTS PERCENTS
VALUE COUNT CELL CUM VALUE COUNT CELL CcM VALUE COUNT CELL cuM VALUE
10. 4.4 4.4 14 6 3.3 31.1 18. 8. 60.0 22
11. 3 6.7 11.1 15 3 6.7 37.8 19 1 71 27 1
12, 1 2.2 13.3 16 4 8.9 46.7 20. 13.3 84.4
13, 2 4.4 17.8 17 2 4.4 51.1 21. 4 88B.95

EACH 'H!
REPRESENTS

1
COUNT (S)

th NP
0 OWOodn
OO
oo
|U—oo
oo
HPROoo
RO O
OO

o

T

PERCENTS

COUNE CELL cuUM

8.9 97.8
2.2 100.0

54



EMDP2D DATOS de la muestra del PROYECTO HOMBRE - REINSERCION

Kk xkkhkEkrh Kk
* PIL *
*hkkkkEE A Kk

VARIABLE NUMBE

NUMBER OF DISTINCT "VALUES
NUMBER OF VALUES COUNTED. .
NUMBER OF VALUES NOT COUNTED

ESTIMATE
MEAN 103.7380981
MEDIAN 102.5000000
MODE 107.0000000
SOME NEW LOCATION ESTIMATES
HAMPEL 10
TRIM{.15)
BIWEIGHT
M
Y
N
PERCENTS
VALUE COUNT CELL €
79. 1 2.4 .
80. 1 2.4 .
84 . 1 2.4 .
88. 1 2.4 )
90. 1 2.4 11.
91, 1 2.4 14.
92. 2 4.8 19.

COoOVWLYOWD
DO 03 -IUN

=

P2

MAX IMUM
MINIMUM

RANGE
VARIANCE
%TéDEYi/Z
M%.S%.SC.
MN.ST.SC.
95% CONFIDENCE

LOW. UPPER

99. 9376602 107.5385361

[
sl L
NN OO
OwLUFPJI000O
WOOoWWoOOoo
ok oo
alutljelels]
oo oOo
QUROOO
(=28 plelalel

L]
+ .

SKEWNESS
KURTOSIS
Q Q
1 MM 3
.......................... E.E......
DA
IN
PERCENTS
COUNT CELL cuM VALUE COUNT
1 2.4 21.4 103. 1
2 4.8 26.2 104. 1
2 4.8 31.0 105. 1
3 7.1 38.1 106. 1
1 2.4 40.5 107 4
1 2.4 42.9 110 1
3 7.1 50.0 112 2

EACH '-' ABOVE

ar
nnwion

CASE NO. OF MIN. VAL.
CASE NO. OF MAX. VAL.

VALUE VALUE/S.E.
0.09 0.23

-0.64 -0.84
s EACH '.' BELOW =
+
PERCENTS
CELL ~ CUM VALUE
2.4 s53.4 114.
‘4 54.8 116.
4 57.1 117.
4 59.5 119.
‘5 69.0 120.
4 71.4 124
‘8 76.2 128.

[}

(@]
o]
5
H

M R B b

EACH 'H'
REPRESENTS

1
COUNT (S)

95.0000000
112.0000000
91.5424194
115.93377689
0.5000
PERCENTS
CELL cuM
.4 78.6
2.4 81.0
4.8 85.7
2.4 88.1
4.8 92.95
2.4 95.2
4.8 100.0

55



BMDP3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/PROBLEM TITLE IS 'PRUEBA H del PROYECTO HOMBRE'.
/INPUT VARIABLES ARE
FORMAT IS '(F3 0,F2.0,F1)"'.
FILE IS 'PHNOB3S DAT'
/VARIABLE NAMES ARE PIL,LOGO,GRUPQ.
MINIMUN IS (1)0, (270, (3)0.
GROUPING ARE GR ﬁpo
USE ARE PIL,LOGO.

/ GRQUP CUTPOINTS (3) ARE
AMES (3) ARE ‘DROGA‘ 'NORMAL'

/TEST KRUSKAL.
/END

KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIABLE 1 PIL
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME
1 DROGA 120 379
2 NORMAT, B22 4062 22 5
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 44.89. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDOM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 30670.50. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING NORMAL TWO-TATL APPROXIMATION

VARIABLE 2 LoGO

GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 DROGA 120 g0772.0
2 NORMAL 822 363381.0
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 75.85. LEVEL OQF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 1 DEGREES OF FREEDOM

MANN-WHITNEY TEST STATISTIC = 73512.00. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING NORMAL TWO-TAIL APPROXIMATION
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BMDP3S - NONPARAMETRIC STATISTICS

/PROBLEM TITLE IS 'PRUEBA H del PROYECTO HOMBRE'.
/INPUT VARIABLES ARE 3.
FORMAT I8 '(F3 o 4520, F1)'.
FILE IS 'PH3S.
/VARIABLE NAMES ARE 2L 1OGO GRUPO
MINIMUN Is (110 é (3)0.
GROUPING ARE GR ﬁ
USE ARE PIL,LOGO.

/ GROUP CUTPOINTS {3) ARE
AMES (3) ARE 'ACOGiDA' 'COMUNIDAD', 'REINSERCION' .

/TEST KRUSKAL.
/END

KRUSKAL-WALLIS ONE WAY ANALYSIS OF VARIANCE TEST RESULTS

VARIABLE 1 PIL
GRCOUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 ACOGIDA 39 1824.0
2 COMUNIDA 39 206%.5
3 REINSERC 42 3366.5
XRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = .29. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0000
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 2 DEGREES OF FREEDOM
VARIABLE 2 LOGO
GROUP FREQUENCY RANK
NO. NAME SUM
1 ACOGIDA 35 2415.0
2 COMUNIDA 39 2724.5
3 REINSERC 42 2120.5
KRUSKAL-WALLIS TEST STATISTIC = 6. LEVEL OF SIGNIFICANCE = 0.0406
USING CHI-SQUARE DISTRIBUTION WITH 2 DEGREES OF FREEDOM
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- - - - - Kruskal-Wallis 1-way ANOVA

PIL
by GRUPO

Mean Rank
46,77

53.06
80.15

CASES
120

Cases
39 GRUPO = 1 ACOGIDA
39 GRUPO = 2 COMUNIDAD
42 GRUPO = 3 REINSERCION

120 Total

. L .Corrected for Ties
Chi-Square Significance Chi-Square Significance

21.2680 .0000 21.2870 .0000

- - - = - Kruskal-Walligs 1-way ANOVL

PIL
by GRUPO
Mean Rank

36.67
42.33

CASES
78

Casges
39 GRUPQ = 1 ACOGIDA
39 GRUPO = 2 COMUNIDAD
78 Total

. o . Corrected for Ties
Chi-Sguare Significance Chi-Square Significance
1.2194 .2695 1.2206 .2692

- - - - - Kruskal-Wallis 1-way ANOVA

PIL
by GRUPO
Mean Rank

30.73
50.54

CASES
81

Cases
39 GRUPO = 2 COMUNIDAD
42 GRUPO = 3 REINSERCION
81 Total
, . Corrected for Ties
Chi-Square Significance Chi-Sguare Significance
14.3304 .0002 14 73464 .0002
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- - « - - Kruskal-Wallis 1-way ANOVA

PIL
by GRUPC

Mean Rank Cases
387.62 42 GRUBO = 3 REINSERCION
434.79 822 GRURO = 4 NORMAL

864 Total

) L Corrected for Ties
CASES Chi-Square Significance Chi~-Square Significance
864 1:4278 .2321 1.4286 .2320

- -~ ~ - - Kruskal-Wallis 1l-way ANOVA

PiL
by GRUPO
Mean Rank Cases
30.10 39 GRUPO = 1 ACOGIDA
51.12 42 GRUPO = 3 REINSERCION
81 Total
Corrected for Ties
CASES Chi- Square Significance Chi- Square Significance
81 16.1373 .0001 16 74 L0001

- - - - - Krusgkal-Wallis l-way ANOVA

PIL
by GRUPO

Mean Rank Cases
225.81 - 39 GRUPO = 2 COMUNIDAD
440.74 822 GRUPO = 4 NORMAL

861 Total

. . Corrected for Ties
CASES Chi-Square Significance Chi- Square Significance
86l 27,8092 .0000 236 .0000



	AYUDA DE ACROBAT READER
	LOGOTERAPIA. Fundamentos, principios y aplicación. Una experiencia de evaluación del “logro interior de sentido“
	ÍNDICE
	AGRADECIMIENTOS
	1. INTRODUCCIÓN
	1.1. PRESENTACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN
	1.2. LA FIGURA DE VIKTOR EMIL FRANKL

	I. FUNDAMENTOS. PRINCIPIOS Y APLICACIÓN DE LA LOGOTERAPIA
	2. DEFINICIÓN DE LOGOTERAPIA
	3. ELEMENTOS DEL SISTEMA LOGOTERAPEÚTICO
	4. APORTACIÓN A LA PSICOTERAPIA Y LA EDUCACIÓN

	II. PARTE EMPÍRICA
	5. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACIÓN EMPÍRICA

	III. RESUMEN Y CONCLUSIONES
	IV. BIBLIOGRAFÍA
	V. ANEXOS

	SALIR DE LA TESIS

	YUHJN: 
	HY: 


