


Proliferan hoy en Occidente las actividades corporales (yoga, 
danza, talleres de artes plásticas o de música) ofertadas a personas 
de todas las edades por individuos o empresas frecuentemente 
no cualificados, con la pretensión de luchar contra la ansiedad, 
el «estrés» o las dificultades vitales, con procedimientos denomi-
nados con términos ambiguos como coaching. Los Gobiernos 
de distintos países encuentran muchas dificultades para regular 
esas ofertas y los ciudadanos (incluso los profesionales de la Sa-
lud que deben indicarlas o desaconsejarlas) no cuentan con la 
información necesaria para distinguir entre lo que son Terapias 
serias y mera superchería. Es importante describir y clasificar esas 
prácticas, estudiar las bases biológicas y psicológicas sobre las que 
se asientan, describir someramente sus indicaciones y métodos y 
discutir sobre su Eficacia.

En los cursos de pre y postgrado sobre Terapias Corpora-
les y Artísticas que hemos impartido en los últimos 12 años en 
la Universidad del País Vasco y en los Servicios Psiquiátricos 
de  Avances Médicos (AMSA), hemos observado un serio interés 
crítico por parte de los alumnos, tanto en la teoría como en las 
actividades prácticas que se les ofrecían. A ellos va dirigido, en 
especial, este libro que resume los mecanismos psicobiológicos 
y sociales involucrados en la creatividad artística y proporcio-
na ejemplos de artistas que han presentado trastornos psíquicos 
que afectaron a su actividad. Describimos al final las que se han 
venido denominando «Terapias corporales y artísticas»  y eva-
luamos el espinoso problema de su eficacia.
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PRÓLOGO

A lo largo de este libro he intentado abordar algunas cues-
tiones que se plantean con frecuencia cuando se habla de la re-
lación entre Arte «Moderno» y Psiquiatría. Sin embargo, pronto 
me quedé inhibido al enfrentarme a afirmaciones (por otra parte 
bien fundadas) como la de Félix de Azúa (1), quien considera que 
nociones como Arte «(...) tienen alguna utilidad empleadas en el 
pasado, pero no en el presente». Si además le añadimos el adjeti-
vo de «moderno» la cosa se complica aunque me adhiero a la pre-
cisión de Peter Gay (2) de que «los modernistas de toda especie 
comparten dos tributos: por una parte el olor a herejía que rodea 
todas sus acciones cuando se confrontan con las sensibilidades 
convencionales; y, en segundo lugar, un compromiso con un es-
trecho autoescrutinio (...) que supone una exploración del self». 
Aunque como autor de estas páginas no tengo las cualificaciones 
académicas ni profesionales para explorar a cuerpo descubierto la 
confusa Historia de ese «ente mágico» (el Arte), he decidido ha-
cerlo y, además, desde el no menos intrincado campo de la Salud 
Mental. Por ello, le ruego al lector que, si se anima a continuar 
leyendo, se proteja con un par de textos sobre Arte Moderno para 
subsanar mis errores de aficionado a ese tema. Al margen de obras 
más o menos académicas sobre aspectos concretos y que cito en 
los distintos capítulos, personalmente me han sido de utilidad li-
bros clásicos (3), otros más «rompedores», pero muy «digeribles» 
(2) (4), y otros solo aparentemente «elementales» (5).

Algo parecido me ocurre cuando hablo en este libro de Psi-
quiatría, término necesario hasta hace unos decenios, tras los que 
se ha convertido en estigmatizante, aunque en esa materia tengo 
alguna competencia académica y profesional. 
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En cualquier caso, las preguntas a las que nos enfrentaremos 
seguirán siendo, no por antiguas, menos intrigantes: ¿Tienen los 
artistas características neurobiológicas específicas? ¿Es cierto que 
para ser un artista creativo hay que tener un cierto grado de lo-
cura? ¿Cuáles son los mecanismos psicológicos que se ponen en 
marcha en la génesis de una obra de Arte? ¿Cuál es la relación en-
tre provocación y Arte moderno? ¿Existen «Terapias por el Arte» 
eficaces para algunos trastornos mentales?

En la Grecia antigua se aceptaba la etiología sobrenatural de 
la enfermedad mental, y las técnicas de curación que practicaban 
incluían la «incubación», en la que el sujeto se dormía dentro de 
un templo siendo así capaz de contactar con los dioses. Estos, a 
su vez, a veces, le liberaban de sus trastornos mentales frecuen-
temente a través de rituales corporales. En la Civilización árabe, 
prevalecía el concepto de la divinidad de los enfermos mentales. 
En consecuencia, se les consideraba como personas especialmen-
te sabias y sus cuidadores trataban su cuerpo con baños y masajes 
y su espíritu con músicas. Durante la Edad Media, en cambio, la 
enfermedad mental se consideró un signo de posesión demonía-
ca y muchos enfermos mentales fueron condenados por brujería 
por inquisidores quienes, nos guste o no la comparación, tenían, 
como afirma Foucault (6), una función bastante similar a la de 
los psiquiatras actuales. En esa época, los enfermos mentales eran 
considerados de la misma manera que quienes padecían de la pes-
te o la sífilis y vinieron a ocupar el espacio (incluso el espacio físi-
co, los locales) que estos dejaron vacío cuando las grandes plagas 
retrocedieron en Europa. Para la mente medieval, el concepto de 
«locura» era sinónimo de trastorno moral, vicio, violencia y, con 
frecuencia, se representaba con símbolos tales como dragones o 
el Anticristo, en pinturas y esculturas, buscando exorcizar los po-
sibles maleficios. En efecto, desde el punto de vista histórico, los 
primeros intentos de liberarse de las dificultades emocionales fue-
ron «no verbales», artísticos y rituales. Aunque uno no se sea un 
arqueólogo, si se contemplan algunas muestras de arte rupestre 
o de folklore que aún se conservan provenientes de tiempos in-
memoriales, se llega pronto a la impresión de que no tenían solo 
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una finalidad decorativa o lúdica, sino mágica o religiosa, que 
perseguía ahuyentar el mal o hacer que los deseos se cumpliesen. 
Las enfermedades y los espíritus malignos que se suponía que 
causaban encantamientos eran así ahuyentados o conjurados. 

Pero para centrarnos en el Arte «Moderno», hay que recor-
dar que algunos artistas acudían ya a principios de siglo XX a 
hospitales generales o psiquiátricos para ayudar a los pacientes 
a salir de la rutina mediante actividades artísticas y corporales. 
Los médicos, en ocasiones, les pedían que se animaran a pintar, 
y posteriormente utilizaban sus producciones para ayudar a su 
diagnóstico psiquiátrico.

En los años cuarenta del pasado siglo, se vio que la pintura 
servía a los pacientes también para expresar sus ansiedades y sus 
traumas. En ese sentido fue utilizada en el Hospital en Northfield 
por Bradbury y Bierer, en la primera Comunidad terapéutica que 
organizó Foulkes y que formó parte del movimiento de reha-
bilitación que tuvo lugar en Gran Bretaña en el contexto de la 
llamada Psiquiatría Social. Se ofrecía así, principalmente a los 
pacientes que no respondían a la terapia verbal (sobre todo a los 
enfermos crónicos, psicóticos), una posibilidad de poder expre-
sarse. Pronto, sin embargo, se incorporó una visión psicodinámi-
ca a estas técnicas y, en régimen ambulatorio, algunos psicoana-
listas también hicieron un amplio uso de dibujos de los pacientes 
como aspecto central de su trabajo.

Si el Psicoanálisis pretendía «resolver los conflictos incons-
cientes» a través de la palabra (talking cure), muchas terapias pos-
teriores tuvieron objetivos más modestos y prescindieron casi por 
completo de «hacer hablar al paciente» como instrumento de cu-
ración. Cuando surgieron técnicas corporales y artísticas, en me-
dios anglosajones se las llamó «Terapias expresivas». En Francia 
se denominaron «no verbales» cuando no se utilizaba la palabra 
para nada, y en cambio técnicas «por mediación» cuando el cuer-
po, la música, la escritura o la pintura se usaban en la posterior 
relación verbal con el enfermo. En todo caso, casi invariablemen-
te, el terapeuta hablaba al paciente, aun cuando este no lo hiciera. 

Proliferan hoy en Occidente las actividades corporales (yoga, 
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danza, talleres de artes plásticas o de música) ofertadas a personas 
de todas las edades por individuos o empresas frecuentemente 
no cualificados, con la pretensión de luchar contra la ansiedad, 
el «estrés» o las dificultades vitales, con procedimientos denomi-
nados con términos ambiguos como coaching. Los Gobiernos 
de distintos países encuentran muchas dificultades para regular 
esas ofertas y los ciudadanos (incluso los profesionales de la Sa-
lud que deben indicarlas o desaconsejarlas) no cuentan con la 
información necesaria para distinguir entre lo que son Terapias 
serias y mera superchería. Es importante describir y clasificar esas 
prácticas, estudiar las bases biológicas y psicológicas sobre las que 
se asientan, describir someramente sus indicaciones y métodos y 
discutir sobre su Eficacia. En los cursos de pre y postgrado sobre 
Terapias Corporales y Artísticas que hemos impartido en los últi-
mos 10 años en la Universidad del País Vasco, hemos observado 
un serio interés crítico por parte de los alumnos, tanto en la teo-
ría como en las actividades prácticas que se les ofrecían.

Este libro consta de dieciocho capítulos. En los seis prime-
ros hacemos un repaso crítico sobre temas como el concepto de 
Diagnóstico en Psiquiatría, los mecanismos involucrados en la 
creatividad artística y el papel que juega la vivencia corporal en 
la expresión de las emociones. Discutimos en ellos sobre las bases 
biológicas de la creatividad artística y ciertas características psico-
lógicas cognitivas que se ha creído observar en numerosos artis-
tas, así como acerca de los mecanismos profundos propuestos por 
los psicoanalistas para explicar la creatividad. 

En los tres capítulos siguientes (7, 8 y 9) revisamos cautelo-
samente ejemplos de artistas que han presentado trastornos psi-
quiátricos que afectaron a su actividad, y en los cuatro siguientes 
(10, 11, 12, 13 y 14) alteraciones marcadas del funcionamiento 
psicosocial, en el contexto de los movimientos «vanguardistas». 
Hemos evitado utilizar, al hablar de los artistas los diagnósticos 
clásicos que resultan estigmatizantes y, por ello, desvalorizantes 
de esos personajes excepcionales. 

A lo largo del libro se incluye una treintena de breves esbozos 
biográficos de artistas que nos parecen característicos de distintas 
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vanguardias artísticas en diferentes países. Nos limitaremos en 
esos casos a aportar ciertas pinceladas psicopatológicas acerca de 
algunos aspectos de sus vidas que pueden ilustrar determinados 
mecanismos que intentan explicar sus producciones creativas.

Describimos finalmente las que se han venido denominando 
«Terapias corporales y artísticas» (capítulos 15, 16 y 17) y evalua-
mos al final el espinoso problema de su eficacia (18), temas sobre 
los que he discutido en otros trabajos (7-22-23). Mencionamos 
para ello, en especial, los estudios empíricos realizados sobre las 
Terapias no verbales y, en concreto, algunos estudios «metaana-
líticos» y «revisiones Cochrane» (llamadas así por el nombre de 
una institución inglesa dedicada a estas técnicas). Ese intento 
evaluativo debe ser tenido más como un aliento para realizar in-
tervenciones empíricas que como un juicio definitivo sobre el 
valor de muchos procedimientos que aún no han logrado demos-
trar de manera «científica» su eficacia.
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