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INTRODUCCION

Derrotada por el alcohol es un reportaje sobre la cod ependencia, un padecimiento que
engloba un a serie d e actitudes d esarrolladas en algunas mujeres y hombr es d espués d e

mantener una estrecha relacion con una persona adicta.

Este relato periodistico se basa en historias y anécdotas de un grupo de mujeres que
después de tocar fondo en sus relacio nes personales buscaron reconstruir su historia; para
enmendar un camino q ue vieron desvirtuado a consecuencia del alcohol que consumia su

pareja, y que a ellas les afectd en todos los aspectos de su vida.

A partir de una preoc  upacion ei nterés por conocer un adelasar istas poco
exploradas del alcoholismo: l1a relacion famili ar, especificamente la de pareja, surge este

reportaje.

El alcoholismo es un problema d e salud puablica que provo ca miles de muertes 'y
desencadena una s erie de enf ermedades crén icas. Del alcoholismo se derivan algunos

padecimientos psiquiatricos en los seres mas cercanos al adicto.

Con bas e en la propu esta d el periodista esp afiol Gon zalo Martin V ivaldi, éste
pretende ser “ un Gran Report aje, también co nocido com o Report aje Informa tivo o de
Profundidad el ¢ ual esunan arracion info rmativa, dev uelomaso menos literario,

concebida y realizada segtin la personalidad del escritor-periodista.”

El report aje profundo es an alitico e int erpretativo. El anAlisis puede seguir el
método inductivo, que va de lo particular a lo general, o el método deductivo, el cual parte
de lo gener al a lo particul ar. La interpretaci 6n requi ere de revisa r lo s antecedentes d el

hecho y su probable alcance, lo cual significa darle sentido a la informacion.

Un reportaje profundo, indica Martin Vivaldi, “significa colocar a un

t Marti Vivaldi, Gonzalo. Géneros Periodisticos. Paraninfo. Sexta edici6én, Madrid, Espafia 1998. p. 65



acontecimiento en particular en el gran fluir de los hechos”2. En este caso se busca a través
de las historias de vida de las mujeres descifrar las caracteristicas de la codependencia, un
problema c olateral al propio alcoholismo,y entender los an tecedentes y s ecuelas d el

padecimiento, atendiendo las referencias que ofrecen los especialistas.

Siguiendo la intencion del estilo directo se procur6 narrar los hechos descritos por
las entrevistadas de 1a manera mas fiel posible, reproduciendo sus palabr asy sus frases.
También s e busc6 dar transparencia expositiva al escribir, ofre cer al lector de talles de

como fue obtenida la informacién, y como se lleg6 a cierta conclusion.

El reportaje esta dividido en tres partes. En la primera, —con la plena intencién de
atrapar la atencion del lector— se narra el acontecimiento que marcé una diferencia en la
vida de las mujeres, esposas de alc ohdlicos, asi también se proporcion an datos sobre el

alcoholismo, la codependencia y sus causas.

En la segunda parte se profundiza en la relacién entre alcoholismo y codependencia
y en como ambos padecimientos s e vuelven un circulo vicioso. Ademaés se da paso a las
alternativas de tr atamiento, empez ando porla que se ofrece en el Centro de Apoyo a
Alcoholicos y sus Familiares (CAAF), para  después hablar de la atencién pr estada en

grupos de autoayuda Al Anon.

Por ultimo, en la tercera parte se narra la historia de Regina Kuri una joven que se
vio involucrada en la adiccion, que inici6 con alcohol y lleg6 a todo tipo de drogas. Con esta
historia se pretendié mostrar la vis i6n del adicto en r ecuperacion, y ¢ 6mo las actitudes
codependientes de la familia influyen para que durante 14 ahos Regina viviera en el sube y

baja de la adiccion.

Ademas, en esta tdltima parte, se sefialan las alternativas que existen de tratamiento
para el alco holismo y se denun cia la falta de opciones de atencion psicolégica que puedan

servir a la familia o las parejas de los alcoholicos.

En Derrotada por el alcohol se pretendeevid enciarla pres enciad eu n

padecimiento qu e r esulta c lave e nla atencién de 1 a lcoholismo, u n pr oblema d e salud

> Idem.p.106



publica. En este c aso, se ofrece unan ueva vision de un problema ya conocido: el

alcoholismo.

Alolargo del reportaje se busco insistir en la experiencia humana a través de las
anécdotas, las cuales permiten una exposicion dindmica que ap ela a las emo ciones, sin

descuidar el llamado al intelecto y a las soluciones racionales.

Asi también, este trabajo periodistico tiene la ambicién de no so6lo de informar,
sino también de impactar en la cultura, hacer uso de la capacidad de informar del reportaje
e influir en la educacion d el 1 ector, e laborando el r eportaje con una s 6lida metodologia

periodistica y usando recursos literarios para su exposicion.

El reportaje ofrece un amplio mar gen de li bertad expositiva, y fue elaborado a
partir de algunos elementos que caracterizan al Nuevo Periodismo, el cual mantiene una

estrecha relacion con la literatura.

Pese a que en uno de los apartado s, se hace evidente la participacion activa de la
autora, se p rocur6 siempre dejarla en un se gundo plano, pues los protagonistas son las
mujeres g ue vivieron en carne prop ia las s ecuelas del alcoholismo. Los acontecimientos

narrados en este texto ponen al lector en el lugar de un testigo presencial de los hechos.

Martin Vivaldi explica que lap rofundidad de un reportaje radica en dar
antecedentes, humanizar, interpretar y orientar, estos el ementos en con junto son el arma

mas poderosa del periodismo.

Este reportaje aspira a ser como el “G  ran reportaje” del que habla Vivaldi “el

reportaje que ensena a los hombres a enfrentarse al mundo con mirada limpia”.3

Al iniciar la investigacion de campo, el primer acercamiento a las alternativas de
atencion para esposas de alcohdlicos fueron con los grupos de autoayuda Al Ano n. Por la
gran discr ecidon con que se manejan éstos an  te los medio s de comun icacion, si queri a

participar activamente y tener un acercamiento, debia intervenir de manera encubierta.

* Ibidem. p- 118



La int encion fue cono cerd e c erca cuales so n los principiosqueri gen aes te
organismo y el método que s e sigue para aten der a las es posas de al coholicos, verificar
cuales han sido los res ultados, ademéas de averiguar en qué se basaba el hermetismo que

envuelve a estos grupos.

Dado a que en éstos apelan al anoni mato y las actividades internas no pued en ser
del dominio publico, recurri a la infiltracion . Asisti durante dos meses a las r euniones de
grupo para hacer un ejercicio de observacion. Cabe sefialar que d e otra manera no habria
podido explicar con detalle dichas actividades; sin embargo, no dejé de incluir la postura
institucional y exponer la diferencia que existe entre la forma en que se aplica el programa

Al Anon y los alcances ideales que se plantean en teoria.

En cuanto a la infiltracién, en su reciente visita a México, en noviembre de 2008, el
periodista aleman G unter Wallarff, mejor con ocido como el Indeseable por uti lizar el
método de la infiltracioé n en sus tr abajos periodisticos de in vestigaciéon, sobre su método

sefal6 que a veces es necesario enmascararse para desenmascarar a la sociedad.

Wallarff autor de Cabeza de Turco, y quien se ha disfrazado en diversas ocasiones
para denunciar al poder, afirm6 que “las voces de los que usualmente no la tienen, siempre
son mas interesan tes que las oficiales, y las vi ejas criticas al encubrimiento que él realizo
para obt ener inf ormacion, se h an quedado atr as pue s provenian siempre de gente q ue

estaba interesada en que no se diera a conocer la investigacion”.

Respecto al cuestionamiento ético p or utilizar in formacion de sus fuentes, sin su
previo consentimi ento, af irm6 queh astaa horanoh areci bidoreproch esdelo s
trabajadores con quien es ha esta do durante sus investigaci ones y por el contrario éstos

reconocen el valor de quién hace visible lo poco visible.

Al respecto, en cuanto a la experiencia en el grupo de autoayuda si bien no informé
amis f uentes sobre el uso d el ainformacion, tam bién pr ocuré ma ntener | a prot eccion
hacia ellas, conservando su anonimato, al id entificarlas con su nom bre de pila, y nunca
incluir d etalles sobre su ubicacion, de esta manera no se ex pone al individuo, si no ala

institucion al escrutinio publico.

En una con ferencia org anizada por la Coor dinacion Nacio nal d e Liter atura del

v



Instituto Nacional de Bellas Arte s (I NBA), Wa llarff a firm6 q ue es necesario de jar 1 os
escritorios para participar, pues hasta ahora él ha escrito s obre asuntos que se con vierten
en costumbre aunque sean injusticias, porque se han dejado de ver como tales y se han

convertido en algo normal.

El resto de la investigacion la realicé de m anera conv encional, con entrevistas
oficiales y siguiendo c asos asignados por las instituciones, pues en dichos c entros la
admision alos grupos de autoay uda dirigi dos re quieren d e u na previa entrevistay
registros. En est e caso, tuve que escuchar atentamente lo q ue las instituciones estuvieron

dispuestas a mostrarme.

Finalmente, deseo senalar que este reportaje fue narrado apelando a que como lo
explica To mas Eloy Martinez, u nodelos exponentes dellla mado Nuevo Periodismo
Iberoamericano la narracion se ha convertido en un arma para el periodismo escrito, un
arma que seduce a las personas que han experimentado con la vista y con el oido todas las

complejidades de un hecho real.

El escritor Tomas Eloy, en la conferencia ofrecida en 1997 en México, Periodismo y
Narracion: Desafios para el siglo XXI, sefial6 que las no ticias contadas a tr avés de la
experiencia de un indiv iduo en par ticular, respondiaala btsqueda de que “ellec tor

identificara un destino ajeno con su propio destino.”4

La import ancia d e r escatar ca sos particu lares radic a en qu e los d atos siempre
pueden asombrar al lector, pero sélo las historias pueden llegar a conmover. Eloy Martinez
senial6 que “las noticias mejor contadas son aquellas que revelan a través de la experiencia
de una persona, todo lo que hace falta saber (... las que) describen al ser humano que esta

detras de los hechos, a la persona de carne y hueso afectada por los vientos de la realidad.”s

La intencion final de este reportaje, elaborado con la mayor honestidad posible, es
servir como un instrumento para pensar y ofre ceralosle ctores elementos para

comprenderse mejor, y con ello acercarse a una vida mas digna.

4 Eloy Martinez Tomés. Periodismo y Narracién: Desafios para el Siglo XXI. Conferencia pronunciada ante la
asamblea de la SIP el 26 de octubre de 1997, en Guadalajara, México.

5 ldem



PRIMERA PARTE

TOCAR FONDO

"¢ Qué estoy esperando?”

A simple vista, Elba parecer ser una mujer de edad madura, aguerrida y feliz. Su alturay
delgadezva m asa llad el p romedio, su rostron o pueded isimularsu sra sgosd e
guerrerense: sus ojos y sonrisa destellan una luz. Nadie pensaria que hace algunos meses
estaba destrozada por dentro y por fuera, que reconstruirse a si misma se ha convertido en

una tarea compleja, pero también muy satisfactoria.

A sus cuarenta alos de e dad, Elba recuerda a quella nifiez en el r ancho d e s us
padres e n G uerrero, d onde c recio, ap rendi6é a cocinar, ac osery ap lanchar, paraque
llegada la edad de los 17 afios saliera con destino a la ciudad de México; su encomienda, no
era estudiar, trabajar en maquilas o en el comercio, su padre la mand6 para que se ocupara

de los quehaceres de la casa donde vivia su hermano, con un primo y una prima.

Elba t rataba d e ad aptarse t odos 1 os d ias au na ciudad ruidosay e n c onstante
crecimiento p oblaciéon aly e conémico, y mientras e sto ocurria conocié a B ernardo: el
primer hombre en su vida y, en ese momento, el amor de su vida. Con Bernardo ha vivido
25 largos afos, unidos por el amor y la complicidad; pues no existe papel alguno que los
vincule. A surancho en Guerrero, Elba s6lo regresabacada1odemayo,enunadelas

fechas de imperdonable festejo.

En una de sus ultimas visitas, regres6 con sus tres hijos, no para festejar, sino para
resguardarse d el m onstruo que d esde su mente la atormentaba, cada vez que B ernardo
regresaba a casa después de beber alcohol por varios dias. Aunque sin darse cuenta, esto

ya se habia vuelto una costumbre.

Pero todos tenemos un limite. Durante un estado de crisis familiar, Elba 1leg6 al
suyoy d ecidi6 al ejarse de B ernardo, au nque nil a d istancia g eografica pudo al argar el
tiempo de su separacion. Una tarde, Elba atendia su pequefo negocio, a sus oidos habia

llegadoe lr umord equeno eral at nicam ujere nl avidam arital de B ernardo. L a

1



infidelidad se habia consumado tiempo atras. Eltenia otra mujer, otros hijos, otra casa,

otros gastos, otros compromisos.

Esa tarde Bernardo regreso, al que por lo menos para Elba parecia ser un hogar,
ella estaba a punto de iniciar una discusion a sabiendas de que, como en otras ocasiones,
se exponia a recibir una golpiza. Nada le importo, pues para la hora en que Bernardo llegbd
a su casa, Elba estaba convencida de que debia actuar ante tal agravio. Sin pensarlo, tom6
un cuchillo, con fuerza lo elevo sobre su hombro y lo ech6 al aire. Su blanco era el padre de
sus hijos. Para fortuna de ambos, el arma blanca se clavo en la madera, muy cerca dela

espalda de aquel hombre, quien, pese a su estado de inconsciencia, logré esquivarlo.

—Me quedé de a seis— recuerda Elba a quien la reflexion le lleg6 como un rayo de
luz— Me dije: ¢ qué estoy es perando? ¢ El dia en que él me golpee méas fuertey yose lo

regrese?

Sin d uda E lba se h abia a sustado de su propia re acciéon. T uvo m iedo, p or un
momento, de convertirse ella en la agresora, y por qué no, en una asesina. Por ello tomo la
decision de partir hacia su lugar de origen, en compania de sus tres hijos y algunas cosas

bésicas para sobrevivir en casa de sus padres.

El distanciamiento d ur6 p oco. Bernardo la busc6 alegando q ue sus hijos debian
regresar al ae scuela p ara c oncluir e 1 ¢ iclo e scolar. " Esar elaciéon nu nca s e t erminé.
Bernardoibacada20diasy yo veniacada 15a ver como estaba una pequena casa que

teniamos en renta".

La historia no acaba aqui. Hoy am bos viven bajo el mismo techoy d uermen en
recamaras separadas. Aquella fue s6lo una de tantas crisis que Elba h a vivido al lado de
una persona que esta enferma. Enferma de alcoholismo. Un padecimiento que pese a estar

en Bernardo, ha mermado la vida, en todos los sentidos, de Elba y sus hijos.
Alcoholismo y familia

En M éxico el h abito del consumo d e bebidas al cohdlicas e st4 historicamente ar raigado.

Segtin la Encuesta Nacional de Adicciones 2002 el 65% dela poblacién entrelos12y 65
2



afnos de edad ha consumido o consume de manera habitual bebidas embriagantes. De este

total, el 78.63% corresponde a hombres, mientras que el 53.60% a mujeres.

Durante el 2008 se realiz6 la quinta Encuesta Nacional de Adicciones en 50 mil
hogares de toda la Republica Mexicana. Los primeros datos que arrojo dicha encuesta
fueron dados a conocer por el secretario de Salud, José Angel Cérdoba Villalobos en el mes
de septiembre y muestran q ue en s 0dlo s eis afios, el consumo d e drogas 1egales c omo el
alcohol y el tabaco se elevo de 5.03% a 6%. M ientras la cifra de adictos cronicos paso6 de

158 mil a 307 mil, es decir, incremento en un 50%.

El secretario considerd que este crecimiento se debe a la permisibilidad que existe
dentro de las familias mexicanas, pues el consumo de tabaco y alcohol empieza desde los

nueve anos de edad y el consumo de drogas ilegales se inicia a los 12 afos.

De acuerdo con los especialistas, en el caso de quienes consumen alcohol de
manera e xcesiva o tienen una d ependencia a 1a sustancia suelen afectar at res o cuatro

personas relacionadas directamente con ellos, principalmente a sus conyuges e hijos.

Existen d iferencias conceptuales e ntre el c onsumo e xcesivo yla adiccion a una
sustancia. La Organizacion Mundial de la Salud propuso el Modelo Integral de Iniciacion
y Continuacion del Consumo de Drogas parae stablecer una serie de principios y

conceptos basicos en materia de adiccion.

El al coholismo es 1a adiccion al al cohol etilico. Entendiéndose como adiccién un
fendbmeno psicofisico multifactorial de etiologia compleja, en el que tiene igual valor
factores o rganicos ( fisicos, g enéticos, ¢ onstitucionales),] osso cioculturalesy 1 os

psicoldgicos individuales.

La OMS incluy6 al alcoholismo en su International Classification of Diseases (ICD-
10)y d e ac uerdo c onl a c lasificacion d el a A merican P sychiatric Association ( APA),
conocida como DSM-IV ( Diagnostic and Statistical M anual o f M ental D isorders, F ourth
Edition) e 1 s indrome ded ependencia al al coholt ienec omo sintomasy signosl a
incapacidad para controlar la ingestion del alcohol, los sintomas de la abstinencia cuando

se deja de beber y 1a tolerancia d urante 1as primeras etapas (necesidad d e ingerir m ayor
3



cantidad de alcohol para alcanzar la intoxicacion)

Por cuestiones practicas la OMS define al alcoholismo (sindrome de la dependencia

del alcohol) como:

Un estado patologico fisico y a la vez psicolégico, un trastorno de la conducta que
se caracteriza porque el individuo bebe alcohol en exceso, mas de lo aceptado
socialmente, a pesar de que sabe que esa conducta es la causa de los problemas de salud,
familiares y sociales que ya padece!

Por otra parte, el abuso d el alcohol o consumo excesivo se caracteriza porque el
bebedor va haciendo su vida alrededor del alcohol, perdiendo progresivamente interés en

sus otras actividades.

Existen una serie de problemas relacionados con la ingestion de alcohol, que
muestran la urgencia de que, independientemente de 1a definiciéon, un individuo sea o no
dependiente al al cohol se d ebe analizar si suformadeconsumoloafectay en alguna

medida dafia a su familia y a la sociedad.

Cuentas que pagar y celos que soportar

Enl a ad olescencia, c uando 1 ai nfancia se e xtinguey c omienza e 1 d espertar s exual, 1 a
confusion y las nuevas responsabilidades, Blanca conoci6 a quien por treinta afos ha sido

el tinico hombre en su vida: Armando.

En su infancia, Blanca tuvo como referente mas cercano a u na figura masculina a
su tio, quien iba de visita dos o tres dias por semana. En su casa eran tres mujeres solas: su
mam4, su hermanay ella. Sumadre nunca se casé con nadie. Les decia a am bas: "meter
un hombre aqui, era ponerlas a ustedes en peligro". Asi la mama de Blanca— como

existen actualmente muchas mujeres— tomo la decisién de criar sola a sus hijas.

! Programa Contra el Alcoholismo y el Abuso de Bebidas Alcohdlicas. CONADIC



Blanca reconoce que su mama siempre le dio libertad para decidir sobre su vida, y
asilohizo, al os quince afos d e edad se cas6 con Armando. D espuésde ocho anosde
matrimonio, | os p roblemas d e a lcohol e n Arm ando e ran c ada vez m &s e videntes. " Al
principio si tomaba, pero sélo el fin de semana, un dia y se iba a trabajar normal. No habia
tanto problema. Pero después, tomaba a la semana, tres, cuatro o cinco dias y los otros dos

se le iban en tratar de recuperarse de la cruda".

Las cuentas delt axi q ue c onducia,y d el cual saliap aral a manutenciond el a
familia, se le juntaban. En una ocasion, cuando Armando llevaba dias tomando, a Blanca
se le ocurri6 una idea que con el tiempo se repetiria una y otra vez. La estrategia, como de
quien busca librar una batalla que se ha vuelto cada vez més compleja, fue pensada por
Blanca y ejecutada por su hija menor. Blanca le ordenaba: "pidele dinero a tu papa cuando

esté tomando y lo guardamos".

Pero eso, no era suficiente. Habia que mantener a tres bocas, y por su fuera poco,
también sus estudios. Su hijo mayor estaba en profesional. La que sigue en vocacional y la
otra en secundaria. Asi que Blanca asumi6 los cargos y comenz6 a vender dulces y ropa en

la puerta de su casa.

Cuando decidi6 buscarse un empleo formal, trabajo tres meses de cajera, justo el
tiempo que experiment6 unos celos obsesivos de parte de su marido. "Me sali porque él no

me dejaba trabajar: que llegaba tarde, que estaba ocupada el fin de semana".

Ahora, Blanca, cuya ternura se percibe en su voz melosa y cuya timidez se deja ver
entre gesto y gesto, desearia estar saludable para buscar un empleo, sin embargo, padece
artritis reumatoide, la cual 1a m antiene unida a un b astéon. " Los doctores no saben bien

porque da, pero yo creo que es por la tension en la que vivia".

Adn después de dejar el trabajo, si Blanca tenia que salir, no sblo pedia p ermiso,
debia ser escoltada por su marido. “Le decia que iba al mercado y me contestaba: iYo te

acompano! A todos lados iba conmigo. Hasta a la tienda”.

Estas escenas no s6lo paraban en interminables discusiones. La cara y el cuerpo de

Blanca conocieron la fuerza de los pufios de su esposo, y pese a que ella siempre trataba de
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impedirlo, también la conocieron sus hijos. Enunadelastantas o casiones que i ntentd

evitar el maltrato, Armando, indignado, le sentenci6:

—"Si ta los vas a ver, pues allati". Armando con indiferencia y anticipandose al
fracaso que tendria, se deslindaba de cualquier cosa que pudiera sucederle a sus hijos. Se

hacia a un lado.

Entonces Blanca, como ya lo venia haciendo, asumio la direccién total de sus hijos.
"Yo los manejaba. Pero si habia un problema fuerte...". El s6lo vociferaba: "Ya ves, es tu
culpa. Es por ti". Justamente, esas fueron las primeras palabras que salieron de su boca,
cuando se enter6 que su hija de 17 afios, quien habia decidido dejarla escuela —en el

cuarto semestre del bachillerato— estaba embarazada.

Las rifias ya no so6lo eran directamente con Blanca, su hija también seria culpable
de los problemas y receptora delos regafios. L a carga que representaba para Blancala
irresponsabilidad d e Armando, su s ¢ elos obsesivosy su a gresividad, | a a frontaria e n

compaiiia de su hija.

Violencia en el Hogar

El Instituto Nacional de las Mujeres (INMUJERES) dio a conocer, en un
comunicado del 8 de mayo de 2008, que en México existen 24.5 millones de madres, de las
cuales el 42.3 %, mayores de 15 afos, casadas o que viven en union libre, han padecido al

menos un incidente de violencia durante su tltima relacion.

El 3 5% d el as m ujeres vivio al m enos u na e xperiencia d e v iolencia e mocional,

27.3% de violencia econoémica, 9.3% de violencia fisica y 7.8% de violencia sexual.

Basado e nl a E ncuesta Nacional s obrel as Dinamicas d el as Relaciones e n1 os
Hogares ( ENDIREH), el I NMUJERES ex plica que exi sten en M éxico 5 85 m il m adres
adolescentes; es decir que del total de madres en el pais 2.3% tiene entre 15y 19 afios de

edad y un 15.5% son solteras.

INMUJERES t ambién i ndicaque delos 2 4. 5 millones d e m adres m exicanas el
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60.8% e stan casadas o unidas, 13.6% viven en unién libre, 7.2 % estan separadas, 2.4%

divorciadas, 10.7% viudas y 5.3% solteras.

En cuantoal a participacion e conémica, s eindicaqueel 59.8% del as m adres
cuenta con un trabajo r emunerado; 2 7.9% trabajan p or cuenta p ropia, 9.3% no tiene

remuneracion y solo 3% se desempeiia como empleadora.

Dichos datos oficiales adquieren mas sentido cuando en la experiencia cotidiana se
puede observar que el avance en la participacion de las mujeres en la economia ha sido a
través d e un proceso p aulatinoy que una delas razones detras de esto es 1a necesidad
bésica que impulsa al as mujeres a b uscar un sustento propio. Sin e mbargo existen, en
cualquier nivel social, una dependencia econémica hacia el hombre, la cual se vuelve un

pretexto para mantener una relacion matrimonial.

El responsable del Consejo Nacional contra las Adicciones (CONADIC), Cristobal
Ruiz G aytan r evel6 d urante un e vento organizado porla Central M exicana d e S ervicios
Generales d e Alcohdlicos Anoénimos A .C, durante el 2007, que seis de cada 10 casos de
mujeres que sufrian maltrato eran causados por el abuso de alcohol de su pareja o de ellas

mismas, pues el consumo excesivo es un detonador de la violencia doméstica.

Aunado a lo anterior, el Sistema de Vigilancia Epidemeoldgica SISVEA, a partir de
datos obtenidos d el S ervicio M édico F orense, s ehala q ue el a lcohol es ta a sociado c on
mayor f recuencia a 1 as m uertes p or | esiones externas, h eridas por a rmasd e f uego e
intoxicacién. Mientras que uno de cada cuatro homicidios y uno de cada tres suicidios se

relacionan con la ingestion de alcohol.

Mas que una esposa, era como su madre

Una madre siempre debe estar alerta de lo que le sucede a sus hijos. De una u otra manera,
Gabriela ha aprendido la lecciéon. Su primera experiencia como madre —a los 19 afios de
edad— no fue tan placentera. E1 dia en que regresb a su casa, después del parto, atn no
acaba de dimensionar ¢ por qué su madre habia decidido el destino de ellay su hija?, ¢por
qué ellalo e staba p ermitiendo?, ¢ acaso no era capaz d e cuidar au nbebé?, ¢ acaso era

demasiado inmadura?



Gabriela nunca olvidara aquel dia en que regres6 del hospital, después del parto. Su
madre acost6 al apequenaenlacamay lesentencid: " Estaninaesmia". D esde e se
momento a Gabriela se le negd dormir con su hija, "que porque si dormia con ella, la iba
aplastar...no me dejaba ni darle de comer, ni bafiarla, porque yo era una tonta, porque yo

no sabia".

Asia los2 6 an os dee dad Gabriela e ram adre, p eron o sabia realmente q ué
implicaba cuidar las veinticuatro horas del dia a un bebé, dormirlo sobre su regazo y darle
de comer, b afiarlo. Su hija, Abigail, ya tenia 6 afios, durantelos cuales ellase d edico a
trabajar para comprarle ropa, alimentos y medicinas, mientras la abuela se encargaba de lo

demas. "Yo era como el papa proveedor y mi madre como la mam4a".

Un dia Gabriela decidié que queria formar una familia. Una verdadera familia. Al
menos de manera convencional: padre, madre e hijos. Una familia como podia hacerlo con
Alfredo, de quien estaba enamorada. Sin embargo, como Abigail estaba bajo la tutela de su
abuela, no seria parte de aquel plan que Gabriela estaba construyendo, pieza por pieza, con

gran cautela.

Después de un tiempo de vivir juntos, Alfredo y Gabriela probarian en carne propia
ser padres, disfrutarian del privilegio de dar vida. Esta vez, Gabriela no estaria sola, esta

vez era cuestion de dos, hombre y mujer, sin la intromisién de su madre.

Pese a esto, Gabriela no podia desprenderse de su pasado, dejar a su hija en manos
de alguien mas, aunque esa fuera la abuela. Gabriela reconoce que el miedo l1a fren6 por
mucho ti empo. N o p odia a rrebatarle ] a tu tela de Ab igaila su m adre, aunqueestole
provocara un profundo dolor. Durante su segundo embarazo, no la pasé nada bien, queria
recuperar a su hija pero no sabiasi eralo m ejor, por aquello de quehabia escuchado

muchos casos de padrastros que abusaban de sus hijas.

Aunque la unién no se consumo en una iglesia o en un registro civil —como suelen
decir que suefia toda mujer—, Gabriela y Alfredo ya formaban un matrimonio, y cada uno
asumiria su papel. Alfredo trabajaba de mesero de lunes a viernes en un restaurante, y los

fines de semana se iba a los antros, era ahi donde podia tomar.



Un tiempo, cuando entr6 en depresion, se consiguié un empleo donde laboraba de
viernes a domingo, esto le permitia emborracharse casi diario. "Fue ahi donde comenz6 a
ser ag resivoy g rosero". E 1 m altrato e mpez6 con humillacionesy m anipulacién. " Se
comportaba posesivo, me agrediay al rato, como si nada hubiera pasado, como si no me

hubiera lastimado".

El dia que Alfredo estaba decidido, muy posiblemente por la influencia del alcohol,
a usar por primera vez la fuerza contra su mujer, Gabriela lo detuvo. Sin titubear llamé a la
policia y lo meti6 a la carcel. Acontecimiento que la salvo del primero de varios golpes que
después, como se ha visto en miles de estos casos, seguirian. Hasta hoy, Alfredo no olvida
ese suceso. Cada que puede selo recuerda, s obre todo cuando s e trata d e c umplir sus

responsabilidades.

"¢Te acuerdas, cuando yo te quise...y td mandaste a traer a la patrulla?"

Hasta aqui, Gabriela siempre, —con aquel instinto maternal que suele caracterizar
alas mujeres— estuvo alerta de lo que sucedia con su esposo: "éen qué momento estaba
tomando?, ¢cuando va a dejar de tomar?, écuidndo va a tomar mas? y ¢como le voy a hacer

para que ya no tome?".

A todo esto, Javier — el hijo de Gabriela— ala edad de siete afios seguia su vida
entre juegosy la ausencia de su p adre provocada p or el al cohol. Hastaqueun diafue

abusado sexualmente.

"Hasta ese momento te das cuenta que te ocupas méasen el alcohdlico que en tu
propio hijo. Ta te preguntas: éen qué momento pas6?, épor qué no me di cuenta? Te
sientes culpable. Te reprochas, ¢como es posible que en lugar de cuidar a mi hijo, cuide al
alcoholico? Es ahi cuando dices BASTA”.

Con o sin etiqueta, el dolor es el mismo

Codependiente, cuidadora, adicta al alcoholico, dependiente emocional, existen diferentes

formas de nombrar aquellas actitudes que caracterizan a las cényuges de los alcoholicos.
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Sus respuestas hacia las acciones irracionales d e 1os quimicos d ependientes (alcohdlicos)

las han llevado hasta las altimas consecuencias con ellos.

Pesea quee It érminoc odependencian os een cuentraen | ac lasificacion
internacional de enfermedades de la Organizacion M undial de la Salud (OMS), cada vez
son mas los especialistas que utilizan este término para definir l1a dependencia emocional
que vive una p ersona hacia un adicto, sea adicto al os juegos, al sexo, alasdrogaso al

alcohol.

El psiquiatra José Antonio Elizondo Lépez, un hombre que ha dedicado afiosde
estudio al as adicciones, al alcoholismo y al a codependencia, explica que estos pacientes
sufren u n trastorno de p ersonalidad. " Son personas q uel es f ascinan I os al cohélicos,
porque dicen: mi amor lo va a salvar, mi amor lo va a transformar, yo lo voy a cambiar, yo
lo voy a cuidar, yo me voy a responsabilizar de él, yo lo voy a controlar, dominar, manejar.
El codependiente tiene una serie de necesidades neurdticas que las canaliza a través de una

relacion adictiva".

En este sentido, es preciso acotar que existen tres tipos diferentes de adiccion: la

adiccion a las sustancias, a las conductas y a las personas.

Al consultorio del doctor Elizondo Lopez, ubicado al sur de la ciudad de México,
por l o re gular a sisten q uienes ti enen p osibilidades d e a cceder a se rvicios te rapéuticos
particulares, los cuales suelen tener un costo elevado. Las esposas de alcohdlicos que llegan
al consultorio, 1o hacen "quejandose de sus maridos, buscando recetas de cocina para que
les ensenemos como resolver sus problemas. No hay una conciencia de que estan enfermas
y se resisten a aceptarlo". Ante estos casos, el psiquiatra suele ofrecerles ayuda a ellas, que

dudan en aceptar.

—Mire, a su marido yo no lo puedo tratar porque no quiere venir; pero a usted si,

asi que véngase—. Sus reacciones, suelen ser a la defensiva —No doctor, yo soy la sana—.

Y es que ser codependiente implica una forma distorsionada de ver y vivir la propia
vida, especifica en su definicion, Elizondo Lopez quien también es Director del Centro de

Atencion Integral en Problemas de Adiccion (CAIPA):
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"Ser codependiente esvivirlavidadeotroy nola propia. Esquemi felicidad
dependedeloquehagao dejedeh acerel otro. Elcodependiente p ierde s ul ibertad
individual. E 1 codependiente s el av ive et ernamente en ojado, f rustrado, pero suele
mostrarse como una persona fuerte, y generalmente es muy eficiente para ayudar a otros,

pero no tiene la capacidad de ayudarse a si misma."

Aunque n o todos 1 os es pecialistas en el tratamiento d elas adicciones, estande
acuerdo con el término codependiente. Por otra parte, Angeles Cruz Almanza, doctora en
psicologia y terapeuta del Centro de Apoyo al Alcoholico y su Familia (CAAF) prefiere no

<

etiquetar a sus pacientes con el término de “ codependientes”, pues, en su exp eriencia,
quienes llegan a pedir ayuda a este Centro son mujeres que sufren diferentes trastornos de
lap ersonalidady no todast ienenl as m ismasr eacciones, ad emas e nc adar elaciéon

intervienen diferentes factores.

Durante ocho afio s A ngeles C ruz h a c onocido d ecenas d e historias dondel as
mujeres después de sufrir severas crisis de ansiedad y depresion deciden acudir por ayuda
a e ste Centro (inicoentodoelp ais, ubicado en el C entro H istérico dela ciudad de
México), no obstante, su busqueda esta enfocada a como ayudar o tratar al alcohdlico, y es

que nuevamente, no se percatan de la urgencia de cambiar sus propias actitudes.

Angeles Cruz, también académica de la UNAM, antes de iniciar sus intervenciones
(atencion psicologica) prepard un plan metodologico apegado a planteamientos tedricos y
basadae nu ne studio dec asod e 6 8 mujeres aq uienes! es ap lico u na p rueba p ara
identificar sus rasgos de personalidad. En estas pruebas —refiere— se encontr6 con que la
mayoria d e las e sposas delos al cohodlicos presentaban una b aja au toestima, d epresion,

personalidad dependiente, esquizoide, narcisista y limitrofe.

Cabe se nalar q ue lostra stornosd ep ersonalidad re presentan u nase ried e
pensamientos, reaccionesy ¢ omportamientos constante e nuna persona, s on rigidosy

sefialan inadaptacion. Quien padece un trastorno ve perturbada su vida personal y social.

Al c omparar 1 as c aracteristicas d e p ersonalidad d el as p acientesconlad el os

hombres quimicos d ependientes, se p uede apreciar q uel os a lcohdlicos también so n
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ansiosos, depresivos, no se comprometen y tienen carencias afectivas. " Las parejas, tanto
hombre ¢ omom ujerc ompartenra sgosd ep ersonalidad,q uen ol esp ermiten
desengancharse uno del otro. Mientras el alcoholico es adicto al alcohol, la esposas es

adicta al alcohdlico", explica Angeles Cruz.

"En e ste se ntido —prosigue ]l at erapeuta— también se o bserva q ue 1l as m ujeres
presentan ] os mismos sintomas de abstinencia cuandod ejan de involucrarsee nl a
situacion con el alcoholico. La mujer reporta que presenta trastornos en el suefioy enla
alimentacion, s udoracion e n m anos 'y sienten c 6mo sis e fueran am orir, se m uestran
irritables, tristes, se les dificulta la retencion, la memoria a cortoy a largo plazo". Todos
estos sintomas son similares a los que presenta el consumidor cuando suspende la

sustancia.

En M éxico, s obre |l a co dependencia s e h a e scrito m uy p oco, de bido a ello, l os
referentes m 4s c ercanos se e ncuentran e nlibros d e a utoayuda e scritos e n 1 os E stados
Unidos. U nad el as a utoras m 4s p opular e s 1 a e stadounidense M elody B eattie, q uien
escribid Libértate de la codependencia y Ya no seas codependiente, la autora se asume

como adicta y codependiente en recuperacion.

En su texto, Ya no seas codependiente (2007) elabora una definicion del
padecimiento, resaltando la responsabilidad de quien lo padece:

"El codependientes es aquella persona que ha permitido que la conducta de otra le afecte, y que esta
obsesionada con controlar la conducta de esa persona"

Melody Beattie explica que la d efinicion d e codependiente surgié para nombrar a
aquellas personas que se emparejaban con toxicobmanos o alcohdlicos, "personas que
tienen n ecesidades d e c ontrolar e 1 ¢ omportamiento a dictivod e sus p arejas, q ues e
involucran en exceso en su vida caoética, presentan més interés que el adicto en resolver su
problema, se autoanulan instalandose en un rol de abnegado, y tienen relacion con parejas

abusivas".

Por otra parte, la especialista Ana T. G-Paullada de Canta escribe en la revista
electrénica Adicciones,q uel osd enominadosc odependientesd esarrollanu na

hipertolerancia a 1as actitudes d e los alcohélicos. Las e sposas suelen d esempefnar un rol
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maternal q ue p rotege y,a 1l ave z, ¢ ontrola; muestran a ctitudes m aladaptativasy d e
sufrimiento e mocional, como: 1 a s obreproteccion, 1 a n ecesidad de control, el rescate, la
pérdida d e limites, 1 a b aja au toestima, la culpa, el miedo, el r esentimiento, el coraje, la

frustracion y el enojo.

Cuestion bioldgica, psicoldgicay social

De acuerdo con el doctor Elizondo Lopez, las razones por las cuales un alto porcentaje de
mujeres (adn no registrado) se enganchan a relaciones problematicas con alcohoélicos son

de carécter biopsicosocial.

"Biologicamente la mujer est4 disefiada para tener més apego, que el hombre. Por
el fenomeno d ela m aternidad y p or la e structura h ormonal d e 1 a m ujer. L a m ujer por
naturaleza es cuidadora, es protectora. La naturaleza la provee de esto para el cuidado de
sus " cachorros". A demas p osee una h ormona llamada o xitocina, que eslah ormonadel
apego. Por el contrario el hombre es més desapegado por naturaleza". Con el embarazo y la

maternidad las mujeres experimentan una union especial hacia otro ser querido.

La o xitocinae su nad el as h ormonas i nvolucradas e n e | e namoramiento. Es
conocida como "la hormona del apego o de la confianza" y en las mujeres aumenta durante

el orgasmo y también durante el parto, esto explica el apego en la relacion madre-hijo.

Las razones de tipo emocional provienen de la infancia. "Las esposas de alcoholicos
fueronni nass ometidasar esponsabilidades p rematuras,p rovienend ef amilias
disfuncionales, h ijas de alcoholicos, h ijas m altratadas, violadas, h ijas abandonadas,

privadas de afecto".

Desde su consultorio, d etras d e un escritorio, el d octor Elizondo L 6pez, c ontesta
mis p reguntas, alguien que re conoce c uiles sonlos origenes d e l a problematicade sus
pacientes. E1 doctor Elizondo Lopez hace una pausa, y después lanza una aseveracion en

forma de cuestionamiento, como tratando de hacer llegar a la reflexion.

“¢Cuantas mamés o papas no les ensefian al a nifia q ue p ara s er q ueridas d ebe

hacer algo a cambio? Debes portarte bien, limpiar la casa, debes atender a tus hermanos,
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sino, no te quiero.”

"Cuando las mujeres crecen, su mision estara guiada por el mito: si yono sirvo a
alguien, e ntonces nad iem evaaq uerer. D ee staforma —continta el p siquiatra— se
enganchan a un hombre, se enamoran, le hacen regalos, lo cuidan, porque son cuidadoras,

protectoras. Es una caracteristica propia de la mujer".

Muy 1 igadaae stane cesidad e mocional, vienel ah erencia c ultural. A unque
pareciera un planteamiento viejo, muchas mujeres mexicanas siguen creciendo con mitos y
fantasias durante su infancia y adolescencia. Creen que llegaran a ser una princesa y algin
dia su principe las rescatard, después se uniran en el amor y frente a un altar o bien en

presencia de un juez, se prometeran fidelidad.

"Somos herederos de la cultura judio-cristina, donde los roles son muy especificos
tanto para hombres como para mujeres. El hombre debe ser proveedor, andar en la calle.
La mujer debe ser cuidadora de su hombre e hijos, debe cargar su cruz, debe someterse al

marido".

Sélo b astaleer]a E pistola d e M elchor O campo p ara c onocer ¢ ual hasido por
décadas la herencia que cargan hombres y mujeres sobre sus hombros. "Todavia existe la
inercia d e esa s ociedad, hemos heredado de los es pafioles, hijos d el m achismo 4rabe, el

machismo que, finalmente es un fen6meno mundial”, afirma Elizondo Lopez.

Mujer con dotes de abnegacién y compasion

Desde marzo del 2006, 1a Camara de Diputados lleg6 a un punto de acuerdo para que se
exhortara a los gobiernos de las entidades federativas, Congresos locales y a la Asamblea
Legislativa del DF, a que se suprimiera la lectura de la Epistola de Melchor Ocampo en las
ceremonias matrimoniales, q ue se realizan en 1os registros civiles del p ais, e sto por ser

obsoleta, sin embargo en algunos estados de la Reptblica se contintia realizando.

La E pistola d e M elchor O campo f ormaba pa rte d el a rticulo 15 de laL eyd el
Matrimonio C ivilde 1 2 3 de j uliode 1859. A unque de a cuerdo co n la C omision de

Gobernacidn, la lectura obligada del texto habia quedado derogada de manera formal con
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la expedicion del Codigo Civil de 1870.2

Y es que algunas mujeres en edad adulta, todavia se casaron bajo los conceptos y

los lineamientos de los cuales se habla en la ya mencionada Epistola:

Ella, " cuyos principales d otes s on1 a ab negacién, 1 a belleza, 1 a c ompasién, 1 a
perspicacia y la ternura debe dar y dara al marido obediencia, agrado, asistencia, consuelo
y consejo, tratadndolo siempre con la veneracidon que se debe ala persona que nos apoyay
defiende, y con la delicadeza de quien no quiere exasperar la parte brusca, irritable y dura

de si mismo propia de su caracter".

Mientras él "cuyas dotes sexuales son principalmente el valor y la fuerza, debe dar y
dara ala mujer, proteccion, alimento y direccion, tratandola siempre como a la parte mas
delicada, sensible y fina de si mismo, y con la magnanimidad y benevolencia generosa que
el fuerte d ebe al d ébil, esencialmente cuando este d ébil se entrega a él,y cuando porla

sociedad se le ha confiado".

Seginl as d efinicionesd el D iccionario del aR eal A cademia E spanola, 1 a
abnegacion e n s i misma s ignifica un sacrificio q ue alguien hace asu voluntad, d e s us
afectos o d e susintereses; la compasion, es un sentimiento d e conmiseraciéon o 14stima
hacia quienes s ufren d esagracias; asi mismo, o bedecer, significa cumplir 1a voluntad de
quien manda, venerar es respetar en sumo grado a alguien por sus virtudes, asistir significa

servir o atender a alguien, al igual que cuidar enfermos o procurar su curacion.

Justo son estos los principios que, sin darse cuenta y aunque parezcan caducos, un

sector de las mujeres mexicanas contintia aplicando dentro de sus relaciones de pareja.

Ante una herencia de este tipo, a Angeles Cruz no le sorprende que cientos de
mujeres estén debidamente entrenadas para callar y ser sumisas, sobre todo cuando dejan

que sus emociones las arrastren y aceptan todo.

2 . . . - N , .
Luciano Franco, Retiran lectura de la Epistola de Melchor Ocampo en matrimonios. “La Croénica de Hoy”. 15 de marzo,

2006
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Pero ant e 1 os grandes cambios que han tenido las culturas, l as nuevas leyes que
protegen a 1 as m ujeres en M éxico, 1 os n uevosr olesy 1 as n uevas concepcionesd e lo
femeninoy 1 o m asculino, ¢ ualquiera podria objetar q ued espuésd eun 1 ustrod el
movimiento feminista, a ctualmente una relaciéon d 6nde la mujer sufrey el hombre es el
verdugo, solo se concibe a partir de un acuerdo, de la aceptacién misma del verdugo y de la
victima. ¢ Acaso las m ujeres no quieren dejare star elacion? ¢{Aceptan una relacidon

masoquista?

Al hacerle est4 proposicién a la psicéloga Angeles Cruz, inmediatamente objeta y es

contundente.

“Ellas r eportan, d espués d e h acer u na s erie d e r eflexiones, q ue s e encuentran
unidos a e llos por miedo ala independencia, ala soledad, alalibertad y ala vida. Estan

unidas a ellos por esa dependencia emocional que establecieron.

"No saben como compensar la baja autoestima que hay en ellas: lo compensan con
el control hacia sus esposos, eso hace que se sientan ‘fregonas’, capaces, independientes,
auténomas, seguras. Al final s6lo es una relacion simbidtica —individuos que en asociacién
sacan provecho de la vida en comin—, uno crece a expensas del otro. En un ‘crecimiento’
enfermizo, porque al final esonoes crecimiento. No s e p ermiten s uperarse en ningan

sentido.”

Enu np rincipio, c omenta A ngeles C ruz, 1 as m ujeres ac eptanau nh ombre
alcoholico, a sabiendas de su problema, por una serie de creencias y fantasias. Se cuelgan
un rétulo de: “Yo soy la rescatadora”. “La salvadora y tu princesa”. Creen que el amor lo
puede todo. “Por amor ellos van a cambiar”. Ademas se dicen a ellas mismas: “yo si voy a
poder hacer 1o que nadie logr6 contigo, voy a lograr cambiarte, voy a lograr que ta dejes
de...”

Esto aunado, a 1a experiencia temprana que las mujeres han vivido en sus familias
de origen. "Muchas reportan que t uvieronel t enerc omo m odelo, f amiliasd ondes e
consumia s ustancias. Donde h ubo carencias af ectivas, c ambio d e papeles, crecieron sin

normasy sin limites claros. Entonces con el consumidor e ncuentran el mismo discurso,
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creyendo que con él sivan a obtener aquellas atenciones que no les dieron en sus casas.

Pero, después descubren a un hombre semejante a ellas, carente, que no puede dar..."

Estas frases golpean las e mocionesy el &ni mo de las m ujeres q ue han t enido el
valor de descifrar el origen de sus males, de ponerle alto a sus dolores y buscar una salida a

la encrucijada. Estas son las verdades q ue al gunas mujeres han e scuchado y tenido que
aceptar antes de empezar un cambio.
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SEGUNDA PARTE

CODEPENDENCIA: PADECIMIENTO COLATERAL

Desde q uel a O rganizacion M undial d el a S alud ( OMS) c atalog6 e 1 al coholismo como
enfermedad, a los alcoholicos se les comenzo a tratar como cualquier otro enfermo y se dio

la pauta para que la sociedad se responsabilizara de la atencién y la rehabilitacion.

No obstante, los estudios sefialan que s6lo una de cada tres personas que presenta
dependencia del alcohol opta por solicitar ayuda para tratar de solucionar su adicciéon. En
especial, la familia mexicana tiende a ocultar el problema por un tiempo significativamente
amplio, lo que conlleva un costo elevado paralasaludy el bienestar tanto d el paciente

como de quien lo rodea.

Ante ]l a ne gacion general q ue h ay d el al coholismo d entro d el as f amilias, hasta
ahoran o hay registros que d eterminen | a ¢ antidad d e f amiliares, e sposas e hijos, q ue

padecen codependencia, una enfermedad colateral al alcoholismo y otras adicciones.

El p anorama e stadistico de la adiccion al al cohol en la sociedad m exicana puede
darnos una visién completa s obrela serie d e problemas relacionados conlaingestade

alcohol, los cuales también afectan de manera indirecta a los integrantes de las familias.

Asimismo, sobre el tratamiento que se ha asignado a los pacientes alcoholicos en el
promedio d el as i nstituciones publicas revela q ue s 6lo a quellas q ue s e es pecializan en

adicciones ofrecen un programa de recuperacion que incluye a la familia.

Informacién proporcionada por los grupos de ayuda mutua al Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica de las Adicciones (SISVEA), tomada de 63 centros AA, muestra que de mil
729 p ersonas, la mayoria varones, el 25% acudio6 p or d ecision p ersonal, mientras que el
63% fue llevado por amigos o familiares. E1 93.8% d e la muestra reunia los criterios de
dependencia d el al cohol h abiéndose iniciado en el consumo a edades tempranas (15a 19

anos).

De acuerdo con los especialistas, en las familias mexicanas persiste el mito de que
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el al coholismoe s parted eu naf altad ev oluntad d el e nfermo,y enelc aso del a
codependencia, las mujeres suelen negarse a recibir atencion pues consideran que el inico

enfermo es el alcohdlico.

Sin e mbargo, s e ha v isto q ue c uando u n al cohdlico e ntraau n p rogramad e
rehabilitacion,y 1 af amiliac odependiente p articipae ns u propiop rogramad e
recuperacion, las posibilidades de que se corrijan conductas se incrementan, inclusive si el
codependiente i nicia t ratamiento, au nque e 1 a lcoholico no 1 o h aga, e 1 p ronéstico e s

favorable para la familia.

Codependientes fomentan la enfermedad

Debido a que las esposas de los alcohdlicos, asi como los familiares, no saben c6mo
afrontar el alcoholismo, segin los especialistas, suelen negarlo en un principio, pero
cuando es mas que evidente tratan de controlarlo, lo cual puede propiciar que éste se

complique.

John Walle, autor de El alcoholismo como enfermedad, hace referencia a las
tacticas que utilizan las esposas de p acientes alcohdlicos para enfrentar el problema, las
cualesl o resuelveny porel contrario f avorecer q ue s us e sposos c ontintien bebiendo.

Algunas de ellas son las siguientes:

1.- Abandono d e la relacién marital. E vitar a 1 os es posos, s e r ehiisan a t ener r elaciones s exuales,
niegan sus propios sentimientos y se resisten a comunicarse.

2.-Proteccion del alcohdlico. Sirven la bebida, explican su comportamiento antes sus jefes, inventan
excusas y se aseguran de que coman.

3.- Ataque. L os m altratan v erbalmente, 1 os d ejan fueradelacasay discuten con ellos a cerca d el
divorcio.

4.- Defensa de los intereses familiares. Controlan el dinero, pagan las cuentas, alejan al alcohdlico de
los hijos y le dan al esposo pequeiias cantidades de dinero.

5.-Representacién de papeles. Amenazan con suicidarse, se emborrachan con el esposo o provocan sus

celos.

En c ontraste, al gunos consejos b &sicos q uese o frecea 1 osf amiliares p ara
sobrellevar al al cohd6lico mientras éste comienza un tratamiento son: no dejarse engafar

por las excusas que pone el alcoholico para beber; no aceptar la culpa de que el alcohélico
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comience a beber; no aceptar la negacion de la enfermedad; buscar ayuda y no mantener
la creencia d e que solo puede m antenerse sobrio; no discutir con una persona q ue es ta

intoxicada y abandonar la obsesién por el alcohélico.

Aunque, la familia por si misma no puede controlar la enfermedad del alcoholismo,
si d ebe modificar sus conductas, y después buscar un tratamiento para el alcohdlicoy la

familia.

Para d eterminar el tratamiento que debe llevar un al cohélico se toman en cuenta
factores como la edad en que comenz6 a consumir, la frecuencia de consumo, la severidad
de los problemas derivados de la adiccion, la predisposiciéon genética, los problemas de la

infancia y adolescencia, entre otros.

Ac ontinuacién s e presentanl ai nformacionm &sb &sica parae ntender al

alcoholismo como un problema de salud publica.

Alcoholismo: entre principales causas de muerte

Enlas G ltimas d écadas, l a s ituacion d el a s alud e n M éxico s e h a ¢ aracterizado porla
urgencia d e atender padecimientos asociados a | a industrializacion y urbanizacion, entre
ellos, ademas, de las enfermedades cardiovasculares, el cancer, las enfermedades mentales

y lesiones, estén las adicciones, en particular el alcoholismo.

Ye squeelp ropio al coholismo e stal igadoal asc inco p rincipales c ausas d e
defuncion: 1as e nfermedades del corazon, 1os accidentes, 1a p atologia cerebrovascular, la

cirrosis hepatica, los homicidios y lesiones en rifa.

Aunque la distribucion del alcohol en el pais, no estd dado de manera homogénea, y
existen a ltas ta sas d e abstencion, s obre t odo en m ujeres, el consumo de a lcohol en el
mexicano suele ser explosivo, no ocurre de forma tan frecuente como en paises europeos,
pero si se presenta de manera excesiva, se ingiere en periodos breves grandes cantidades,

lo que implica mayores danos a la salud.

Un consumo excesivo de alcohol también se relaciona con padecimientos mentales
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como la depresion y algunos trastornos de la personalidad. Investigaciones llevadas a cabo
en México indicaron que 9% de las personas que consumian bebidas alcohdlicas en exceso

padecia un desorden afectivo y trastornos de ansiedad.

El i ndividuo e nfermo t iende al ai slamiento s ocial, 1 a p érdida d e o portunidades
laborales, dependencia econémica y sufrimiento moral. Los problemas suelen extrapolarse
al os fa miliares, q uienes s ufren1 a v iolenciay 1 ad isminuciéne nl a productividad y

prosperidad del individuo.

Una de las medidas sobre el consumo es el alcohol per capita, estimado en ventas
sujetas a un control fiscal, el cual corresponde a 5.54 litros para la poblacion mayor de 15
afos, sin embargo, el indicador no es lo suficientemente confiable para estimar los niveles
de c onsumo e n1a p oblaciéon m exicana, p ues e xisten p roducciones c aseras q ue no s on

contabilizadas.

Genética influye en el alcoholismo

Estudios controlados han mostrado que el factor hereditario juega un papel importante en
el desarrollo de esta enfermedad, esto, en ocasiones, sin importar el ambiente en el que
crezca un alcoholico. En un grupo de alcohdlicos en rehabilitacion més del 80% afirmaron

que tuvieron un padre o una madre adictos.

Enlad écadad el oss etentae 1d octor D onal G oodwin realizé u n e studio e n
Dinamarca con ad ultos alcohélicos que cuando nifios fueron ad optados, y cuyos p adres
biologicos e ran d ependientes. E stos a dultos t enian u nri esgo tre s v eces m ayor de
desarrollar 1a enfermedad. Aunque los nifios crecieron con padres ad optivos que no eran

alcoholicos el desarrollo de la enfermedad fue inevitable.

Con es te estudio s e d escarto 1a posibilidad de que el a mbiente i ncrementarala
probabilidad d e padecer] a e nfermedad, y s ee nfocaronl as c ausas en u na c uestiéon

hereditaria.

El doctor Goodwin, también, sigui6 a los hermanos de estos hombres, quienes no

fueron d ados en ad opcion y crecieron con sus padres bioldgicos en un am biente d onde
21



estaba presente el alcoholismo. Finalmente Goodwin concluy6 que las tasas de alcoholismo
entre a dultos f ueron i gual d e e levadas e ntre a quellos ¢ uyos ve rdaderos padres e ran
alcohdlicos, pero que habian crecido en otros hogares, y los que fueron educados por sus

propios padres alcohdlicos.

Anos mas tarde el doctor sueco Robert Cloninger realizo otro estudio para reforzar
la existencia de un factor hereditario en quienes desarrollaban el alcoholismo, ademés de

descubrir que en cierto tipo de alcoholismo interviene el medio ambiente.

Cloninger senala que existen dos tipos de alcoholismo: alcoholismo independiente,
en el cuallasolaherencia d etermina l a s usceptibilidad al a enfermedad, y alcoholismo
limitado, e 1 c ual p ara d esarrollarlo e s ne cesaria u na p redisposicion f amiliary u na
provocacion am biental. Inclusive e 1 al coholismo 1 imitado s e h a ¢ onsiderado ¢ omo u n

problema ocasional con la bebida, més que un alcoholismo.

Con estos dos estudios esta comprobado cientificamente que el factor genético es

determinante en el padecimiento de la enfermedad.

De a cuerdo c on 1 os e specialistas e ] 7 0% d el os a lcoholicos ti ene u na h istoria
familiar p ositiva d e alcoholismo e n p arientes d e p rimer o se gundo grado. Los hijosde
alcoholicos tienen de 3 a 4 veces més riesgos de desarrollar alcoholismo en comparacién

con los hijos de los no alcohélicos.

Las mujeres, esposas de alcoholicos, entrevistadas en este re portaje, coincidieron
en que durante el noviazgo con sus actuales esposos el consumo de alcohol, tanto en las
familias d e ellas como de ellos, era “normal”. Durante la juventud sus esposos no habian
desarrollado 1 a d ependencia al al cohol; al gunos t omaban porque s us f amiliares as il o
hacian, otros lo adquirieron en su contexto laboral y otros lo hicieron después de fuertes

depresiones.

Vinculos interpersonales débiles

El factor psicologico individual también ha sido un predictor de la enfermedad, pues se ha

identificado quelos problemasde conducta durantel ainfancia, la d ificultad d el ograr
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metas en la adolescencia y los vinculos interpersonales débiles, son importantes seniales de

que puede existir una dependencia en la edad adulta.

En E stados U nidos se mostr6 q uel os n ifios que e n p rimer a fio d e p rimaria
reportaban problemas de agresividad o de timidez solian padecer un uso fuerte de alcohol
alos 16y 17 afnos. Por otra parte el riesgo de alcoholismo en adultos de 30 afios era més

alto cuando se iniciaba el consumo antes de los 14 afos de edad.

Al respecto, el psiquiatra José Antonio Elizondo, sehala que existen alcohdlicos
duales, los cuales padecen alguna patologia psiquiatrica a parte del alcoholismo. "El 87%
de los hombres alcoholicos h ospitalizados e nla ciudad de M éxico tenian otra p atologia

mental" t

Segun e ncuestas r ealizadas e n z onas urbanas p obres dela ciudad d e M éxico s e
document6 u na a sociacion i mportante e ntre tra stornos d e ansiedad y d epresién conla

dependencia al alcohol.

Existen e studios q ue i ndican q ue 1 os p roblemas p siquiatricos a ntecedieron a 1a
enfermedad, sobre todo la d epresion en l1as mujeres; sin embargo, existen otros estudios
que afirman que la ansiedad o depresion aparecen después de desarrollarse la

dependencia, esto principalmente en los hombres.

Hombres, culturalmente mas propensos

Otro factor determinante en el d esarrollo de una adiccién es el contexto social. Tanto la
cultura como la disponibilidad del al cohol s e conjugan p ara d esarrollar dependencia en

una persona que es vulnerable.

En México los hombres estdn més expuestos, por lo que desarrollan tasas mas altas
de dependencia, pues las normas culturales dictan que los varones deben consumir alcohol
y em briagarse d e v ez en c uando, m ientras | as m ujeres d eben a bstenerse, es p or el lo,

también que las mujeres tienden a ocultar su consumo y presentar mas problemas cuando

! Velasco, Fernandez Rafael. Esa enfermedad llamada alcoholismo. Pagina 70
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beben.

Estudios realizados en México senalan que los varones presentan un riesgo 4.4
veces mayor que las mujeres de desarrollar dependencia. Asimismo los niveles méas altos

de dependencia se encontraron entre hombres urbanos, desempleados.

Una encuesta sobre las caracteristicas demograficas y los patrones de consumo de
lap oblaciond eal coholicosan 6nimos, e laboradap ore 1S istemad eVi gilancia
Epidemiolégica d e las Adicciones dela Secretariade Salud, serevelaqueel 95% delos
alcoholicos que acuden a estos grupos son hombres de 35 a 39 afos. El 61.2% esté casado y
un 57% inici6 entre los 15 y 19 afos de edad a beber. El 35.6% consume de 1 a 3 copas por

semana, mientras el 51% hasta 16 copas por semana.

Los miembros d e al cohélicos an6é nimos, d e 1 a misma e ncuesta, confesaron haber
tenido s intomas q ue e videnciaron paulatinamente s u e nfermedad. E ntrel os s intomas
estan: el despertar por las noches sudorosos o temblorosos por falta de alcohol, bebieron
una copa al a m afiana siguiente p ara c urarse l a cruda, sufren d e t emblores al dejar de

beber y tiene problemas para dejar de beber atiin después de habérselo propuesto.

Con el t iempo, | os al cohdlicos, seglin al gunas experiencias, e mpezaron a e star
borrachos durante algunos dias, tomaban igual sin importar el dia de la semana, dejaron
de t rabajar debido al ¢ onsumo d e al cohol, t rataron d e r educir el ¢ onsumo pero no lo
lograron, una vez que comenzaban a tomar, les era dificil parar, y cuando tenian necesidad

de un copa, no podian concentrarse en otra cosas.

Secuelas del alcohol

Después de varias investigaciones, se dio a conocer que entre los factores biologicos existen
neurotransmisores q ue p ueden af ectarl a s ensacién d e p lacer q ue al gunas p ersonas
experimentan al beber. Por otrol ado, al gunos factores metabodlicos pueden inducir

reacciones adversas en ciertas personas protegiéndolas de la dependencia.

Cadai ndividuo tiene u nas usceptibilidady respuesta d iferente al al cohol. E 1

consumo excesivo de etanol puede provocar intoxicaciones agudas y alcoholismo croénico.
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El alcoholismo crénico va dafiando todo el sistema humano. En el aparato digestivo
se puede desarrollar esofagitis, gastritis aguda y pancreatitis. En el aparato respiratorio se
puede desarrollar un cancer de la laringe o un paro respiratorio. En el aparato
cardiovascular, se provoca arritmia cardiaca, hipertension arterial, enfermedad coronaria;
mientras q ue e I m etabolismo y 1a n utricién s e ve n a fectadas a 11 gual q ue e I si stema

nervioso.

Cuando se ha estado bebiendo por un periodo largo y se hace una suspension del
alcohol se padecen te mblores i ncontrolables, ti emblan 10s p &rpados, 1 os o jos, se p adece
deshidrataciébn y se d, nausea, vO mito, p ueden p resentarse ¢ onvulsiones, e n a Igunos

también hay alucinaciones visuales y auditivas (delirium tremes).

El uso excesivo del alcohol es uno de los principales factores evitables de riesgo de
trastornos n eurosiquiatricosy o trase nfermedadesn otra nsmisiblesc omol as
cardiovasculares, la cirrosis hepatica y varios tipos de cancer. El alcohol también provoca

traumatismos, resultado de colisiones en las vias de transito y los suicidios.

Un c onsumo e xcesivod eal coholt ambién p rovocac onductasi rracionales,
agresividad y d epresioén que puede llevar al suicidio, 1a celotipia y 1agunas mentales. De
acuerdo con el Sistema d e Vigilancia E pidemiologica d e las Adicciones (SISVEA) uno de
cada cuatro homicidios y uno de cada tres suicidios estaba relacionado con la ingestion de

alcohol.
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TRATAMIENTOS OFICIALES

Existe u na co ntradiccion e n 1 as a tribuciones q ue se to ma el E stado Mexicano hacia el
alcohol y sus usuarios. Por una parte, regula la oferta y la demanda de las bebidas
alcohdlicas, controla su produccion, la distribucion y 1a venta de las mismas, es decir, es
beneficiario e conémico d el a lcohol; m ientras, p or otra p arte, criminaliza, e n c iertos
aspectos, al os consumidores, sin at ender con la misma i mportanciala p revenciony el

tratamiento de los alcohdlicos.

Lo anterior de acuerdo con la especialista Maria Lourdes Rueda Cantti, autora de la
tesis La corresponsabilidad del Estado Mexicano en la atencion del alcoholismo, el Estado
ha sido corresponsable en el uso generalizado del alcohol, la aparicion de la enfermedad y
su criminalizacién, pues "el alcohol, una sustancia adictiva, esta legalizada; mientras que
nuestro si stema j uridico, sibien r egulal as ac ciones d el i ndividuo e nfermo, 1 o p enaliza

cuando se ve involucrado en un accidente, pero no le ofrece ayuda especializada".

Un ejemplo usual de dicha incongruencia en el marco legal, es como el alcoholismo
esta considerado como una enfermedad en la Ley General de Salud, pero si un empleado se
presenta a laborar en estado de intoxicacion, se le castiga con la pérdida del empleo, de
acuerdo alarticulo 47 delaL eyF ederal d el T rabajo, y n o exi ste oportunidad deun
tratamiento, el cual no sélo evitaria que el em pleado se volvieraa presentarse en estas
condiciones, s ino q ue t ambién d isminuiria el au sentismo 1 aboral p or 1 os p adecimientos

que se derivan de esta enfermedad.

Dicha ley, ofrece en el articulo 487 la atencién médica como derecho laboral en caso
de sufrir un accidente d e trabajo; sin embargo, en el siguiente articulo se indica que ese

derecho no se aplicara cuando la causa del accidente sea el estado de ebriedad.

Por otra parte, en mayo de 2008, en la Asamblea Legislativa del Distrito Federal se
aprob6 una reforma al articulo 64 de la Ley de Transporte y Vialidad local, que senala la
suspension de la licencia d e conducir por un ano a q uien sea sorprendido manejando en
estado d e ebriedad, la sancién serd por tre safiossi se repitey perderd el derecho a
conducir quien sea atrapado por tercera ocasion. En ese articulo también se establece que

el conductor tendra la obligacion de someterse a un tratamiento médico contra la adiccién
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al alcohol.

Los beneficios e conémicos, o btenidos p or e | E stado M exicanoa travésd el os
impuestos aplicados en 1os d erechos que p agan los productores y distribuidores de 1 as
bebidas alcoholicas, y los gastos en publicidad, deberian ser aplicados para mejorar el

tratamiento de los alcoholicos.

En este sentido, la creacion dela Ley General de Salud en 1984y los Programas
Nacionales de Salud, en los cuales se incluye el tema de las adicciones, fueron precedente
de la creacion, en 1986, del Consejo Nacional Contra las Adicciones (CONADIC), el cual se
encarga de promover y apoyar las acciones de sectores publicos, sociales y privados que se
encargan de la prevencion y combate de los problemas de salud publica ocasionados por

las adicciones.

Segun el Programa contra el Al coholismo y el Abuso de B ebidas Alcohdlicas del
CONADIC, 1 as p oliticas p reventivas debent ener c omo meta p rincipal d isminuirl a
prevalencia d e t odos 1 os p roblemas re lacionados c on e 1 ¢c onsumo d e alcohol. E stos se
presentan en los dominios de lo fisico, lo psicoldgico y lo sociocultural, abarcando asi tanto

los dafios a la salud del bebedor como los que se producen en su familia y en la sociedad.

Los ejes de este programa se ubican en el campo de la salud mental y abarcaala
totalidad d e quienes ingieren b ebidas alcoholicas. E1 CONADIC coordina l as a ctividades
tantoe nm ateriad es alud p ublica, 1 egislacion, f ormacion d er ecursos humanos e

investigacion.

Cabe d estacar q ue e 1 p ropio C ONADIC e n su Programa contra el Alcoholismo
acepta que es necesario proponer opciones terapéuticas diferentes y mas efectivas, ademas
de capacitar a todo el personal que tiene contacto con este padecimiento, pues existe un

alto indice de recaidas.

Un ejemplo se presenta en instituciones como el Centro de Apoyo al Alcohodlico y
sus Familiares (CAAF) del Instituto Nacional de Psiquiatria, en donde quienes acuden por
ayuda son subempleados y ocho de cada 10 pacientes habia recibido tratamiento previo,
que por algin motivo, no sirvio.
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En el Reglamento Interior del Consejo Nacional Contra las Adicciones se establece
que el organismo d ebe promover y apoyarlas acciones delos sectores p tiblico, social y
privado tendiente ala prevencion y combate de los problemas de salud publica causados

por el alcoholismo, ademas de promover y evaluar los programas correspondientes.

Parael lo,el 1 5d e septiembred e 2000s e p ublico en el D iario Of iciald el a
Federacionl aN orma Of icial M exicana NOM 028 -SSA-1999p aral aP revencion,
Tratamiento y Control de las Adicciones, en la cual se establecen procedimientos y criterios

de prevencion, tratamiento y control de las adicciones.

El problema d el al coholismo, que incluye a 1a familia, es p reocupacion tanto d el
sector publico, privado y social. P or ello existen un ntmero considerable de clinicas
privadas de rehabilitacion que brindan un tratamiento al alcohélico y su familia, entre las

maés conocidas esta Oceanica y Monte Fénix.

Una de las alternativas, e n el se ctor publico, es el C entro de A poyoa los
Alcoholicos y sus Familiares CAAF. M ientras que desde 1a sociedad civil, han adquirido
gran popularidad los grupos de autoayuda como Alcoho6licos Anénimos, de la cual se deriva

Al Anon para los familiares.

Los es pecialistas c oinciden, d espués d e a fios d e exp eriencia, q ue un tratamiento
oOptimo para un alcoholico debe incluir un trabajo paralelo con los familiares. En M éxico
s6lo 1as instituciones e specializadas e n ad icciones, q ue c uentan con p ersonal c apacitado
para el tratamiento global de este padecimiento, ofrecen una rehabilitacion y orientacion a

los familiares de los enfermos.

A continuacion se presentan tres opciones de tratamiento, en instituciones
diferentes, c on no rmas y p rincipios d iferentes, cada u na c on h istorias devidadel os
familiares (parejas de alcoholicos) y que coinciden en el deterioro fisico, mental provocado

por la experiencia de vivir al lado de un alcohdlico.

28



CENTRO DE APOYO AL ALCOHOLICO Y SUS FAMILIARES

Mujeres ayudandose entre si

Como todos los martes, Gabriela tiene una cita, se viste con una falda café que le queda un
poco mas abajo de la rodilla y una blusa negra, se pone unas botas largas, con un tacon que
le aumentaran su altura méas de cinco centimetros ( para superar el 1.50 m). Su cabello, que
le 1lega hasta el hombro le ha dado volumen, sus grandes ojos estan bien d elineados, su
boca pintada de un tono bajo del rojo y su rostro cubierto de un magquillaje trigefio. Se nota

tranquila.

Antes de llegar a su cita, camina por la calle de Reptiblica de Venezuela, con calma
observa la ropa en los aparadores asi como los accesorios. Hasta que llega al nimero 72,
justo donde esta el Mercado Abelardo L. Rodriguez. E n el segundo piso de este popular
espacio, se encuentra el Centro de Apoyo a Alcohdlicos y sus Familiares (CAAF). Gabriela
sube las escaleras, y en el descanso, donde hay una pequenia sala de espera se sienta para

reanudar su tejido.

Pasan ya de las 4:30, la doctora Angeles Cruz sale a recibir a sus pacientes. Con una
sonrisa en la boca, Gabriela y cerca de 20 mujeres, ingresan a la sala de juntas del Centro.
Sus e dadesn oi mportan,de sdel os veinte hastal osse senta. Aunquee lti empo
evidentemente h a p asado por s ucuerpoy 1asang ustias han at acado s u 4ni mo, todas
procuran m antenerse b ien al ineadas, p intadas y p erfumadas. C ualquier h ombre e staria

complacido de tener a una mujer asi a su lado.

Pareciera que se han reunido p ara jugar cartas, tomar el t¢ o simplemente p ara
platicar como viejas amigas. Hasta el m omento, nada d enota q ue todas han p asado por
momentos dificilese n sush ogares, violencia intrafamiliar, a buso sexual, violencia
psicologica y econémica. Sin embargo, no hay de que avergonzarse, el pasado ha quedado
atras. Hoy son mas conscientes de su pasado, responsables de su presente y duefias de su
futuro.

El Centro de Apoyo a Alcoholicos y sus Familiares es un proyecto del Instituto
Nacional d e P siquiatria Dr. Ramo6n d ela F uente M uiiiz, at ravésdel cual se brindaun

tratamiento m ultidisciplinario para el al coholico, ad emas de o rientacion y t ratamiento
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para los familiares. En esta institucién se aplican modelos de intervencién para mejorar la
calidad d e vida del al cohdlico, au nque 1 os f amiliares p ueden r ecibir t ratamientos aun

cuando el adicto no asista.

En México, en torno al alcoholismo existen una serie de mitos y falsas concepciones
que han dificultado un tratamiento adecuado. El alcohélico es considerado tanto como una

persona divertida (que no tiene control sobre sus actos) como alguien que da asco.

Aunque c adavez s on m s 1 os f amiliares c onscientes d e quel aformad e b eber
excesiva d el a Icoholico es p roducto d e una en fermedad, a ntel a s ociedad s el es s igue
sefialando c omo p ersonas viciosas, alguien q ue b ebe p orque quiere y, p or tanto, puede
dejar d e hacerlo cuando asilo d esee. Algunos d e e stos mitos han sido las b arreras que

impidieron al alcohoélico y su familia acudir a pedir ayuda especializada.

Una vez que los pacientes llegan al CAAF se valoran los casos, los cuales pasan por
los diferentes es pecialistas q ue i ntegran este Centro: médico general, médico psiquiatra,

trabajadora social, terapeuta familiar y terapeuta individual.

Los pacientes —detalla Angeles Cruz— firman un contrato terapéutico. Mientras me

explica toma de su escritorio al azar uno de los expedientes. Me lee las clausulas:

"Si el paciente quiere tener un buen efecto del tratamiento debe comprometerse y
ser honesto, puntual, llevar a cabo las indicaciones, el apego al tratamiento terapéutico y
medicamentoso. Si no hay apego, s6lo hay dos posibilidades de reingreso (dos
oportunidades mas), si no se le da de baja y se le canaliza a otra institucion. No es un cura

crudas", exclama Angeles, con la misma firmeza que utiliza para hablarles a sus pacientes.

Sélo algunas mujeres se dan la oportunidad de recibir atencién para ellas. Angeles
dirige las sesiones de la terapia grupal. En este espacio las mujeres expresan sus dudas, sus
preocupaciones y s us o piniones. Alh ablar no sblo buscan d esahogar dolores q ue h an
alimentado y conservado a lo largo de los anos, al hablar buscan encontrar respuestas a
preguntas como: épor qué han permitido ser afectadas? Buscan explicacion al cimulo de
problemas provocados por el alcoholismo, porque son precisamente las consecuencias del

alcohol las que mejor conocen.
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La psicéloga Angeles Cruz, dirige una terapia grupal, la cual est4 pensada para 18
sesiones de dos horas cada una y se basa en la terapia cognitivo-conductual, que pone en
consideracion pensamientos, sentimientos y efectos. Es un tratamiento que no requiere de
anos, pues los pacientes, no tienen las condiciones econémicas para p agar tratamientos

largos.

Angeles Cruz ha dedicado ocho afios de su vida a aplicar planteamientos tedricos,
ligando 1 os re portes de estudios i nternacionales, n acionales y e pidemiolégicos e sto p ara
obtener un mejor resultado de las terapias; sin embargo, algunos casos escapan delo ya
registrado en estudios, esto por cuestiones culturales, sobre todo aquellos que tienen que

ver con el género.

"Siempre se espera que la mujer mexicana asuma ciertos roles, y pese a cumplirlos
lo mejor posible, ellas mismas se dan cuenta de que no se sienten felices, ni satisfechas,

que al final no les sirvié de nada para su relaciéon", sefiala Angeles Cruz.

Las pacientes llegan con sus esposos alcohdlicos a pedir ayuda, después de que él
ha sido evaluado, ellas tratan de cooperar para mejorar la relacién y se quedan a la terapia
grupal. D espués d e va rias se siones u n a lto p orcentaje d e e llas, 1 lega s ola, su s e sposos
deciden que el tratamiento no es para ellos, que no les servira o que no se sienten a gusto.
Sin embargo, ellas optaron por intentarlo, seguir un tratamiento para lograr un cambio y

mejorar su calidad de vida.

Con el paso de las sesiones se han dado cuenta de que el problema del alcoholismo
es de sus esposos, no es responsabilidad d e ellas. E stas mujeres l1legan a identificar sus

problemas y buscan la forma de arreglarlos y sanar sus dolores.

Verdades que golpean la conciencia

Al iniciar la sesion la doctora Angeles Cruz me presenta ante sus pacientes. Les explica el
motivo de mivisita y les pide colaboren conmigo. "Se trata d e registrar los cambios que
han t enido". Todasla miran al os 0jos, en el am biente s e sienten | os ne rvios, como s i

temieran ser elegidas, hay incertidumbre sobre équé deberan decir?, ¢qué pueden contar?
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Para muchas de ellas su historia ha sido muy complicada, esta llena de malos recuerdos, y

no es facil compartirla ante un desconocido.

Angeles le pide a una de ellas que me acompaifie a su oficina. Ahi se llevaria a cabo
la primera d e tres c onversaciones que t endria c on m ujeres maravillosas, re presentantes

unicamente de ellas, de su historia y de su propio trabajo.
"Usted Gabriela, usted es una de las que, hemos visto, ha generado cambios".

Gabrielay yo nos dirigimos al aoficinadela terapeuta, un cuarto muy pequefio
donde apenas cabe un escritorio, tres sillas, un anaquel y una amplia ventana que da hacia
la calle. La mtsica de un puesto ambulante ameniz6 nuestra charla, hizo mas ligeros los

silencios que, en ocasiones, antecedian a las lagrimas.

Se d ice q ue parat ener u nc ambio v erdadero enlavida, hay q uet ocar f ondo.
Gabriela lleg6 al Centro de Apoyo a Alcohoélicos y sus Familiares después de que su hijo de
cinco afos fue ab usado s exualmente. El am ar a al guien que esta en p roblemas estan
doloroso como estar enfermo. Gabriela comenzo6 a llevar a su hijo a terapia y después se dio

cuenta de que ella también la necesitaba.

—Vine a pedir ayuda porque es feo vivir asi, con un alcohdlico. Te d estruye todo.
Como b uena c odependiente —se asume Gabriela— uno siempre vieneconlailusiénde
querer salvar al alcoholico, y no salvarse a uno mismo. Es dificil no ser salvadora de otra
persona, s obre t odo c uando no t e q uieres, no h ay au toestima. C uando vienes d e u na

familia que te dice "no sirves".

Gabriela emana de sus labios frases llenas de enojo, sus o0jos enrojecidos anticipan

las lagrimas, su voz entrecortada de repente retoma fuerza y fluye nuevamente:

—No es facil decir. ¢Sabes qué? Hasta aqui. Pero en un principio lo que te rige es el
miedo. El miedo a decir: "yonovoya poder". El miedo a decir: "mi hijovaa sufrir".
Aunque después te das cuenta de que sufre mas estando en una familia disfuncional. Y te
duele mucho, a ceptar. Reconocer que tu pareja no te quiere, aceptar que no quiere a tu

hijo, p orque él no se quiere. L a d eterminacion q ue h a a dquirido es s 6lida, ha ganado
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fuerza sesion a sesion, se empieza a percibir en sus palabras.

A Elba también la motivo6 su hijo, quien tiene 19 afios y ha comenzado a beber como
su padre. Por su hijo, Elba lleg6 al Centro de Apoyo al Alcohdlico y sus Familiares, y
simultaneamente acude a Relaciones Constructivas A. C., organizacion a la cual lleg6 por

orientacion radiofénica.

"Escucho el programa de Paty Kelly, le hablé y le comenté que mi esposo tiene otra
familia y nunca se ha querido casar conmigo. Ella me dijo: Te estas chupando el dedo. Ta
sabes que sigue esa relacion, ¢por qué él se sigue metiendo en la casa de esa mujer?, épor

qué la sefiora no hace su vida?, épor qué no se quiere casar contigo?"

Después d e esa charla, a Elbale fueron cayendo "los veintes". Comenz6 a tomar
decisiones, au nque t omarlas f uera s 6lo e so: d ecidir; el p roblema vendriaal ahorade

llevarlas a cabo y defenderlas.

—Yo ya no quiero seguir compartiéndolo, ya no quiero una relacion donde no hay
compromiso, hay faltas de respeto, cada que se enoja me corre de la casa, me recuerda que

no tengo nada. Es verdad, no tengo nada, todo esta de palabra.

Al principio —comenta Elba— le buscas el hilito a la madeja. La mia estaba muy
enredada. Me daba mucha vergiienza contarle a la doctora, que fui violada antes de venir a
la capital. Ahora estoy trabajando sobre las herencias que me dejo mi madre y el miedo a

salir y conseguir un empleo.

Estos son so6lo algunos aspectos de su vida sobre los que ha reflexionado y seguira
analizando en la terapia. Tendra que desdibujar aquella imagen de una Elba cuya herencia

fue la dependencia, la sumisién y la ignorancia.

Por su parte, Blanca, quien lleva 10 meses acudiendo a terapia, asegura que le ha
ayudado a sentirse mejor, pero hacerlo no es cosa facil. Recuerda cémo al llegar al Centro

de Apoyo a Alcohoélicos y Familiares, el impacto fue fuerte.

—Al principio sientes que la doctora te agrede. Te habla fuerte. Te confronta y
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después, th ya le tomas el cauce de porqué te lo dijo.

Y es que Blanca escucha con atencion todas las terapias, porque dice: "A veces lo
que auna le senala, ati te puede servir". Aunque dar los primeros pasos implicaron para
ella un gran esfuerzo. "Yo he visto que muchas aqui se han desesperado y ya no regresan,

porque la doctora les empieza a abrir las heridas que traen y duelen mucho."

En ocasiones —confiesa Blanca— no queria regresar a t erapia. Sabia que durante
esas dos horas, que dedicaba a trabajar en su persona, le causarian dolor y angustia, pero
no tanta como la que estaba acostumbrada a vivir al lado de un alcohdlico. "A veces hasta
decia: ya no quiero ir, porque la doctora me va a preguntar y no voy a saber qué decir". Me

explica mientras toma una mano sobre la otra y observa curiosamente mi cuaderno.
"Antes no hacia nada'": errores del pasado

Los especialistas sefialan que si bien la familia no provoco el alcoholismo de una persona y

tampoco puede curarlo, la familia si puede seguir fomentandolo con ciertas actitudes.

—¢éComo tratar al alcoholico?

—Cuando | as m ujeres ¢ omienzan e 1 t ratamiento —explica A ngeles C ruz— ellas
reportan 1o que e stuvieron h aciendo p ara m ejorar 1 a relaciéon con el al cohdlico y no les
funciond. Lo principal es que asumen el rol de mama4, se vuelven complices, se involucran
emocionalmente, tratan de controlarlos, les esconden las bebidas, hablan por teléfono a su
trabajo para j ustificarlos, 1 es p reparan alimentos p ara que p asenla cruda, 1 os toleran,

aunque no tengan para el gasto (porque lo derrocharon en la parranda) los atienden.

Se h acen re cuentos d e to das | as s ituaciones y s e r econsidera s u ac tuacion. Las
pacientes mismas se preguntan ¢qué han propiciado con esas conductas? y ¢qué deberan

modificar?

Gabriela todavia recuerda cuando se agredian mutuamente ella y su esposo; pero lo

peor, ella reflexiona, era no hacer nada.

—éQué hacia antes? Antes lo insultaba, le decia groserias y también no hacia nada.
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Aqui aprendi que debemos actuar. No hay que dejarse. Aunque td no te vas a dar de golpes

con él —advierte— debes llamar a la patrulla o empezar a gritar para que te ayude.

Una sonrisa ironica se dibuja en su rostro y baja un poco la voz: "Mira. A veces al
alcoholico le puedes mentar su madre, pero debes decirle firmemente: si no te calmas, voy
por la patrulla. Asi hastalo borrachoy el sentirse machin selebaja. Esocuandoteve
segura, no cuando titubeas, no cuando 1o amenazasy no cumples tu palabra.... Cuando

haces esto, te sientes segura contigo misma".

Gabriela también recuerda cuando su esposo estuvo muy enfermo y cuidé de él en

el hospital.

"Cuando me pediala medicina, yo senti mucho odio hacia él. Yo me preguntaba
épor qué me siento obligada a d arle la medicina si él se ha portado mal conmigo? me ha
hecho d afio. E n e se m omento m e d ije: no m e puedo p asart odo 1 a vida as i, ne cesito

cambiar. Lo cuidé, ¢para qué? si él no se cuida, sigue tomando y sigue mal."

Afrontar a su esposo fue uno de las primeras acciones que Gabriela realiz6 y asumi6
con todo y sus consecuencias. "Cuesta mucho trabajo, porque piensas: si lo llegan a meter a
lac arcel ¢ quién mev a ad ard inero para pagarl ar enta? D ebes p agar u naf actura
emocional muy grande. Debes pensar que si puedes ponerte a trabajar, si puedes pagar tu
renta, si puedes sacar a tu hijo adelante, aunque al pagar pases humillaciones e insultos."
Poder es una palabra que retumba en su mente, una palabra que repite con impetu para

seguir adelante.

El p roblema e conémico e s u n as unto q ue m antiene a 1 as mujeres at adasas us
esposos. Mujeres que por cuestiones econdémicas y por creencias se les negd su derecho a

recibir una educacion.

Elba recuerda a su padre como aquel hombre trabajador al que nunca le escuch6
decir una sola groseria. Un hombre que no era alcoholico. Y si bien era carinoso, no solia

abrazarla. Ese, su pap4, cuyas ideas la privaron de una educacion.

"A mino me dieron estudios porque decia mi papa: ti te vas a casary a ti te va a
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mantener el hombre. Yo para que gasto. Ese dinero se va a ir a la basura. Siempre con esas

ideas".

Antes de acudir al grupo de terapia Elba siempre obedecia a B ernardo, su marido.
"Antes me iba mucho por lo que él me decia. El tiene razoén, él es el hombre. De nifia asi me
educaron, para ser obediente. Y ahora digo, ¢de qué me sirvié la obediencia? S6lo consegui
un h ombre que no me quiere, nuncame respetéy tuvoun chorro de hijos p or d onde

quiera".

Como lo dictaban las leyes de matrimonio, Elba siempre estuvo en las buenas y en
las malas. "El tomaba casi diario. Llegaba a las tres de la mafiana y a las cinco yo tenia que
despertarlo p ara q ue se fueraa tra bajar. Sin ose e nojaba c onmigo.Y ah im et ienes
muévelo y muévelo. Una vez no lo pude despertar y me dio una reganada. Ademas

levantaba a uno de mis cufiados que trabajaba en la cerveceria Corona."

—_iComo afrontaba la situacion? No lo hacia. Bueno, si lo hacia —explica
contrariada Blanca— pero siempre termindbamos peleados. Ahora, lo confronto, pero sin

discutir, sin alzar la voz, sin agredirnos.

Cuando Blanca asisti6 con mayor frecuencia a la terapia comenz6 a aceptar que no
podia cambiar la vida d e Armando, su e sposo, y nada p odra hacer porél, siélno esta
dispuesto a hacer nad a por si mismo. D ej6 d e mentirsey afronté lar ealidad: élno se

comprometia en la relacion.

Durante sus periodos de sobriedad, Armando se mostraba entusiasta y comenzaba
a organizar actividades familiares. "Cuando él me decia: Vamos a hacer esto, vamos a hacer
aquello. Yo s6lo me quedaba callada. No podiamos planear nada. Ahorita, me decia esoy a
final d e c uentas, nu nca h aciamos nad a, p orque é1 s eguia t omando. Y o m e p reguntaba:

¢como voy a confiar en é1?"
Desapego y separacion

Cuando se toca el tema de co6mo afectan l1os trastornos de personalidad en la manera en

que las mujeres resuelven sus problemas, cuando se habla de su autoestima y capacidad de
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decision, en apariencia las consecuencias son evidentes y los registros porcentuales salen
sobrando. Las reacciones de cada una son diferentes, los resultados después de una terapia

pueden ser inmediatos o paulatinos.

"No se puede hablar de estos trastornos como se hace con una gripa que dura tres,
cuatro dias, y si tomas un medicamento en una semana ya estas bien", hace la analogia la
terapeuta Angeles, quien me insintia que no existen porcentajes, niimero o tiempo certero
para esto, las variables son tantas y tan diferentes. Depende del nivel de consumo, el nivel
de de pendencia, 1 a e dad, 1 a f recuencia, e 1 n ivel co gnitivo, 1 a s ituacion e conémica, 1 a

adaptabilidad a los cambios, los apoyos familiares y sociales.

Sin em bargo, insisto. En su exp eriencia, ¢ qué promedio d e m ujeres d ecide como
solucion abandonar el matrimonio?

—De 20 p ersonas q uer eciben el t ratamiento, s 6lo una p uede c ontinuarconla
relacion d e p areja. Al concluirl a i ntervencion ( tratamiento terapéutico) se firmaun
contrato matrimonial en términos de revaloracion y reeducacion. Se escriben cartas donde
se f ormulan a q ué s e c ompromete ¢ ada u no. Sei ncluyen a spectos sexuales, s ociales,
familiares y 1a s atisfaccion p ersonal p ropia. E sto p ara ¢ oncretar un ¢ onvenio. D e e sta

manera se ha visto que el hombre no le entra. Le corre.

En un seguimiento que se le hace a los casos de sus pacientes, la mayoria termina
abandonando la relacion. "El consumidor decide seguir bebiendo. Ellas deciden tener una
vida d iferente. Siu na mujer rompe el es quema; d ejad e ser i ncondicional, a bnegada,
dependiente, e ntonces al m arido no 1e g usta, e llos e mpiezan ai nvolucrarse c on o tras
personas. A Igunas m ujeres c ontindan c on su p areja, s iemprey cuandoélestéenun

tratamiento."

En dicho dilema, se encuentran Blanca, Elba y Gabriela. Debatiéndose entre hacer
una vida solas o hacer una vida con ellos. Esto les implica romper una relacion donde hubo
amor, y ain existe carino, donde la responsabilidad de los hijos, de manera formal, es de
ambos, pero se vuelve sblo de ellas. Al romper esta relacion ellas deben enfrentarse a si
mismas, a su soledad, al trabajo y a un nuevo plan de vida. Un plan de vida Gnicamente de

ellas.
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A sus 44 afos de edad, Elba quisiera regresar el tiempo. Empezar de nuevo. Pero
como eso no es posible, desde hace cuatro meses decidi6 separarse de su esposo. Aunque
sus posibilidades, por el momento, s6lo le han permitido llegar hasta la otra recAmara, en
el mismo piso, en el cuarto de su hijo. Elbay su pareja, ya no duermen juntos, pues ella
decidi6 que no quiere seguir con "alguien que no se compromete, alguien que en cualquier
momento va a volver a tomar". Esto, aunque Bernardo tiene siete meses de estar sobrio y
también acudié un par de meses a las terapias del Centro de Apoyo a Alcoholicos y sus

Familiares.

Desde que Elba se "separ6" de Bernardo, el tiempo que estan juntos sela pasan

peleando. El no piensa ceder ni un centimetro de su propiedad.

—Mi actual pareja— Elba hace una pausa y corrige— Bueno ya no lo puedo llamar
asi porque él y yo no tenemos nada que ver, aunque vivimos en la misma casa, porque él no
se quiere salir y yo no tengo a donde irme. Bernardo, dice que estoy destruyendo el hogar,

y mis hijos andan muy mal (se refiere a sus vidas personales).

Elbasefue av ivir con Bernardo, cuando ella e staba e mbarazada, hace 2 5 afi os.
Bernardo nunca quiso casarse con ella, ni por la iglesia ni por el civil. Todo fue de palabra.

Ahora que Elba decidi6 separarse, él no esta dispuesto a dejarle nada de las propiedades.

Sin e mbargo, el abogado d e Elbale confirm6 que si bien as us hijos, como son
mayores de edad y t ienen un trabajo, no les corresponde ninguna pensiéon,ae llasile

corresponde un apoyo econdémico y bienes, por los afios que ha vivido con Bernardo.

Lo que sigue, es un juicio; el mismo que se ha retrasado porque Elba no tiene

dinero para pagar. Ademas, dice: "no quiero pelearme con él".

Bernardo tiene otra familia, con la cual, segiin cuenta Elba, se gastaba cuatro mil

pesos al mes: "a mi s6lo me daba dinero, si le pedia. A veces mil pesos, a veces 500 pesos".

El siempre se ha dedicado a los negocios. Tienen una pequena casa de lamina en el

cerro y en renta. Elba le pidi6 a Bernardo que el dinero que paga el inquilino sea para ella,
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pues es su casa, aunque Bernardo afirma que nada es suyo: "la casa la perdiste cuando te

fuiste a Guerrero" (por cierto huyendo de él)

Elba siempre ayud6 a B ernardo a c uidar sus negocios. "éPor qué sia mime costd
también?", d espués d e 2 5 afio sl uchando as ulado, h oy, nad al e p ertenece. T odavia
recuerda cuando ahorr6 dinero —que obtuvo de la tienda donde trabajaba—, para cambiar
unaviejam esad e L a C orona ( aquellas m esas d e m etal q ue r entaba d icha e mpresa

cervecera para las fiestas) por un comedor, ademas de un mueble para la television.

En estas condiciones, Elba contintia durmiendo en el suelo, en el cuarto de su hijo.
Eso lastima su orgullo. "¢Acostada en el suelo? siento que no es lo que yo sembré —sus
grandes 0jos se enrojecen, su voz pierde fuerza y las 1agrimas fluyen. No parecen lagrimas
de coraje, son lagrimas de tristeza— El infiel fue él. Es él quien tiene que irse. Ya se lo dije y
me respondié: Si me voy a ir, pero no tengo prisa. Si ta quieres estar acostada en el suelo,

ahi quédate. Es tu problema''.

El abogado de Elba le recomend6 no abandonar la casa porque esa decision lo
favoreceria a €él. Bajo tales circunstancias, Elba so6lo trata de no discutir tanto, hacerse a un
lado, que no la lastimen sus comentarios y lo que él piensa. Al final, Elba contintia dando
su batalla. Se dice asi misma para reconfortarse: "Si estoy equivocada, el tiempolova a

decir. Aunque no creo estar haciendo mal".

Separarse y regresar han sido, hasta el momento, las escenas que Blanca ha vivido
unay otravezconsu esposo. Blancaes consciente d e q ue a quella esperanzad e q ue
Armando la busque o ella recurra a é1 y regresen por un tiempo, no mejorara la situacion,
porque cuando él se emborrache nuevamente, la historia regresara al mismo punto del cual

partio.

Cuando Armando comenz6 a sentir unos celos obsesivos hacia Blanca, y lleg6 a las
agresiones fisicas, yatenian 15 afnos de casados, fuela primera vez que Blanca intent6
salirse de su casa. Armando se vali6 de su poder de convencimiento para que ellano se

fuera.

Su segundo i ntent6 fue c uando a mbos padres se e nteraron q ue su h ija e staba
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embarazada. Blanca sali6é de su casa con sus tres hijos y acudié a casa de su mama. "No
tardé m ucho, —una p equena risita, d elatal o c onsciente que estd d e lo absurdo d e s us
huidas— al mes me volvi6 a buscar. Me dijo que lo intentaramos, que él iba a estar mejor.

Me volvi a regresar, pero todo fue peor."

Hoy Blanca sabe que la razon por la cual siempre regresaba, se llama dependencia.
"Yo sentia que no podia estar sola. El tiempo que estuve en casa de mi mama me sentia
ansiosa". Después de realizar las actividades de la casa y mientras cuidaba a su nieta,

Blanca miraba el teléfono. La ansiedad de buscarlo no la dejaba en paz.

En este segundo intento, Blanca consiguié un empleo y su 4nimo cambi6, pero la
dependencia seguia ahi. "Pensaba en ¢cémo estaria?, cqué le va a pasar?". Mientras tanto
él seguia buscandola, siempre cuando estaba sobrio. Inclusive ella dej6 su trabajo porque
Armando volvié a prometer que dejaria de tomar. En esta ocasiéon, Blanca accedio pues su
esposo habia acudido a un grupo de autoayuda conocido como 4° y 5° paso. Al principio

tuvo algunos cambios, poco tiempo después todo regresé a su normalidad.

En su tercer intent6, su hijo ya no quiso acompanarla, su hija mayor se fue a vivir
con s u e sposo, e ntonces Blancay la menor d e sus hijasse fueron ar entar u n cuarto.
"Estuvimos bien un mes. Después, él me convenci6 de que le ayudara a trabajar en casa de
su mama en la costura. Era horrible. Cuando saliamos me preguntaba éa quién vas
viendo?, ¢ a q uién and as b uscando?, ¢ qué b uscas, q ué v es al 14? C uando tomabam e

insultaba y me agredia fisicamente".

Para el momento de la entrevista, Blanca cumplia mes y medio de haberse separado
por cuarta ocasién de su esposo. Antes Blanca no sélo vivia con un alcohdlico, sino también
mantenia la es peranza d e que él d ejarad e tomar. " Ahorano.Yano hayesperanza. No
quiere ir a terapia. No quiere recibir ayuda. Yo no quiero vivir asi. Aunque —flaquea Blanca
un poco— todavia, cuando estoy sola, siento que me hace falta con quien salir, con quien

estar. Pero me mantendré firme y ni modo. Tengo que manejar mi duelo".

La m anipulacién a t ravés d e 1 a c uestiéon e conémica, t ambién fue el problemade
Gabriela, quien decidi6 separarse de su esposo hace tres meses. "Un afio lo traje: écuando

te vas de la casa?, y si me reclamaba, yo le contestaba: "Si no estas a gusto, aqui las puertas
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estan muy grandes". Con el tiempo logro que se fuera de su casa.

Sin e mbargo, G abriela ac epta q ue obtuvo reacciones inesperadas de é1. D urante

este periodo de tiempo a su hijo le detectaron sinusitis cronica, y a ella le dio varicela.

"Yo pensé que €l iba a reaccionar de otra manera... porque en estos casos ellos no te
dan dinero, pero siempre para darte en ‘la torre’ a ti como mama, y no piensan en los hijos.
Pero, Alfredo en esos dias fue a visitarnos. Como no gano mucho en el trabajo de fin de

semana, €l pago la renta y compro el gas".

No obstante, G abriela s igue alerta, no q uiere i lusionarse. "Hayunaetapaen la
enfermedad d el al coholismo, durantel a cual parece q ue vana cambiar, p eronu nca
cambian. Se porta asi porque quiere regresar, pero yo no quiero un hijo, yo quiero una
pareja" — aunque reconoce— "A mi no me ensefiaron a ser pareja, fui como su mama. No

puedo regresar con alguien si no lo quiero, porque me hace dano".

—¢Estarias dispuesta a emprender una relacion con alguien mas?

—Por el momento estoy més enfocada en mi y en mi hijo. Pero no me quiero olvidar
de la diversion. Yo buscaria una pareja que sea comprometida. Pero eso si —enfatiza— no
pienso irme a vivir con alguien. Cada quien en su casa, porque es muy dificil vivir en el
mismo espacio, mas aun en la cultura mexicana, en la cual siempre se cumple la voluntad
del hombre, y la mujer siempre se queda a medias. Yo quiero tener mi propio proyecto de

vida.

Aplicar el aprendizaje

Sibienenlah istoria personal d e e stas m ujeres h ubo 1 4grimas, i mpotencia, d esgaste
emocional y mucho sufrimiento, cada dia son mas conscientes de lo que les sucede y de

todo esto reflexionan: "algo tendremos que aprender".

Lo primero que Gabriela asimil6 es que debe corregir y reescribir su historia. "Con
cada sesion, yo misma voy aprendiendo, resolviendo y tomando decisiones. Te enfrentas a
ti misma y te das cuenta de qué tan dificil es ver otro tipo de vida. Antes eran agresiones,

eran insultos y a veces —abre sus ojos y me ve fijamente, pues lo que confesard pocas se
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atreven a d ecirlo— uno esta tan e nferma, que cuando yano hay malos tratos, creo que

hasta los extrafias; pero eso es parte de la misma enfermedad: la codependencia".

Gabrielal lama ' extrafar' au nas ensaciéon q uee s s emejanteal os sintomasd e

abstinencia por los que pasa un alcohdlico, cuando deja de consumir.

Ahora, Gabriela sabe diferenciar entre ser madre y ser pareja. Para su hijo Javier,
quiere ser una buena madre. Y ahora que la cuestiono sobre sus progresos después de la
terapia, ella no puede dejar de lado a su hijo. Su atencién y amor estan dirigidos hacia él,
quiere recuperar el tiempo perdido y ayudar a sanar las heridas que a ambos les dejo el

abuso sexual que sufri6 Javier.

—Me siento bien fisica y emocionalmente. Veo evoluciones en mi hijo. El a pesar de
ser pequefio lo ha entendido (la separacion). Yo estoy con él apoyandolo. Sin volver a
lamentarme, n i d ecir: "pobrecitad em i, p obred em ih ijo", porque a qui es toy p ara

enfrentarme mas que a la vida, a mi misma.

A Gabrielaseleiluminanlos ojos, cuando e xplical o a prendido en terapiay su
conviccidn de hacer lo conveniente para ella— "Aqui aprendi que hay un proyecto de vida.
Yo quiero tener mi propio proyecto. Tener mis ilusiones, quiero todo mio, sentirlo mio, y —
se d etiene un p oco, pues s abe que p uede oirse m uy eg oista— no compartirlo con nad ie
mas." Asi se lo transmite a su hijo:"Tu tienes tus proyectos. Si ta quieres algo, ti lo tienes
que g anar— es m uy en faticaen el lo yl o s enala c omo unal eccién q ue nu nca d ebera
olvidar— Yonomeexpresode "m-i h -i-j-0", yo siempre digo J -a-v-i-e-r, porque no es

mio."

El hecho de hablar de su hijo, le emociona sobremanera. No encuentra las palabras

correctas para decir lo que siente y piensa sobre él.

— Yo quiero trasmitirle a mi hijo: "Ta eres un campeoén, ti puedes hacer todolo

que quieras. No quiero caer en la tipica maméa que los chantajea".

Sobre la distancia que existe entre ella y su hija, Gabriela trata de darse a si misma

la mejor explicacion: "Ahora sé que mi maméa ocupd un lugar que no le corresponde. Claro,
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yo lo permiti, porque estaba muy enferma, sigo estando, aunque mas sana. Afronté ami
mamay han cambiado las cosas. No cien por ciento, porque mi mama no sabe respetar,
nos humilla cuando quiere. Yo aprendi que no soy culpable, soy responsable, y asumo mi

responsabilidad”.

Ahora Ga briela tra tara d e a plicar e sta e nsefianza en su vida. Perdi6 a su hijay
después de entender y analizar la situacion esta tratando de mover sus piezas, como en un

juego de ajedrez, con inteligencia. Abigail, su hija, ahora es una adolescente.

—Ella es una parte de mi vida, quiza la que mas me costara acomodar. No sé si mi
hija al gin d ia q uiera e star c onmigo. E lla e s m altratada por mi mama. Aella,yo nola
maltrato, no la regano. Creo que mi mama ha hecho que ellame odie, y a pesar de que
Abigail se ha portado muy grosera conmigo, en muchas ocasiones, yo nunca me le he
puesto al ta por t. Ella misma me pregunta: ¢por qué ti nunca te enojas conmigo? Es que
yo no tengo porqué enojarme, si ella no quiere hacerme un favor cuando se lo pido, no voy

a maldecirla".

A su edad Abigail ya esti acostumbrada a los malos tratos de los mayores como una

forma de mostrar interés hacia ella.

La situacién entre Gabrielay su madre es compleja. Gabriela por afios, mas que
respeto, le tuvo miedo. Abigail fue a buscar a su mama, porque se queria salir de su casa
(donde vive con su abuela). Cuando am bas fueron a recoger sus cosas,laabuelaselos

impidid.

—Mimamaes... — unnudo enla gargantala deja sin voz, el d olor impiden que
Gabriela se exprese tan fluidamente como lo habia hecho hasta ahora, las lagrimas salen y

las palabras estallan— "Mi mamé es muy mala".

El llanto se ha d esatado sin previo aviso; Gabriela se secalas1agrimas e intenta
recobrar el habla. Busca las frases correctas para expresar algo que pocas veces se escucha

entre la sociedad.

—Mira, aqui en la terapia, uno ha aprendido a decir lo que siente. Yo odio mucho a
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mi madre. Yo la odio.— Estas frases le hierven en la boca, le raspan la garganta y después
salen de golpe, estd muy molesta. —Pero a veces — traga saliva— la gente cuando tu dices
eso,lovemal. Nolo acepta. Porejemplo,yo el 10demayo loodio. En fechas como
Navidad ya no me retino con mi mama p orque no d ebo estar en d onde no me quieren.
Lleg6 el momento de decir: No al maltrato, no m as agresiones, no m as hipocresia". Asi
Gabriela se secalaslagrimasy en este subiry bajar d e emociones se reincorpora, pues

estas tltimas frases se han convertido en su recuperacion.

Gabriela e studi6 para maestra d e preescolar. Aunque d esea s uperarse, ta mbién
sabe p erfectamente q ues ur elacionc onu n hombre a lcohdlico,n oes ¢ uestiond e

racionalizar, es cuestion de las emociones.

"La terapeuta nos ha ensefiado a h ablar con las emociones y el sentir. Aquino es
cuestiéon de arriba —se toca con su dedo indice la sien— aqui se trata d e tus emociones
conectadasat ucabeza. Esoesloqueteayudaas alir ad elante. S aber m anejar1 as
emociones. Principalmente el miedo, si no lo afrontas nunca haras nada. También cuenta
el q uerer c ambiar, el q uerer s er d iferente, n o poner pretextos. N adad e quenotengo
dinero, paramila terapia es unainversiéon. Yo he aprendido que si quieres algo d ebes

dartelo."

Gabriela lo ha interiorizado muy bien. Su discurso gira en torno a ella, a sus deseos
y sus necesidades. El, su esposo, ha quedado fuera. En estos momentos se trata sélo de

ella.

Blanca t ambién h a q uerido ap licar | os c onocimientos ¢ on s us hijas. A unque
primero — dice— es muy importante saber qué es lo que quiero para mi misma. Qué quiero
para mi familia, para mis hijosy sobre eso me iré. D ebes saber d ecirlo, a tus hijoslos
enseflas a que sepany expresenlo que quieren. Cuandola d octora n os p regunt6 équé
planes d e vida tienes? yo me quedé p ensando: no tengo, me voy moviendo a como van
pasando l as cosas, ¢ planes de vida? Yolo tinico que quiero es vivir tranquila, se ntirme

mucho mejor, buscar la forma de volver a trabajar, y no depender de mis hijos.

Yesqueac ausad ela ar tritis r eumatoide, B lanca no h a p odido e ncontrar un

trabajo. Sin embargo cuida a sus nietas, lo cual bien representa una ardua labor. "Yo ya les
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dije a mis hijas, a ver como me van a pagar, porque yo necesito dinero."

Hasta hace unos meses Blanca no soportaba la ansiedad que padecia cuando estaba
sola. S e sentia s ola au nque e n s u ¢ asa e stuvieran s us ni etas, a q uienes c uidaba. Sin

embargo hace un mes se atrevio y busco la forma de estar mas tiempo con ella misma.

"Cuido a dos nifas, una de siete afios y otra de diez meses. Este fin de semana me
sali con minietay fuimos las dos solas al cine, después fuimos a comer. M e senti bien,
porque yo necesito salir, si no salgo me ahogo en la depresion. A veces voy al centro (se
refiere a una plaza en su colonia) y después regreso a la casa. Si estan mis hijas, salgo con
ellas, sino yo sola". Con timidez, por 1o insignificante q ue p ueda sonar, y al egria p or lo
grandioso q ue es te 1 ogro s ignifica para el la, m e c uenta: " Ahora q ue es tuvo el M useo

Noémada en el Zocalo, yo fui sola".

Por su parte, a Elba, supasadole pesa. Le pesa el no habertenido estudios. E1
haberse casado con Bernardo, porque estaba embarazada, le pesa suh erencia. S in
embargo, después de trabajar mucho sobre estos aspectos de su vida, h oy de cidi6 que
quiere estudiar. Pero, antes aclara: "Yano me duelelo que él dice. Antes me sentia muy
chiquita a s ulado, éltiene casas, tiene carrosy yo no tengo nada. Luego pienso, somos
iguales, es un ser humano normal épor qué le voy a tener miedo? Todavia tambaleo mucho,
en buscar las palabras para contestarle. Luego no hallo qué d ecirle, p orque él estd muy

preparado, me come de volada."

Por ahora, las prioridades de Elba estan en ponerse a estudiar y poner un negocio.

"Voy a llevar un duelo, como si falleciera un ser querido. Asi voy a ver en que estuve mal

"

yo.

Una cadena sin fin

Los patrones se repiten una y otra vez. Existen herencias que no deseamos recibir, pero ahi
estan e sperandonos, s onc reencias, h abitos yac titudes q ue nu estros p adres han
alimentado, porque a su vez sus padres se las dejaron; sin embargo, no siempre tenemos

que aceptarlas.
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El psiquiatra Elizondo Lopez expone que esto se convierte en una cadena que puede
durar generaciones. " Se v a c opiando el m odelo, s e va transmitiendo de g eneraciéon e n
generacion. Una madre codependiente cria hijas codependientes, un padre alcohélico cria
hijos alcoholicos e hijas codependiente. Eso es tipico, la mayor parte de mis pacientes con

este padecimiento son hijos de alcohoélicos".

Todos los pacientes que asisten al CAAF tienen hijos, ellas 1legan a entender que
sus madres no siempre son modelos a seguir, que ahora deberan construir una nueva
imagen sobre la mujer: una mujer independiente, que se ame asi misma y tome sus propias
decisiones. "La mujer debe romper con esos mandatos como: Entre més sufres, mas buena
eres. Si las madres estan jodidas, ellas también deben estarlo. Aprenden que tienen

derecho a ser diferentes", explica la psicéloga Angeles Cruz.

Ahora estas mujeres tienen la oportunidad de educar a sus hijas e hijos de manera
diferente. E nsefarles a e xpresar su s e mociones, re conocer su s se ntimientos y d eseos,

ademés de otra forma de relacionarse con ellos.

Proyectos de vida

La terapia no so6lo les ha servido para conocer su realidad, la terapia también ha creado
conciencia entre ellas de la posibilidad de volar, de volar con sus propias alas hasta donde
deseen llegar. Sus planes van desde concluir la primaria hasta ser gerentes de su propia

empresa, pasando por el deseo de tener su propia casa.

—dGabriela, tiene para el futuro algtin plan?

—iAh! si— seacomoda en su asientoy sumiradaladirige a la ventana, porque
espera que afuera comiencen a construirse sus suefios, los verbaliza al mismo tiempo que
los vislumbraa lo lejos— Mira yo siempre het rabajado env entas, ent iendas de
autoservicio. Mi ilusiéon es meterme a trabajar en una tienda chiquita y llegar a ser la
gerente. A misime gustaria, y sé que lo puedo hacer —su semblante se ilumina y en sus
palabras h ay coraje— Yo...este... buenono sé, —la emocién se d esvanece un p oco— son
suefios guajiros (refiriéndose a que son dificiles de realizar) —lo dice en voz baja para que

no sea tomado en cuenta, pues en el fondo sabe que no es imposible— Quiero ser gerente
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de una empresa de puras mujeres.

En esa empresa, hacer una guarderia para los hijos de las empleadas. No sé si se
pueda, pero a mi me gustan mucho los nifios. De hecho, yo soy asistente de educadora, y

ahora que soy mama y veo a mi hijo, eso me emociona mucho.

Ademas pienso hacerme de una casa pequena. P-a-r-a m-i —pone gran énfasis en
ello— yno para mis hijos. iAh! si, también miilusién es conocer la playa, irme yo sola o
conmi pareja. Suem ociones talque seexp resacomosituvieranueveo dieza fos,

enumera las cosas y la lista cada vez se hace més larga.

En sus planes a corto plazo entra lo mas importante: ella. — Quiero estar un poco
mas d elgada, porque eso si me afecta. Quiero d ejarme crecer mi c abello, como anteslo

tenia.

Gabriela se da cuenta de 1o emocionada que esta y reflexiona. —Yo tengo muchos
suefnos todavia, como una nifia; a lo mejor es algo que estoy rescatando, mis ilusiones y

suenos. A lo mejor unos si se van a cumplir y otros no. Todo depende de mi.

iAh! y un proyecto para mi vejez. Un proyecto bonito, hacer mi dinero y quedarme
en mi casa sola, contratar una persona para que me cuide. Yo no quiero que me cuide mi

hijo, ni mi hija. Quiero tener una vejez tranquila. No estar martirizando a los demas.

Sobre mi hijo, he pensado que lo voy a apoyar hasta donde se pueday él quiera.
También he pensado a futuro, si €l llega a ser alcoholico, él tendra que hacerse responsable

de si mismo.

Los p lanesac orto p lazo d e B lanca s on ¢ oncretos: " poder t rabajar, para no
depender econ6micamente de nadie. Quiz4, si sigo con mis hijas. Me salga de la casa de mi
mama y me voy a vivir con ellas."

—¢Ta quieres vivir con ellas?

Reflexiona un poco y aunque la voz se le quiebra, pero no deja salir ni una lagrima.

— No, mejor que se vayan. Aunque han encontrado hombres que...s6lo les causan

problemas.
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Y es que Blanca atin no esta convencida de que puedan existir hombres buenos, y
esta preocupada por el futuro de sus hijas

— Mis hijas lo han intentado, pero no han corrido con suerte.

El esposo de la mayor de sus hijas era drogadicto y alcohélico. Después de vivir con
él, sufri6 agresiones y su mama le acompano a levantar una demanda. "Ahi qued6. Ahora
esta buscando una pareja". Su hija, la mas pequena, se embarazo a los 18 afos. "La persona
con la que se involucro, se fue. Tuvo a su bebé ella sola y vivia en mi casa. Mi hija estuvo
trabajando, el padre de su hijaregres6y se fueron a v ivir juntos. P ero mi hija e ncontr6
fotos de su esposo con otras mujeres. Ella todavia lo quiso i ntentar, pero hace poco la

golpeo".

Asi, Blanca esta preocupada por enderezar el camino de sus hijas, que como el de

ella, en algin punto, se sali6 de control.

Aunque m e c onfiesa, ] e g ustariat ener u nav ejez al 1 ado d e s u e sposo. E s u na

posibilidad que se ve lejana, en cuanto él no quiere seguir un tratamiento.

—"Yo tengo artritis reumatoide. Los doctores no saben porqué da, pero yo creo que
fue toda la presion a la que me someti. Por lo menos fue un detonante. Yo estoy enferma y
me tomo mis pastillas, me cuido. Si el alcoholismo es una enfermedad, él también tiene
que tratarse, buscar estar bien. Vino al CAAF y dijo que no le servia. Al psico6logo no queria

contarle sus problemas, no queria que le dijeran qué hacer".

Elba también tiene dos hijas adultas, como Blanca. A Elba le llev6 tiempo entender
que no podia controlar la relacion que sus hijas llevaban con sus esposos, asi que ahora

s6lo busca predicar con el ejemplo.

—Lo q ue siempre q uise fue e studiar, prepararme. A m i me g ustaria t erminar la
primaria, seguir con la secundaria. Quiero que mis hijas me vean, aunque no estudié soy
luchona. Atiendo mi salud, me detectaron un quiste y padezco problemas de la columna.

Antes no me atendia porque nunca habia dinero.

Por el m omento E lba i ntenta en tender d e d 6nde p roviene aquel miedo asalir a
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trabajar. U n ti empo se d edic6 a ve nder ro pa, p ero h oy si ente te mor: " me d a m iedo
aventarme yo sola. Por 1o mismo que traigo, eso de que la mujer no debe salir de casa,

porque qué va a pensar la gente. Asi yo misma me pongo el pie.

"Yo quiero poner minegocio de ropa o de comida. ¢ Sabes? me piden mucho mi
comida, dicen que cocino bien. Por eso estoy entre poner una cocina econémica o vender
ropa. Me gustan las ventas. Es 1o que quiero —afirma convencida de si misma— Asi tener

mi departamento con mis cositas."

Elba comparte sus deseos. "Yo siempre he querido tener mi propia recAmara; con el
piso de madera, una cama bonita, dos lAmparas a los lados, un closet bien grande. Porque
yo siempre he dormido con alguien. Nunca he tenido mi espacio. No es imposible, yo sé

que si lucho y trabajo lo voy a lograr."

Para quienes han encontrado un camino para salir de una relaciéon desgastante con
un alcoholico, el camino es complejo. P ara e stas tres mujeres su salvacion 1legb6 cuando
buscaron ayuda y aceptaron el reto de hacerse responsables de si mismas. Al final dela
conversacion, Blanca me sefiala: "A veces no se trata de que ignores tus necesidades, lo que

sucede es que no tenemos dinero para movernos".
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ALANON: OTRA PUERTA

En basqueda de las alternativas que se han creado para quienes sin desearlo de una
u otra manera se ven involucrados en la relacion con un alcoholico o adicto, se encontr6 en
la seccion amarilla una organizacion civil internacional 1lamada Al Anon, la cual tiene 35
afios operando en México, y surge a partir de Alcohdlicos An6nimos (AA). El nombre de Al

Anon es una contraccion de las primeras letras de las palabras Alcoho6licos An6nimos.

¢Como ayuda esta institucion a 1os familiares de alcoholicos?, ¢ en donde radica su
capacidad de convocatoria?, ¢sirve o no a la recuperacion de las esposas de alcohélicos?,

estas fueron las primeras preguntas que me motivaron mi acercamiento con Al Anon.

Algunosd el os que no son partidarios de Al Anon consideran que q uienes
participan en estos programas logran disminuir su d ependencia hacia el al coholico, pero

solo la trasladan hacia un poder superior o hacia su propio grupo de autoayuda.

La psicologa Angeles Cruz afirma que si bien en AA existe un programa que
mantiene a los alcoholicos sobrios, en el caso de las esposas se ha visto que s6lo modifican
su dependencia, en vez de depender del alcoholico, se refugian en estos grupos. Ademas se
sostienen patrones culturales que normalmente se les exige a las mujeres: sumision,

abnegacion y dependencia.

Sin embargo, el programa d e los Doce P asos, aplicado tanto para los alcohdlicos
como para sus familiares, se sigue propagando como una alternativa mas, pues la atencion
que ofrecen algunas instituciones publicas de salud carecen de la vision espiritual que

proporcionan estos grupos de autoayuda.

A continuacion se hace una descripcion de Al Anon, su filosofia, su programa, sus
tradiciones, su proposito y la forma de ayudar a los familiares. Para ello, quien escribe este
texto tomo la decision de tener un primer acercamiento a los grupos Al Anon, asistiendo a
las juntas que realizan como parte de las interesadas en conocer y seguir el programa. Con
anterioridad habia escuchado de que en estos grupos suelen pedir que no se hable sobre lo

ocurrido dentro de las juntas, por ello decidi asumir el papel de una periodista encubierta.
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Lo anterior, con la intencién de conocer de cerca, observar y documentar lo que sucede en
estos grupos. De otra forma no podria tener el acercamiento y vivencia que se pretendia,

por el hermetismo que existe en este tipo de agrupacion.

Después d e a cudir p or un m es, tres veces a las emana, p ude c onocer q uiénes
asistian a e ste grupo de autoayuda, como se busca ayudar a l as personas y cuales son las
reglas. No obstante, decidi también buscar una version oficial y asi obtener una visiéon mas

completa que me permitiera contrastar los hechos con los principios.

Cabe sefialar que al acudir a la Central Mexicana de Servicios Generales de Grupos
Familiares Al Anon, A.C. (OSG) y preguntar por algin representante de Al Anon, Fabiola
Raya, secretaria de asesoria para los profesionales en Al Anon, me explicé que existen dos
representantes legales y radican en Nueva Y ork. Por tanto, l1a institucion se coordina en

México, con miembros Al Anon, pero con asesoria en Estados Unidos.

Al concederme la entrevista, Fabiola Raya me ofreci6 toda la informacion sobre el
programa e mpleado para tratar al os familiares de al coholicos, pero me advirtié que las
opiniones v ertidas durantel a ¢ onversacion r epresentaban su punto d e vi sta, ¢ 6mo
miembro y trabajadora de Al Anon, y de ninguna forma la postura oficial de Al Anon. Me

ofreci6 contestar cada una de mis preguntas.

Un grupo de autoayuda

"Muchas llegamos buscando ayuda para él. Creemos que con nuestro amor se sanara. Con
nuestro amor va a cambiar. Vaa dejar d e to mar, p ero n o si empre su cede asi", afirma
Lourdes, una senora de aproximadamente 45 afnos, quien me recibe con un folleto, en mi

primer dia en las sesiones de Al Anon.

Después se acerca Alejandra, una joven alegre que se muestra curiosa. Me ofrecen
un cigarro, mientras fumamos se inicia una conversacion, al parecer buscan propiciar un
ambiente d e confianza como el que existen entre antiguas amigas, esto pese a la brecha
generacional. En el fondo, creen conocer muy bien mis sentimientos y emociones, saben

que después de afios de vivir de cerca el alcoholismo, el camino se vuelve abrumador.
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—ZA ti como te afecta su forma de beber?— me pregunta Lourdes.
No logro articular una frase cuando Alejandra se me adelanta y trata de ahorrarme
explicaciones.

—¢Es ¢ onsumidor a ctivo?, ¢ se p one a gresivo ¢ uando to ma, ve rdad?— sonriey
asienta con la cabeza, mientras el humo se dispersa en el aire.

—Si— contest6 con timidez y sblo acierto a decir —Pero, yo quiero saber qué puedo
hacer para ayudarlo.
Alejandra i nclina s u ca beza, co mo buscando el a poyo de suh ombro, con un ge sto de
compasion me contesta

— Primero aytdate a ti

—Poco a poco. No te preocupes, aqui iras encontrando la forma de sentirte mejor.
Lo i mportante es quey a es tas a qui— anade Lourdes, q uien en su rostro expresa gran
serenidad. Me da un pequefio consejo— Cuando esté borracho no discutas con él. Después,

cuando este sobrio, habra tiempo para platicar.

Al Anon es un grupo de autoayuda que cuenta con cerca de 3 mil 300 grupos en
todo la Reptblica Mexicana, segin un conteo que se realizd en 2007. De acuerdo con
Fabiola Raya s ecretaria d e as esoria paral os profesionistas dela C entral M exicana d e
Servicios Ge nerales d e Gru pos F amiliares Al A non, A. C. ( OSG) e xisten e n e 1 D istrito
Federal entre 600y 700 grupos Al Anon (dividido en DF norte, DF sur, México Poniente,
México Oriente I y I1). Entodaeléar eaconurbadah ay ap roximadamente m il g rupos

(incluye Nezahualcoyotl, Toluca, entre otros municipios del Estado de México).

Aunque la cifra es alta, Fabiola Raya estima que el crecimiento de la organizacion
ha sido lento, pues si AA tiene hasta 26 mil grupos en todo el pais, pero se sabe que un
alcoholico puede daniar hasta cinco personas a su alrededor, por lo que se necesitaria méas
presencia de Al Anon para cubrir la demanda. Sin embargo, no se desanima pues sabe que

esto es asi, unos grupos abren y otros se cierran.

Al Anon aparece en el Diario Oficial de la Federacion como una institucién sin fines
de lucro. F abiola c omenta q ue s e m antiene d e 1 as ¢ ontribuciones d e s us m iembros, n o
acepta dinero de ninguna institucién ajena, pues esto implicaria tener compromisos que no

se puede obligar a los miembros a tener.
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Los grupos d e F amilia Al-Anon son una hermandad d e parientesy amigosde
alcohdlicos que comparten su experiencia, fortaleza y esperanza con el fin de encontrarle
solucién a un problema comin, asi se define esta congregacion en un folleto otorgado a

quienes asisten por primera vez a una junta.

Segun su politica, el Gnico requisito para ser miembro es "el haber sido afectado por
el beber compulsivo de otro". Advierten, ademas, que no estan aliados con ninguna secta ni
religion, entidad politica, organizacién ni institucion, no toman parte en controversias, no
apoyan ni combaten ninguna causa. Su proposito —se sefiala— es ayudar a los familiares
de los dependientes del alcohol, practicando los Doce Pasos y ofreciéndoles consuelo; asi

como comprendiendo y animando al alcohdlico.

Aunquel a p oblaciéon que p uede s er a fectada p or u n a lcohdlico es m uy a mplia,
Fabiola reconoce que en su mayoria los asistentes son mujeres, madres, hijas y esposas de

alcohdlicos.

Este grupo de autoayuda ofrece a los asistentes estrategias para lidiar con el
problema del alcohol, y se basa en un programa de D oce Pasos, adaptado de AA, grupo
creados en 1935 en los Estados Unidos. En el texto de Al Anon se enfrenta al alcoholismo
se explica que "las ideas bésicas de Al Anon, son conceptos en los que se basan todas las
filosofias espirituales. Los mismos elementos se encuentran en la Biblia y en la literatura

sagrada de Oriente".

Durante ] as re uniones de Al -Anon 1 os m iembros i ntercambian e xperiencias d e
situaciones comunes cuando se vive con un alcohdlico, muchos se sienten identificados,
aunque las circunstancias nu nca s ean 1 as mismas. Porello, a través de un folleto, se
recomienda, a q uienes i ngresan p or p rimera v ez, h ablar ¢ on o tros a sistentes a ntes y
después del as re uniones p ara i ntercambiar n ameros d e te 1éfonos,y d espuésd eun
tiempo, conseguir un padrino: “un c ompafero c on q uien p uedan c ontinuar platicando

sobre sus sentimientos personales”.

Aunque durante las sesiones e inclusive dentro de la literatura Al Anon (serie de
textos creados especialmente por lao rganizacion) nunca ses ehalae It érmino

codependiente, los sintomas y las actitudes que caracterizan a esta problemética estan
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presentes en cada una de las anécdotas, testimonios y conversaciones de quienes acuden.

La persona mas importante eres tu

Son casi las cinco de la tarde, la hora en que da inicio 1a sesiéon. Busco una casa azul con
zaguanr ojo,enlacalled e P almas, taly ¢c omo m eindicoé una joven a q uien c ontacté
después de llamar a la Oficina de Servicios Generales (OSG) para pedir la ubicaciéon de un
grupo cerca de mi casa. Unos letreros azules anuncian el lugar y los horarios: Al-Anon.
Serenidad: lunes, miércolesy viernes a las 5:00, Encuentro conmigo mismo: m artes y

sabados a las 7:00.

Toco suavemente la puerta. Una sefiora de aproximadamente 50 afos, con algunas
canas bien retocadas con tinte negro, de voz melosa, me abre la puerta y sefiala:
—Pasa. Ahi est4 un hilito para abrir la puerta— dirige su mirada hacia la cerradura,

para indicarme que la proxima vez entre sin tocar.

Una vez dentro, camino unos pasos en un pequeiio patioy doy con la puertadela
casa, la sefiora me invita a tomar asiento justo frente a un pedestal, mejor conocido como
tribuna, desde donde las mujeres hablan de su experiencia. En esta ocasiéon es Liliana

quien relata su tltimo enfrentamiento con su hermana, quien padece de alcoholismo.

Me encuentro en un cuarto de 10 metros cuadrados, un lugar donde caben cerca de
30 p ersonas. L as sillas estan o rganizadas e n se micirculo e ntorno a un escritorioy una
tribuna. El escritorio esta cubierto por manteles de color azul y blanco, cuyo centro tiene
un circulo dentro de un triangulo, el circulo hace referencia a un Poder Superior, mientras

en cada lado del tridngulo se aprecian las leyendas: Recuperacion, Unidad y Servicio.

Mi presencia parece no inmutar a ninguna de las 13 mujeres que con libro en mano

siguen la sesion y las indicaciones de la coordinadora de junta.

Madres, esposas e hijas de alcohélicos, se retinen para transmitirse su apoyo, para
sentirse ac ompafiadas e n una b atalla c otidiana que no cesani denoche, ni dedia, ni
cuando el dependiente al alcohol est4 borracho o cuando esté sobrio. Muchas de ellas no

saben cuidndo puede ser peor. En medio de ese ambiente, que a veces se torna tranquilo,
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pero también incierto, las sefioras me dan una calurosa bienvenida.

Quien me recibi6 en la puerta me pide escriba mi nombre en una hoja de papel, y se
lo pasa a la moderadora, una sefiora cuyas lineas de expresion en su rostro delatan los afios
de experiencia. En cuanto puede, detiene la lectura y anuncia:

—Xochitl, te pedimos que te pongas de pie. Ya estas aqui, y te vamos a recibir con
un aplauso: bienvenida— Mi primera reaccién so6lo fue sonrojarme, pensé que lo siguiente
seria una larga explicacion por mi parte de qué me habia llevado hasta ahi, sin embargo,

solo prosiguio:

Cuando yo llegué también me recibieron asi. Me hicieron ver que yo tenia derecho a
sentirme bien. Aqui vas aprender mucho sobre ti y sobre tus capacidades. Por el momento
te explico que existen d os tipos d e reuniones, las de recuperacion y las de servicio; en la
primera, hay intercambio de experiencias y en la segunda, se estudia sobre la hermandad.

En esta ocasion nos toca leer la undécima tradicion. Ya te puedes sentar.

En su escritorio, la moderadora marca con una pluma en su hoja, tiene una lista de
los nombres delas presentes, larevisa y pide a cada una de ellas pase ala tribuna para

hacer la lectura del libro Senderos de la Recuperacion.

Al mirar hacia las paredes que me rodean, descubro el listado de los Doce Pasos, las
Doce Tradiciones, ademas de unas frases que son parte de la filosofia de vida que predica
este programa: Escucha y aprende, Hazlo con calma, Un dia a la vez, Mantenlo simple,
Vive y deja vivir, etcétera. Resalta ala vista un cuadro donde esta escrita la oracion de la
Serenidad, la cual se lee al final de cada reunion y es bien conocida por toda la comunidad
de Al-Anon y AA.

Dios, concédeme la serenidad para aceptar las cosas que no puedo cambiar, valor para cambiar
aquéllas que puedo, y sabiduria para reconocer la diferencia.

Enel t extode Al Anon se enfrenta al alcoholismo se exp lica q ue es ta o raciéon
contiene tre s c onceptos clave: a ceptacion, valor y sabiduria. L os miembros d e Al Anon
aspiran a al canzar dichas cualidades. En la oracion piden llegar a aceptar que no tienen el
poder para que el alcohodlico deje de beber; también piden poseer el valor para sacar a la
luz cualidades negativas personales enterradas bajo la confusion del alcoholismo, asi como
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para estar dispuesto a cambiarlas, y desean sabiduria para tomar una opcioén correcta, la

cual se busca a través de una fuente espiritual.

Alo alto, en una esquina de la sala de juntas, como si se tratara de un altar, se ubica
una vitrina enlacual, bajo candado, se guarda celosamente la "literatura" d e Al-Anon:
folletos, to dos re lacionados c onl astra dicionesy 1 os D ocep asos, te stimonios de
recuperacion y libros como El dilema del matrimonio con una alcohélico, Valor para
cambiar: Un dia a la vez en Al-Anon, Alcoholismo, contagio familiar y Relatos Al-Anon
de hijos adultos. Este tiltimo, es comentado por una delas mujeres —casi al finaldela
reunion— con la intencion de compartir la literatura e invitar a las presentes a adquirir el

texto.

Ha pasado una hora de que comenz6 la reuniéon. Nadie me pregunta: ¢y td por qué
estas aqui?, équién es el enfermo en tu casa? No sucede pues todas mantienen su atenciéon
en la lectura de la undécima tradicion:

"Nuestra p olitica d e r elaciones p tiblicas seb asam dsbienenla atraccion queenla promocion.

Necesitamos m antener s iempre el a nonimato p ersonal en 1a p rensa, r adio, t elevision yel cine.
Debemos proteger con gran esmero el anonimato de todos los miembros de AA".

Una tras otra, las mujeres pasan a la tribuna a leer lo relacionado con el anonimato.

"El anonimato es la base espiritual d e nuestro programa. Proporciona un lugar seguro para que los
miembros compartan. Usamos el nombre y la inicial del apellido. No hablamos de las personas que
vemos en las reuniones nirepetimos lo que e scuchamos en ellas. P rotegemos el anonimato delos
miembros Al-Anon, Alateeny A.A"

—¢Por qué remarcan tanto el anonimato?, ¢ qué inconveniente hay si todo mundo
sabe que tengo un familiar alcohdlico?

—El ejemplo —me contesta Fabiola Raya, quien sentada y confiada en el respaldo
de susilla, toma la platica con gran tranquilidad— Llegas a un grupoy lo inico quete
piden es tu nombre, porque tu historia, tu familia, no nos interesa. Lo que nos interesa eres

ta, t como persona. Tt eres lo mas valioso.

Por o tra p arte —prosigue— el a nonimato q ues e p ersigueen 1 os m ediosd e
comunicacion, e s p orque n osotros te nemos d efectos d e c aractery unodeellosesla

soberbia. Si ta te presentas como miembro de Al Anon, te conviertes en un ejemplo, pero si
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tus actitudes no son propias del programa, 1o tinico que vas al ograr es ahuyentar al os
interesados e n el p rograma. P or e so, e n te levision se pide no trasmitirelrostrodela
persona, porque su dmbito social se puede ver perjudicado. No a todala gente le parece

bien que tengas un familiar alcohdlico.

Sobre la mesa un letrero que sefiala "JUNTA CERRADA"; a un costado, otro mas

recuerda a las presentes:

"Lo que escuches aqui, a quien veas aqui, cuando te vayas permitele quedarse aqui".

Entre lectura y lectura, la moderadora le pide a E lena, una sefiora de baja estaturay con

una gran sonrisa en su boca, ofrecerme una bienvenida.

—Me da gusto que estés aqui, que te des esta oportunidad. Eres muy joven y aqui es
un espacio para platicar en confianza. El grupo se mantiene d e las contribuciones de los
asistentes, pero no es obligatorio. Enla mesa hay unavela, la encendemos cada vez que
iniciamos una junta, es como unaluz d e esperanza. Cuando no encuentras salidaat us
problemas, vienes aqui y siempre veras esa luz —aclaray es enfatica— no es de ninguna
religion. Aceptamos a cualquier persona. El tnico requisito es ser familiar o amigo de

alguien cuya forma de beber le afecte.

Con esa consigna, todas las participantes al pararse tras el pulpito y antes de iniciar
una lectura asumen que viven con un enfermo y han sido danadas: "Soy Elena y mi esposo

es alcoholico", "Soy Julia y tengo familiares alcohdlicos".

Bajo la presion del reloj, | a m oderadora suspende la lectura paradar pasoa las
preguntas de reflexion sobre el texto. Con lista en mano, cuestiona a las asistentes. Todas
participan c on e ntusiasmo. A Igunas s e d esatan ¢ ontando ané cdotas y r ecuerdos s obre
como han gu ardado el anonimato de s us a lcohdlicos, de s us companerasy del gr upo.
Aunque al final, una de ellas comenta: "la gente se da cuenta, aunque yo lo quiera ocultar,
saben quevoya ungrupo porquemevenm ejory t ambién s aben quemies posoes

alcoholico porque cuéntas veces me hizo un desmadre y ellos lo presenciaron".

Sobre e 1 a nonimato, 1 a literatura p arece s er m uy c lara, s in e mbargo, entrel as
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asistentes las dudas persisten. Cada quien lo interpreta de una manera diferente. M arta,
una sefiora de edad avanzada, dice que por silas dudas y para no violar el anonimato del
grupo, cuando quiere hablar de Al Anon le lee a sus sobrinas y familiares unos fragmentos

de la literatura y evita darles detalles sobre la lectura, como el nombre del libro.

Una compafiera, con més afos en el programa le explica: "Bueno no es necesario
ocultar q ue vienes a un g rupo d e a utoayuda, p orque sinocémolosvasa invitaral

programa. Lo que si debes proteger es el anonimato de tu familiar enfermo".

Dos horas después, sete rminal aj unta. Lam oderadoral eeu n p equeno te xtod e

Bienvenida:

Los que vivimos o h emos vivido con un problema de alcoholismo los comprendemos, d e una forma
como quizd muy p ocas otras p ersonas 1o pueden hacer (...) Hemos aprendido que no hay situacion
verdaderamente d esesperaday q ue p odemos h allar s atisfaccion y h asta f elicidad, yaseaqueel
alcoholico siga bebiendo ono (...) Los invitamos a que traten de practicar nuestro programa (...) Al
Anon ofrece una ayuda espiritual, sin la cual vivir con un alcohdlico es demasiado para la mayoria de
nosotros. Toma lo que gustes y deja el resto.

Nos 1 evantamos d e n uestros a sientos,y co mo e nl asi glesias o te mplos, n os
tomamos d el as m anos. Unam ujeram ilado, meindicaquerepitalaOraciondela
Serenidad que esta inscrita en un cuadro en la pared. Las mujeres suelen cerrar los ojos y
repetir cada palabra con gran devocion, algunas inclinan la cabeza hacia abajo, tal vez por

la inercia y la costumbre que se tiene cuando se reza en los templos catdlicos.

Dios, concédeme la serenidad para aceptar las cosas que no puedo cambiar, valor para cambiar
aquéllas que puedo, y sabiduria para reconocer la diferencia.

Autoayuda no profesional

Sibienen Al Anonla p alabra c odependiente no s e e mplea, 1 as m ujeres c oinciden e n
reconocer ciertas actitudes que han aprendido durante su viday que han empleado unay
otra vez frentea sus parejas. En Al-Anon se identifican a través d e 2 0 p reguntas q ue
describen bienl as actitudesd e un codependiente. Al A non ofrece autodiagndsticos
brindados de manera gratuita en anexos, centros médicos y otros espacios para atraer a

quienes necesitan ayuda por la manera de beber de un familiar.
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El au todiagnostico i ncluye 2 0 p reguntas r elacionadas con 1 a ac titud d el f amiliar
frente al alcoholico. Algunas de ellas son: é¢tiene problemas econémicos a c ausa del beber
de otra persona?, écree que si el bebedor le amara dejaria de beber para complacerle?, ése
alteran con frecuencia sus planes o se aplazalahoradelacomidaa causa del bebedor?,
¢Teme disgustar a alguien por miedo a incitarle a que se emborrache?, ¢Ha p ensado en
llamar a l a policia para pedir ayuda por miedo al maltrato? Si contesta que sia al guna o

mas de una de estas preguntas, en Al Anon podemos ayudarlo, concluye el folleto.

Después de cerrar la junta con la oracion de la Serenidad, Lourdes se acerca a miy
me entrega un folleto de informacion para el recién llegado. Me recomienda asistir al grupo

Alateen donde van los hijos adultos de padres alcohoélicos.

—En Alateen h ay gente joven como t1 —en buscadelaempatia, m e comenta—
Nosotras también debemos de ir, para reflexionar sobre esa etapa de nuestra vida. Fijate
que hay momentos de mi vida, de la infancia y la adolescencia que se me han olvidado. No
me acuerdo, ésera porque terminamos muy dafiadas?

En ese momento, la interrumpo, no quiero que me manden con los hijos de alcohélicos,
s6lo quiero conocerlas a ellas.

—Es que, no es mi padre. Estoy aqui por mi novio.

—iAh! es t4 bien q ue h ayas1legado a qui —se s orprendey b usca n uevamentel a
empatia— para que veas cOmo nosotras (se refiere a las participantes) nos hemos fregado
la vida. Si tu novio es alcoholico, todavia estas a tiempo de decidir dejarlo o de mejorar la
relacion. Aqui nadie te va a decir que hacer, ta iras viendo con el tiempo qué te conviene
hacer. Aunque puedes venir los martes y sabado a ver al grupo Alateen. Te lo digo porque
ellosso nd etu e dad, p ero c omo ta q uieras. E n cu alquierad e los d os g rupos e res

bienvenida.

Lupita, e sposad e u n a Icoh6licoy m adred e un a dicto, tienetresmesesenel
programa, pero su participacion en tribuna ha mejorado mucho, segiin me cuenta al final

de una sesion. Al percatarse de que soy nueva, me comparte:

—Yo cuando llegué, de todo lloraba. Pasaba a tribuna y no podia parar de llorar.
Ahora ya puedo hablar con mas tranquilidad delo que me sucede. Qué bueno que estés

aqui, no dejes de venir, de preferencia cuando las compafieras hablan de su recuperacion.
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Nadie te va decir qué hacer, s6lo escuchando te van cayendo los veintes.

Y esque Al An on, se gin re fiere s u p olitica, ofrece u n p rogramad eayudade

recuperacion no profesional.

"Debido a que no tenemos caracter profesional no recomendamos fuentes de ayuda
externas. M edianteel compartird en uestra exp eriencia p ersonal,]1 os m iembross e
benefician y tiene una idea de como tratar con sus propias situaciones”, asi loindica un

folleto Informacion para el Recién Llegado.

Quienes acuden a las juntas de Al Anon encuentran a otras personas con el mismo
problema y escuchan atentamente qué han hecho para mejorar la situaciéon dentro de sus

familias, siempre empiezan por ellas.

Las mujeres asisten ala reunion, después de ir al trabajo o después de realizar los
quehaceres d el h ogar, llegan a s u junta en un ambiente s ereno. Durante 1as s esiones se
mantiene el r espeto hacia q uien p articipa e n t ribuna, au nque también en o casiones I as
esposas h acen una r emembranza d e c6mo han actuadoy el resto, al sentirse al udidas,
sueltan u nas p equenasr isas. C ambian 1 as1 4grimas por u na q ue o tra ¢ onfesién q ue
provoque la sonrisa de las presentes. Su comportamiento es amable, sonrien al llegar y se

abrazan al despedirse.

—¢Qué b uscan 1 as mujeres ¢c uando ac uden a Al A non, c onsejo, ¢ onsueloo un
diagnostico? —le pregunto a Fabiola.

—Buscan e ncontrar a o tras m ujeres c on el m ismo problema, q uieren e scuchar
como l e han h echo o tras p ara vi vir m ejor. M uchas cuando llegan se e ncuentran conla

sorpresa de que nadie les dice, ni les aconseja, qué hacer.

Me reitera. Es un intercambio de experiencias. Lo que esta escrito en la literatura

son experiencias de fortaleza y esperanza, pues si otros pudieron ti también.

Aquinoteaconsejan que dejes a tu es poso. Nosotros no damos consejosde ese
tipo, las decisiones las toman los miembros. Alguien puede expresar que le resulté dejar a

sumarido. "A ella o a é]1" — enfatiza Fabiola—. Otra persona puede argumentar, porqué no
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lo puede dejar, ambas opciones son respetables. El tiempo, la experiencia y la convivencia
le van a dar a esas personas lo que ellas necesitan. Seria muy arriesgado para nosotros dar

este tipo de consejos.

A simple vista parece que se trata de algo tan parado6jico como: "Un ciego guia a
otro ciego". Todos los que forman parte de la hermandad un dia llegaron cuando sufrian
tristezas y con el ti empo d escubrieron q ue p racticando el p rograma d e 1 os D oce P asos,

cambiaba su forma de vida.

En esa logica, le pregunto a Fabiola.

—éComo puedes explicar que una persona se vaya recuperando si convive con gente
con los mismos problemas que ella?, ¢Como se puede ayudar a mejorar, si todos cojean del
mismo pie?

—En las reuniones se tocan temas especificos. Un dia leemos sobre el Primer paso:

"Admitimos que éramos incapaces de afrontar solos el alcohol, y que nuestra vida se habia vuelto
ingobernable"

En la literatura nos dice cuales son las caracteristicas que tenemos y como le han
hecho otros para dejar de sentirse agobiados. Aqui lo importante es poner en practica los
principios como vienen en la literatura. Los demas te pueden decir con ejemplos de la vida

cotidiana que ya no se sienten como antes.

—Entonces— reitero tr atando d e a segurarme— ¢La clave estie n seguir la
literatura?

— Aplicarla— me advierte— a tu especial realidad.

No obstante, durante una reunion de A1 Anon en el grupo Serenidad, setoco el
tema de la sexualidad. Se ley6 del libro El Dilema del matrimonio con un alcohélico. Una a
una p asaban las mujeres a leer fragmentos d el texto y compartian con las d eméas ¢ 6mo
mejoraron su vida sexual, después de quitarse tabtes y descubrir la manera de disfrutar su
propia sexualidad. En algunos momentos, era notorio como en la literatura se hablaba de
una cosay ellas comentaban otra. Estaban muy enfocadas en hablar sobre su experiencia,

sin importar o sin seguir el texto al pie de la letra.
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Una guia: madrinas

Un p oco para s ubsanarl a c arencia d e u na g uia, F abiola R aya m e i ndica q ue e xisten
experiencias muy especiales, 1as cuales s6lo se cuentan a un padrino o una madrina. "Es
una persona a quien puedo confiarle cosas que en la reuniéon no me atrevo a comentar. Esa
persona me va a guiar a través dela literatura. El padrino y el miembro de Al Anon se

retnen y leen diferentes fragmentos de la literatura, para orientarse."

Todos los miéreoles, en la junta después de revisar algiin tema relacionado con Al
Anon, una de las participantes, con una asignacién previa, hablaba desde el pulpito sobre
el contenido de un folleto o un libro, esto con la intencién de que las demas adquirieran el
texto para informarse. Al final delajunta, enlasegunda reunion, Elena unasenorade
estatura baja, delgada, con ac titud m aternaly con unavoz muy d ulce, s e m e ac erco.
Durante los ultimos dos meses habia asumido el cargo de secretaria del grupo. Con gesto

muy amable me expreso:

—iQué bueno que regresaste!
Sélo le sonrio timidamente. Pareciera que todas estin muy interesadas en tener una nueva
integrante o q uizds se s ientenb iend ea yudara 1osd emés, d e prestar u n se rvicio o
simplemente porque as is es entirAn m enos s olas. E lenas e sientaj untoa m i para
recomendarme algunos libros y me regala un folleto titulado Relatos de Al Anon de hijos
adultos. Y con un poco de discrecién me pregunta:

—¢Ta padre es alcoholico?

—No, mi padre no toma. Pero él es muy frio y ausente. Mi novio es el alcoholico.

—iAh! ¢Ta quieres ayudarlo? Pero primero debes entender la enfermedad —deja a
un lado las preguntas y habla d esde su experiencia—. Los queremos sobrios, y a nuestro
modo; pero aiin sobrios sacan de quicio a cualquiera, cbmo no estan tomando se ponen de

malas. Es por la ansiedad, me explica.

Abre el folleto y me indica:

—Aqui estan escritas algunas experiencias de hijos de alcohélicos, quienes ahora se
sienten mejor, pero que como td algiin dia se sintieron culpables y angustiados. Yo pensaba
que so loerap aral os h ijos d e a Icoholicos, p ero a tra vés d e e stos te stimonios p uedo

entender mejor a mis hijas. éQuieres leerlo?— lo pone en mis manos y me pide lo revise. Es
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un folleto de apenas 24 paginas, parece contener p equenas historias. Elena me pide que

escoja alguno y lo lea en ese instante.

Elijo "Susana: Mifelicidad d epended emi"y comienzoa leerenvozalta. Elenay yo
estamos sentadas una al lado de la otra, mientras las demas platican entre si sobre asuntos
que les preocupan o emociones que han tenido tltimamente.

Originalmente vine a Al Anon a la edad de 28 afios para aprender cémo entendérmelas con mi esposo, que en
aquel entonces ya estaba sobrio; sin darme cuenta de que yo precisaba ayuda para mi misma...

Sorpresivamente detengo la lectura y volteo a ver a Elena. Ella me sonrie y me dice:

— ¢Qué te parece?

—Pues creo que tengo que fijarme en mi.

—Si a veces suponemos que el enfermo es él, yo por qué tengo que ir, pero nosotras
también ne cesitamos ayuda. Llévate el folleto, 1éelo con calma en tu casa. Estd un poco

rayado, pero te lo regalo.

Me obsequia el texto, el cual se vende a 10 pesos, y sin darme cuenta Elena empieza
a fun gir como una m adrina p ara mi. En d iferente o casiones, al finaldelareunion, me

pedia que leyera un poco de la literatura y juntas hiciéramos una reflexion.

Al terminar las juntas, muchas mujeres buscaban desfogar la presion que viven en
sus casas, la ansiedad que sienten cuando ya no estan tratando de controlar la forma de
beber des usp arejas, cuandoy an o e stan ¢ uidindolos o protegiéndolos. T ambién

manifiestan a otras su progreso en la recuperacion.

Mientras algunas m ujeres, d espués d el a junta se d espedian inmediatamente y
salian corriendo, otras se sentaban a platicar con amigas, se fumaban un cigarro y podian

pasar una hora maés, después de la sesion, conversando.

Isela, una joven d e ap roximadamente 2 6 afio s e staba casada con un al cohdlico y
adicto. El fue anexado (recluido en una clinica de rehabilitaciéon) y ella regres6 a v ivir a
casad esu s papas. D ejarond eve rse p or u n tiempo. A hora,s um aridosaliod el a

rehabilitacion, volvié al rumbo, anda de un lado a otro en una camioneta. Isela les comenta
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a Elena y Alejandra:
— Siento una gran obsesioén, y quiero que me vea. Antes tomaba un camion para
llevar a mi hija a la escuela. Ahora me voy caminando para ver si me lo encuentro. Hasta he

pensado en conquistar al instructor del gimnasio para darle celos a él.

Elena y Alejandra, la escuchan con mucha prudencia. Alejandra solo acierta a decir:
"Asi somos, asi somos, es que estamos enfermas también". Elena toma a Isela del brazo y
trata de abrazarla con ternura:

—Ay Iselita... ¢ para q ué q uieres que te h able?— y comienza a h acer referencia a

fragmentos de la literatura.

Mientras t anto, e no tror incon d el a h abitacion. L ucia, u naj oven d e as pecto
humilde, morena, delgada y a q uien se le ha visto timida, se recarga en una ventana, las
lagrimas estdn a punto de fluir sin remedio. Martha y Evangelina, quienes estdn hablando
a unos metros de ella, se percatan de la situacion y se acercan a ella. Lucia les confiesa que
esa manana fue agredida fisicamente por su esposo. Ella no puede huir de su casa, depende
econdémicamente de él y ya en otra ocasion habia comentado que vendia flores de casa en

casa para no descuidar a sus hijas, pues eso le molestaba a su esposo.

Evangelinay Marthal a e scuchan s in e mitir censura. Lucia e n al gunasideasse
atora, no puede explicarlas de manera clara, en su mente hay muchas preguntas. Ambas le
ayudan av erbalizar] a s ituacién. E vangelinat omaunlibrod e AlAnony b uscaun
fragmento que pueda reanimarla. Primero se lo lee en voz alta a Luciay después le pide

que ella elija otro fragmento.

Asi, Evangelina pretende que sea la literatura la que hable en estos casos, porque
ella —como esta establecido en las politicas— aunque su experiencia propia le da la certeza
de conocer de cercala situacion, no puede dar un consejo. D e esta m anera, co mienza a

hacer las funciones de una madrina.

Quiero salvar mi matrimonio: desprendimiento con amor

En cada reunion se estudia un tema d iferente, se repasan los Doce P asos, un Lema, un

Concepto, u na T radicion, ad emésd er eflexionars obreas pectosc omod epresion,
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sexualidad y autoestima. P areciera que es un grupo de estudio. Seleelaliteratura,y se
participa comentando l a vida d iaria, 1 a vida p ersonal d e cada uno. En cierto m omento,

todas hablan de si mismas, porque el alcohdlico ha quedado atrés.

Lo primeroq ues el esen sefiaa 1 asm ujereses q ueel a lcoholismoes u na
enfermedad incurable p ero c ontrolable, no es una flaqueza moral, ni un pecado o mera
cuestion d e vo luntad. Aunquel al iteratura a cepta q ue n o o frece d etalles so bre e ste
padecimiento pues no estarian al alcance del entendimiento de algunos miembros Al Anon.
Por s u p arte, F abiola a rgumenta q ue exi ste ]l iteratura d onde s e exp licaa d etallel os

sintomas y las etapas.

En u n p rincipio ]l a m eta p rincipal del as f amilias e s e fectuar un cambioenel
bebedor, p ues c onsideran que d ejando d e b eber t odo s e s olucionara. Pero,noes asi —
increpa, Fabiola— porque hay hébitos, sensaciones, miedos, temores que se han quedado

en la familia. Entonces, una vez aceptada la urgencia de un cambio, empiezas a actuar.

Por ejemplo, —detalla Fabiola— si él no trae dinero, yo voy air a trabajar. Tal vez

"

alguna m ama p ueda tener m iedo. L a respuestaes :" iArriésgate! S 6lo p orh oy: has

gelatinas".

—éComo desprenderte de una persona que quieres y con la cual has vivido muchos
anos?— le pregunto a Fabiola.
—Por género, estamos acostumbradas a ser controladoras y cuidadoras. A la larga

te das cuenta, que a veces esa forma de cuidar asfixia, porque no confias en las personas.

Alguien puedevera suhijo beber, p ero tiene q ue d ejarlo p orque n ecesitair a
trabajar. Al otro dia lo ve bebiendo nuevamente. Ella se dice: "Hijo yo no puedo obligarte a
dejar de beber, tengo que entenderlo, yo no puedo, yo no puedo, no puedo... No puedo y te

encomiendo a mi Poder Superior".

—<¢éDonde esta el limite entre ser comprensivos con un enfermo y no permitir que te
haga dafio su problema?
—En Al Anon a prendes a ¢ omunicarte. P or e jemplo, —comenta una anécdota

personal— mi esposo tiene problemas con su manera de beber, si vamos a una fiestay él
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toma, yo prefiero regresarme sola con mis hijos, y no subirme al carro cuando é1 conduce

borracho.

Uno aprende con el tiempo a expresar lo que quiere. Esto es ser consciente, porqué

el alcohdlico esta inconsciente.

No reclamas, no gritas, y puedes hablar con él: "No quiero subirme contigo al auto.
Si quieres seguir tomando hazlo, yo me voy aparte". Finalmente, ellos se enojaran, haran
un b errinche, y a n o q uerran llevarte a 1as fiestas, p ero ti tevasa divertir de manera

diferente.

Muchas esposas actiian como si ellas trajeran las copas encima. Se suben al carrusel
de la enfermedad. Porque ellos 1o propician: ison tan hbiles!... —Fabiola se tocala sien
con la mano derecha, mientras mueve su cabeza en forma de negacioén y sonrie, ha llegado

a un punto donde la situacion le causa risa—. Te hacen sentir culpable de lo que ellos viven.

En Al Anon el desprendimiento emocional significa:

Nos desprendemos de nuestra obsesiéon con la conducta de otra persona, y comenzamos a llevar una
vida mas feliz y gobernable, una vida con dignidad y derechos; guiados por un Poder Superior. (folleto titulado
Desprendimiento Emocional)

En Al Anon aprendemos a:
No sufrir a causa de las acciones o reacciones de otras personas.
No permitir que nos utilicen o abusen de nosotros en beneficio de la recuperacion de alguien
No hacer por otras personas lo que ellas pueden hacer por si mismas
No manipular situaciones para que otros coman, se acuesten, se levante, paguen sus deudas, no beban.
No encubrir los errores o delitos de otras personas
No crear una crisis
No impedir una crisis, si ésta ocurre dentro del curso natural de los acontecimientos
Delia es una mujer menuda y habla con voz dulce y, tal vez por nervios, dirige su
mirada hacia el techo o hacia el suelo, cada vez que participa en tribuna. Ella comenta los

pequeios pasos que ha dado para empezar a desprenderse.

Después de una noche de borrachera, cuando el esposo de Delia llegaba a casa, ella
iba a la tienda a comprarle una caguama, su mama le habia dicho que el agua de sandia y
de melon les hace dafio alos borrachos, por eso preparaba agua de limén. Cuando Delia

dejoé de cumplir con su "compromiso" de comprar la cerveza. El amenazaba con tomar
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agua fria que le haria dafo.

—Yolo dejaba quesela tomara; dejé que asumierasus propias consecuencias.
Cuéando él no tenia para tomar yo le prestaba dinero. Ahora estd muy endeudado con un

crédito familiar, pero ni modo, tiene que asumir su responsabilidad.

Su esposo ha tenido miles de trabajos, uno de esos tantos fue la venta de tacos. En
varias ocasiones, Delia compraba y picaba la verdura: cebolla, jitomate, cilantro.

—Yo le preparaba, esto, el otro y aquello. Yo picaba todo. Yo terminaba haciendo
todoy me daba coraje porque d espués é1 regresaba tomado,y yano iba at rabajar. Me

dejaba ahi todo lo que yo habia hecho.

Un alto porcentaje de 1as mujeres que acuden a este grupo siguen hablando de su
esposo c omo u na personac onl aq ue convivenad iarioe n un m ismo e spacio, h an
aprendidoa convivirc on éld e lam ejor manera, aunque esto les implica al gunas
separaciones temporales por cuestiones extremas como la presencia de la adiccion en sus

propios hijos.

Lai nterpretacion d el al iteraturae st anl ibre q ue, e n o casiones,c adaunala

acomodaba a su conveniencia, para leer en ésta, la solucion que ellas ya habian empleado.

Después de una breve lectura del libro Un dia a la vez, Socorro comparti6 con sus
companeras, como ha cambiado su actitud hacia su esposo:
—A mino me gusta bailar. ibamos a u na fiesta y yo lo ponia a b ailar con mi familia, con
mis p rimas, p orque yo no s abia, me la p asaba sentada. Ahorayaaprendiab ailar p ara

cuando vayamos a las fiestas baile conmigo y no con otra persona.

Socorro también reconoci6 que antes no podia abrazarloy darle amor. "Antes no
me gustaba que se acurrucara como nino chiquito, como un gatito en mis brazos. Ahora lo

acepto y yo también le pido, a veces, que me abrace fuerte".

Lupita, cuando llegd a Al Anon, tenia la conviccion de que le aconsejarian dejar a su
marido. E sto no sucedi6é. Lupita sellevo una sorpresa, y ahora e std convencidad e que

quiere salvar su matrimonio. A sus 40 anos, tiene dos hijos, uno de ellos es adicto.
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En una de sus primeras sesiones, la perspectiva de Lupita cambi6 con el comentario

de una de sus compafieras.

“Unavezyoll egué muyt arde. L legué c orriendo,no teniaganasdeveniral as
sesiones y justo cuando llegué, una compaiera estaba dando su testimonio. Decia que
recién ingreso al grupo, estaba con la idea plena de separarse de su esposo y ahora, dijo la

participante en turno, no saben cuanto quiero a mi viejo.”

Yo también —dice Lupita— llegué con esa idea, yo pensaba que s6lo iba a llegar a
Al Anon para dejarlo; pero, no, aqui nadie te dice qué hacer. Aqui, te ensefian a tomar tus
propias decisiones. En esa ocasion, yo so6lo la escuchaba y me dije: iQué bonito! Yo quiero

salvar mi matrimonio.”

Lupita sufri6 celos obsesivos de parte de su esposo, ademas de maltrato hacia sus
hijos. Después de separarse fisicamente de él por un tiempo, ella accedioé a que regresaran.
—¢Por qué regresaste con €1?

—Porque empez6 a cambiar.

Ella r ecuerda ¢ 6mo, c uando 1 legaba b orracho, ella lespediaas ushijosquese
escondieran y se fueran a dormir. Ahora, cuando él llega, la familia sigue cenando, "y si no
le parece sevaa encerrar asucuarto”. Lupita tiene la esperanza de al giin dia salvar su

matrimonio.

Los Doce Pasos

Al Anon es una organizacion basada en 36 principios, éstos comprenden todos los aspectos
de un individuo. Primero, 1os Doce P asos, son ideas que proporcionan una guia parael
crecimiento individual y la recuperaciéon de cada miembro; segundo, las Doce Tradiciones
son ideas para el funcionamiento armoénico de los grupos; y, los Conceptos que son
conocidos como Lemas, los cuales son frases simples que sirven para aprender a escuchar y

tranquilizarse.

Los Doce Pasos fueron adaptados de los Alcoholicos An6nimos, programa que sirve
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para mantener sobrio a un alcohoélico. Los Doce Pasos estan escritos en pretérito porque
Bill y B ob, alcohdlicos que tuvieron la idea d e re unirse p ara conversar sobrelo queles
sucedia, sin que nada estuviera escrito, cuando alcanzaron su sobriedad y actitudes mas
sanas, escribieron los pasos para transmitir el mensaje a otros. De esta manera, los Doce
Pasos cuentan: qué sucedio, como se logro y como otros al utilizar las mismas ideas pueden

conquistar sus defectos y aceptar la vida.

—éQué o frece es e p rograma, q ue en p rincipio era p aral os alcohdlicos y1lego a
aplicarse también a las familias, y ahora, hasta para los narcéticos y neuréticos anénimos?
—cuestiono a Fabiola sobre el famoso programa.

— Setrata de un programa con los elementos necesarios para conocernos mejor.
Este plan tiene un toque especial: nos hacen llegar a creer que podemos ser las personas

que queremos Sser.

Esto eslo tinico que acierta a d ecirme Fabiola, pues al igual que yo no tiene una

respuesta mas razonable o cientifica sobre la causa del éxito de este programa.

Una de las fundadoras de Al Anon es Louis, quien cambi6 una frase del Primer Paso

de AA para adaptar el programa a los padecimientos que sufrian los familiares.

1. Paso "Los alcoholicos somos impotentes ante el alcohol, y nuestra vida se ha vuelto ingobernable"

Entonces, "Nosotros somos impotentes ante el alcoholico", y eso se puede traducir
a c ualquier p roblemad el avida —es enfitica Fabiola— poresolos AAlousan,l os

neuroéticos lo utilizan y las familias an6nimas también.

No s6lo nos basamos en la recuperacion de la persona, que es a través de los Doce
Pasos, ta mbién tra tamos d e i ntegrarnos a u na so ciedad, a tra vés d el as tra diciones e
intentamos distribuir e 1 tra bajo d e m anera e quitativay d emocréatica, a travésd el os
conceptos. Los 36 elementos son para trabajar sobre la mente, el espiritu y la convivencia

con los demés.

Cuando tocamose 1t emad el osD oceP asos, F abiola seap asiona,s uena

emocionada. Puede llegar a convencer a cualquiera, sobre todo si quien la escucha necesita
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ayuda.

—éQué comprende el programa de los Doce Pasos?

—Son los peldafnos de una escalera. Cuando tu llegas al programa de Al Anon ves
todo ¢ omplicado, m uchos p roblemas, ang ustiasy c¢ ulpabilidades. C uando as istes al
programa y empiezas a aceptar la enfermedad del alcoholismo, la literatura te explica como
los alcohdlicos atraviesan por diferentes etapas y como ta te involucras en esa parte de la
vida del alcohdlico. Empiezas a entender como t también estés afectada de las emociones,
porque d e al gunam anerat G teenrollasentodoloqueelloslleganav ivir. Hastal a

negacion del problema.
Aplicando los Doce Pasos

Fabiola, quien tiene 22 afios en el programa, me cuenta su experiencia, paso a paso.
Ella creci6 en una familia tradicional y su padre es alcohdlico. Llegba Al Anonalos 18
afios, cuando ¢ omenzaba a e studiar u na carrera p rofesional. E lla i ngresa al p rograma
porque su papa ya habia aceptado asistir a Alcohdlicos Anénimos. Aunque antes su padre

tuvo una serie de visitas constantes al hospital, para hacerse lavados de estomago.

El s6lo repetia una tradicién familiar. Su madre (abuela de Fabiola) habia muerto a
causa del alcoholismo. Sus hermanos estaban enfermos de alcoholismo, algunos ya habian

fallecido y otros estaban en recuperacion.

El padre de Fabiola estaba renuente a asistir a AA, tuvo y buscé ayuda de diferentes
tipos: jurd, y no cumplié con sus juramentos, tuvo muchos problemas familiares, lleg6 al
psicologo con toda la familia, la especialista lo canaliz6 a AA y €l no quiso asistir. Hasta que

una persona de AA lo visit6 en el hospital cuando tuvo una fuerte recaida.

Toda la familia estaba involucrada en esto que parecia "normal". Fabiola todavia
recuerda como se reunia con su familia cada ocho dias y siempre habia botellas. Ahora, ella
recuerda que entre sus compaiieros del grupo de autoayuda, habia quienes sus padres o

familiares nunca llegaron a AA, pero su cambio de actitud ayudo.

Después de ir a una Junta de Informaciéon Puablica, donde se retinen los familiares
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de l os al coholicos, F abiola i ngres6 a u n grupo de j 6venes, hijos d e al cohdlicos, 1 lamado
Una nueva llusion para ti. Comenzd a asistir a las reuniones y ahi le dijeron que el
alcoholismo es una enfermedad fisica, mental y espiritual, y aunque su padre es quien la

padece, ella estaba dentro del meollo.

"No tenia novio, no podia integrarme con la sociedad. Comencé a aceptar que tenia
que estar ahi. Me dijeron: tienes una vida ingobernable. M e senti agredida. No tienes un

sano juicio. Me ofendieron. Yo que habia estudiado en la Universidad. ¢Cémo mal juicio?

Con el tiempo, logrd entender que “pensaba una cosa, sentia otra y hacia otra”.
—narra Fabiola—Me en cerraba enla e scuela, n o te nia a migos p or fuera, si empre tu ve
problemas para re lacionarme co n1 os ¢ hicos dem ic alle p orque to doss onh jjosd e

alcohdlicos, nuestra relacion era agresiva, muy violenta.

Es asi como va cumpliendo el primer paso que es la aceptacion. Despuésd e
consecuentes visitas a s u grupo, Fabiola fij6 su atenciéon en ella. Fue definiendo cada uno
de sus erroresy defectos. D espués ve ndrian 1as cualidades. Comenzo6 a ver cambios de
actitud y p ensamiento. Busco e ncontrarse a si misma, a través de su s c ompanerosd e

preocupacion y, como ella lo mencionaria después, a través de un Poder Superior.

“El padrino te ayuda a encontrarte. En medio de esta disfuncionalidad, es empezar
a unir a ese ser humano que no encontraba el camino, vas a encontrar muchas cualidades,
pero también habitos que no te han dejado nada bueno. Se lo confiesas a tu padrinoy a tu

Poder Superior.”

Después de que Fabiola encontr6 a un padrino, lo siguiente era creer en un Poder
Superior. El reto era grande pues estudi6 en una escuela de monjas. "La idea de la religion
me afecté mucho. Todo era pecado. Yo llegué muy peleada porque le decia a Dios que si

nos queria tanto por qué nos mandaba un papa alcohoélico.”

Los compaiieros de Fabiola le hablaban de un Dios bondadoso. Ella no recordaba
haberlo conocido. Ante su renuencia, le pidieron que buscara algo en qué creer. Fabiola
decidi6 c onfiar en el cosmos, sin imagen, sin figura. Entregd su confianza al a e nergia.

“Porque e so siexiste, hay e nergias b uenasy m alas. Eso telo demuestranh astaenla
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escuela, que existe energia positiva o negativa. Asi empecé a creer."

Muchos miembros de Al Anon se estancan y por miedo no pasan al tercer paso:

3 Paso. Resolvimos confiar nuestra voluntad y nuestra vida al cuidado de Dios, seglin nuestro propio
entendimiento de El

Durante su tiempo en el programa, Fabiola ha conocido a p ersonas que como no
aceptaronl aay udad eal guienaq uienno v en, s ed etienen “ porque s on d emasiado

racionales”, explica.

“Tengo compaiieros que finalmente y después de 10, 15 afnos aceptan que existe. El
Poder S uperior es en quien creemosy en quien d eseamos creer. Nadie te obliga,ttilo
decides por ti mismo; pero las muestras d e q ue existe p ara n osotros s on m uchas. P ara
algunas inicialmente puede d ecir son casualidades —y cada vez que habla sobre esto sus

emociones se exaltan— pero para nosotros existe”.

Después vendrian a poner en practica del 4 y 5 paso.

4 Paso: Sin temor, hicimos un sincero y minucioso examen de conciencia.
5 Paso. Admitimos ante Dios, ante nosotros mismos y ante otro ser humano la naturaleza exacta de nuestras
faltas.

“Lloraba am argamente. Me s enti muy mal. Cuando h aces el 4 paso,seteabren
heridas delainfancia, | os re cuerdos m as i ntimos. Yo sufria re cordando d esprecios d e
nifios. Te preguntas ¢por qué nunca tuve novio?, ¢ cudl era mirelacion con el hombre?,

é¢por qué mi mama no me quiere? Venian a mi mente todos los recuerdos negativos.”

Después d ebia e ncontrarl osa spectos positivos. “M e costé m uchot rabajo
encontrarlos. Después descubri que era una persona muy dispuesta a aprender, que queria

amar.”

Segun refiere Fabiola éste es un proceso de reencuentro. Una vez puesto todo en su
lugar, se hacen cambios en las personas. Buscan reparar dafos, si esto es posible y no se

provocan mas problemas.

Fabiola contintia detallando como vivio los pasos. "Después de lograr mis cambios.
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Para e sto ya habian pasado al gunos anos. T uve un novio q ue t enia p roblemas con su
manera de b eber. D ecidi, en tonces, dejar es tar elacion. Fuetal el i mpactoquedejéel

programa por cinco aios.”

Aunque, ah ora q uer eflexiona,no s 6lol ar upturac on suno viol aal ejo d el
programa; " también m e f ui p orque m is a migos se c asaron, e ntre e llos o ¢ on o tros, se

empezaron a ir. A los 25 no me habia casado y comencé a irme también”.

—déQué pensaste en el tiempo que dejaste el programa, querias regresar?

—Pensaba, ¢ omo t odos e n a Igin m omento, q uel a h acemos s olos, q ue h abia
aprendido lo suficiente. Pensaba que una escuelita para toda la vida no era buena, porque
nos hacemos dependientes d e ella. D espués entendi la importancia de estar en el grupo:

hablar de mi experiencia. No es lo mismo tener 18 a tener 25 afos.

Estuve trabajando como voluntaria en algunos lugares. Entré y sali. Después me
caséy b usqué af anosamente e 1 p rograma de Al A non, porque m ed ic uentad e q ue
necesitaba compartir, hablar con alguien. Aunque me hubiera mudado de ciudad, de lugar,

yo me llevé mis problemas conmigo, me los llevé, no habia logrado avanzar mas alla.

Aunque se ausent6 por un tiempo, Fabiola debia seguir el programa:

10 Paso. Proseguir con nuestro examen de conciencia, admitiendo espontdneamente nuestras faltas al
momento de reconocerlas.
11 Paso. Mediante la oracion y la meditacion, tratamos de mejorar nuestro contacto consciente con Dios, segin
nuestro propio entendimiento de El, y le pedimos tan sélo la capacidad para reconocer su voluntad y las fuerzas
para cumplirla.

Con el tiempo, aunque se casé con un alcohélico, sigue en su programa y hace un
andlisis diario de sus actos. "Lo maés dificil es practicar en tu casa. En los grupos Al Anon,
te la vas llevando. Pero en la casa, te peleas, las cosas méas importante las desplazas. Hay

mucha gente que no se integra a la sociedad, mas alla de Al Anon”.

Se te sugiere una oracion o meditacion, aqui no nos referimos a rezarle a la Virgen o
a algan Santo. La oracién es un acto consciente con Dios, con el que ta has, a través de
todos e stos pasos, encontrado, y laidea final eslograr un despertar espiritual. Cuando

lograste encontrar a esa persona con la que quieres vivir, a esa persona con la que todos los
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dias vas a aprender algo, debes transmitir tu aprendizaje y crecimiento a otros.

Fabiola esta en espera de llegar al Duodécimo Paso.

12 Paso. Habiendo logrado un despertar espiritual como resultado de estos Pasos, tratamos de llevar este

mensaje a otras personas, y practicar los principios en todas nuestras acciones.

Aunque ya transmite al os demdas un mensaje y busca incansablemente hacer un
andlisis diario e identificar en que esta fallando, meditar, asimilarlo y no volver a repetirlo,

esta en espera de lograr un despertar espiritual.

—¢éComo es que una persona llega al despertar espiritual?

—El d espertar e spiritual e s, parami, ver l as c osas q ue n o ve ia a ntes, d esde el
amanecer, el pajaro, la lluvia. Disfrutas lo antes no disfrutado. Ya no te concentras en tus
broncas, sino enlo que tienes a t u alrededor. Encuentras una relacion entre t como ser
humanoy e san aturalezad el aq uef ormasp arte. Nose p ueded escribirta n

facilmente....Disfrutas lo que sientes.

Al hablar a Fabiola le brillan los ojos y con la mirada pérdida en el vacio busca las
palabras adecuadas.

—Es el resultado de todo 1o que has aprendido. Eres m as sencillo, m 4s humano,
méas amoroso. Tiene que ver con el amor incondicional hacia ti. Es méas sublime, m enos
material. Todo eso que tu llegas a reflejar en ti, desde la mirada y la forma de hablar, ese
despertar se 1o transmites a otros. Enesaluz yen esafuerzase reflejael cambio. El

despertar es una comunicacion mas consciente contigo misma.

Aunque intenta e intenta, a F abiola las frases y las p alabras no 1e al canzan p ara
expresar lo que siente, como ha cambiado su vida y lo qué ha significado para ella el

programa Al Anon y la guia espiritual que esto implica.

Poder Superior... cuestion espiritual

El Poder Superior es uno de los elementos més importantes de los Doce Pasos; se trata de

un f actor e spiritual. P ara a Igunas p ersonas re presenta u n i mpedimento p ara se guir el
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programa; mientras, para otros es un arma que logran emplear con mayor facilidad.

No aceptar al Poder Superior, es una delas razones mas comunes porlaquela
gente se resiste a asistira Al Anono a AA, segin se describeneneltexto Al Anon se

enfrenta al alcoholismo:

Muchos hijos adultos que fueron criados bajo una religion especifica no se sienten seguros de querer
tener un P oder Superior, porque silo tienen, se veran forzados a reconocer su enojo contra Dios, contrala
imagen que tenian de Dios. A menudo no tienen fe en nada que no sea ellos mismos. Ellos han sido su mejor
recurso y se sienten amenazados cuando se les presenta el concepto de 'entregar su vida' a un Poder Superior.
A menudo necesitan ayuda para explorar y descubrir experiencias en las que hayan tenido fe en alguien o algo
fuera de si mismos. Esto puede significar ayudarlos a no ver al mundo como todo negro o todo blanco, sino a
ser més flexibles en cuanto a la manera de percibir y responder ante situaciones.

También, para algunos, se confunde con una imagen religiosa. Algunos desarrollan
también un apego, hacia esa figura, y en un intento de controlar esa imagen, le exigen que
hagalo queellos n ecesitan. Porello existeun Lema de Al Anon que dice: "Sueltalas

riendas y entrégaselas a Dios".

En una ocasion, el tema at ratar enlasjuntas de Al Anon fue el Poder Superior.
Lourdes, q uien s iguec adat emay lecturac ons ul ibroe nm ano, ac epta ant e s us

companeras que aun le cuesta trabajo dejar que se haga la voluntad de Dios y no la suya.

Lourdes haces up articipacion d urantel aj unta, leel entoy q uedo,p eros u
participacion siempre e s ¢ oncreta: " Yo 1legué 1lorando portodo. Le e xigiaa mi P oder
Superior que se hicieran las cosas como yo queria, y si no me las cumplia le lloraba con
mas fervor. Hace poco, le dije a mi Poder Superior que queria ver a mi nieto, y a la hora de
que estaba mi nieto en mi casa, ya no sabia qué hacer con él — la sala se llena de risas de

complicidad—. Bueno, tengo que aguantar y disfrutar a mi nieto y a mi hijo."

La literatura de Al Anon contempla una serie de testimonios sobre la recuperacion
de sus miembros. Porlo regular, ellos mismos son quienes escriben su experiencia en el
programa, entre ellos se encuentran mujeres que dejaron en manos del Poder Superior su
preocupacién po rs us hi jose hi jasa lcoholicos, a Igunos ¢ omo re spuestal ograron

tranquilidad, otros tuvieron que aceptar la pérdida de sus hijos, como una respuesta.

De acuerdo con Fabiola, el Poder Superior es un el emento que i ncluyeron Bill y
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Bob, fundadores de Alcoholicos Anonimos, al escribir los Doce Pasos, pues la “luz” o
inspiraciéon que les permitié llegar ala sobriedad, es la sefial de que algo mas grande que
ellos existia. “En Al Anon consideramos que sin ese elemento habria un hueco, porque no
lo sabemos llenar. Los humanos somos perfectibles, no p erfectos. Hay alguien que sies

perfecto".

—éComo hacer para que el Poder Superior no se convierta en una adoracion
fanatica?— Fabiola recargada en su asiento, piensa su respuesta y con esa tranquilidad que
inunda la sala, me responde.

—El p rogramad e Al Anonesunmodelode vida, pero ti e res a utbnomo. T e
sugieren poner en practica los Doce Pasos para tu recuperacion personal y tt los practicas
segln tus circunstancias. Yo no te puedo decir que esto es religioso porque yo considero mi
poder superior mas alla. Ellos pueden decirle Dios e ir a un templo, pero a mi no me nace
la necesidad de hacerlo asi. Alguien puede decir que su Poder Superior bajé y le hablé. Eso

es lo que quiere creer”.

Fabiola al za sus hombros, d eslinddndose de la forma en que cada miembro elige

construir y venerar a la figura del Poder Superior.

“Yo, siquiero creer, y ya. Nome complico. Esb ajarla guardia: no estarenla
racionalizaciéon d e t odo. P uedes d eciry ano p uedo m s, e ntonces,a versi con e sto

funciono, pruebas y recibes buenos beneficios”.

Ayuda no especializada

Durante una junta de Al Anon, en la que tuve la oportunidad de participar, una de

las preguntas, que incluia la lectura del dia, era sobre la atencién especializada.

— ¢Has considerado buscar ayuda profesional?
Julia, quien asumi6 el cargo de representante de Asamblea y siempre acudia puntual a las

juntas, respondio:

"¢Con un psiquiatra? ¢ para qué? antes d e venir aqui fui con un psiquiatray me

daba consejos de Al Anon: despégate de tu alcohdlico, octpate de ti, de tus cosas. Ahora sé
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que mi inico psiquiatra es Al Anon, porque es lo Ginico que me sirve. Ahora no puedo dejar
de venir a las juntas para compartir".

Asi Julia se encontraba plenamente convencida de que s6lo necesitaba el programa.

—déPor qué la resistencia a que especialistas contribuyan en el programa? — increpo
a Fabiola.

—Si ta sienteslanecesidad deir a un psiquiatra vas con él; perono dentro del
grupo porque es una responsabilidad muy grande. Implicaria brindar un tratamiento,
llevar controles, y de eso no podemos hacernos responsables. No somos clinicas. Si existe
un p siquiatra d entro d el g rupo, al asistiral as reuniones no puede p articipar como un
profesional, él solo puede hacerlo como miembro, con su exp eriencia. Si alguien q uiere

consultarlo lo haré por fuera, de otra manera se puede desviar nuestro objetivo principal.

Adiccién al grupo

Sobre el apego que los miembros llegan a desarrollar hacia el grupo de autoayuda, Fabiola
explica que Al Anon solo es un salvavidas, del cual los miembros se sujetan y con el tiempo
se pueden soltar para flotar solos: "Te puedes llegar a cefiir de Al Anon, pero en el camino
te das cuenta de que no dependes de nadie més que de un Poder Superior, porque el grupo

y los miembros de un grupo desaparecen. No puedes ceiiirte a una persona."”

A Fabiola, le ocurrié en un momento con sus compaiieros del grupo de hijosde
alcoholicos, aunque d espués recapacito. "El grupo y el programa son un salvavidas, para
uno, de ahi te agarras para no ahogarte. Tt ya veras si aprendes anad ar con él o sitelo

dejas para flotar".

Asimismo, admite, que crea un habito en los miembros. "Hay gente que al principio
necesitairto dos1os d ias, d espués s6 lo va tre s ve ces p or se mana, d espués d os... € so
depende de ellos. Nosotros los familiares de los alcohdlicos somos muy extremistas, todo o
nada. No conocemos el punto medio, o tomaba bien o no tomaba. Inclusive h ay esposas
que les han dicho en casa, o tu grupo o nosotros tu familia, porque todos tenemos trabajo,

familia, vida social y no podemos dejarlos a un lado.

"El p rogramas ep onee np racticaenmigrupo,enmicasay end ondem e
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desenvuelvo. Sila gente se fuga en Al Anon estara haciendo 1o que hacia antes de iniciar

con el primer paso".

El p siquiatray e specialista e n a dicciones J osé A ntonio E lizondo, comenta al
respecto que existen muchos codependientes que encuentran en Al Anon un oasis,y por

primera vez en su vida se sienten parte de algo y que alguien se fija en ellas.

Explica q ue l os miembros d e es tos g rupos d e a utoayuda se c aracterizan p or ser
personas que les encanta ayudar a los otros. Algunas mujeres se hacen adictas a su grupo,

lo cual tampoco es saludable, pues toda exageracion es sintoma de neurosis.

Tal apego puede ser una explicacion de por qué México es el segundo pais, después
de Estados Unidos, mas importante, con el mayor ntimero de grupos y con mayor nimero

de miembros.

Al Anon esta en EUA, Canad4, M éxico, al gunos paises de Europa,enméasde 30
idiomas y 50 p aises del mundo. "No estamos h ablando de cualquier cosa. Es una gran
responsabilidad. Al Anon no te va a convencer de que es la inica opcion; pero si ha sido la

mejor para mi", concluye Fabiola.
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TERCERA PARTE

ATENCION INTERINSTITUCIONAL

Para la atencion integral de una enfermedad como la adiccion, cuyos factores son diversos
y por tanto exigen la solucion de varias problemaéticas, exige crear programas c ompletos
que no so6lo resuelvan cuestiones relacionadas con el adicto, sino también las relacionadas
con su familia. Programas que no so6lo se ocupen de la enfermedad fisiologica, sino de igual

manera del padecimiento emocional.

Actualmente el tratamiento al que pueden acceder las esposas de alcoholicos, o sus
familiares a ni vel de las instituciones federales se encuentra enla Secretaria de Salud a
través d e su s h ospitales g enerales, en 10s c uales s e atiende al os al cohdlicos, pero el
tratamiento se limita a la desintoxicacion y algunas complicaciones médicas. En el Distrito
Federal s 6lo e 1 I nstituto N acional d e P siquiatria recibe a q uienes p adecen t rastornos

psiquiatricos causados por el uso o abuso del alcohol.

La Direccion General de Promocion de la Salud capacita alas amas de casa como
procuradoras y agentes de salud mediante los programas que incluyen informacion sobre

el consumo de alcohol y los problemas asociados al mismo.

El Centro de Ayuda al Alcohdlico y su Familia (CAAF), del cual s6lo existe uno en
todo el pais, en conjunto conl a Organizaciéon I nternacional del Trabajo (OIT),h a
producido un programa de intervencién para la prevenciéon de problemas relacionados con
el consumo de alcohol en lugares de trabajo, y lleva a cabo la produccion de material

didactico en materia de consumo de alcohol y sus efectos en la familia.

En cuanto a las organizaciones sociales los grupos de autoayuda de Alcohoélicos
Andénimos son los que mayor ntimero de militantes tienen y de los cuales se desprende Al

Anon, para las familias.

Las empresas privadas que h an e ncontrado enla adicciéon un ne gocio r entable,
cuentan ¢ on programas p ropios p arat ratara 1 os ad ictos, e ntiéndase t ambién al os

alcoholicos, y a sus familias. Estos son Monte Fénix y Fundacion Oceéanica.
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Ensu P rograma c ontra e 1 Al coholismoy el Abuso de B ebidas Alcohdlicas, e 1
Consejo Nacional Contra las Adicciones (CONADIC) admite que los grupos de autoayuda
que p restan at encion e n al bergues no ¢ uentan c onl a ¢ apacitacion ad ecuadap aral a
aplicaciony o bservanciad el a N OM-028-SSA2-1999,e nl a cual s e e specificanl os

procedimientos y criterios para la prevencion, tratamiento y control de las adicciones.

Cabe sefialar que es una norma que habla sobre el tratamiento que se debe otorgar
a los adictos en establecimientos que ofrecen servicios generales de salud, y los que ofrecen
tratamientos especializados. Aunque si nombra a los grupos de autoayuda, no especifica

cuél debe ser el tratamiento en estos casos.

Ademas, esta norma que se refiere especificamente al t ratamiento d e 1 a adiccion
solo e stablece d e m anera b reve q ue se d ebe fomentar el c ompromiso del familiar en la
atencion d el adicto. P ero no incluye la at encion e specializada a1 as f amilias, e n e special

para las parejas, de los adictos como una forma de atacar la problematica.

HISTORIA DE UNA ADICCION

Regina Kuri a los 13 afios de edad se emborrach6 por primera vez, d espués vendrian el
consumo inevitable de una serie de drogas que se sumarian como trofeo a una larga lista

que se mantuvo e increment6 durante 14 afios continuos.

Regina s 6lo b uscaba s ubsanar s u baja autoestima, c on nu evas e xperiencias que
pudiera presumir ante sus amigos. Hija de una familia acomodada de la Ciudad de México,

en su adolescencia era encantadora, pero siempre fue mala estudiante.

Hoy, instalada en una delas oficinas de la clinica de rehabilitacion M onte Fénix,
Regina cuenta su historia de adiccion y recuperacion para contribuir asi en la prevencion
de las adicciones. Es una joven de 30 anos, morena, alta y delgada, se muestra hiperactiva
durante toda la entrevista. Sobre su vida, existe un buen nimero de notas periodisticas en

internet, las cuales narran su historia y promueven su libro Girando sobre un Tacon.
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Regina cuenta que su primera borrachera fue en el cumpleafios de una amiga, a los
13 afios: "Cuando despierto, estoy tirada en el piso con la cara helada. Abro los ojos. Un
olor muy raro. Me empiezo a t ocar la ropa y estaba toda mojada. No me acordaba donde
estaba. E videntemente c ai i nconsciente. N os ésim e c onvulsionéo qué.S 6los éque

vomité".

Alos 20 anos descubri6 la cocaina, que la hacia sentir invencible. Estudi6 actuaciéon

e historia del arte, aunque nunca concluy6. Trabajé como modelo, actriz y mesera.

Negacion

Los padres de Regina, al igual que su hermano Rodrigo, durante mucho tiempo se hicieron
del av ista g orda, au nque e llat omaba g randes ¢ antidades d e al cohol e n r euniones
familiares. H asta q ueu nd ia, p ori nsistencia de su h ermano Rodrigo, su s p adresla
confrontarony lallevaronal aclinicad er ehabilitacion. E ntraron as ur ecamaray le

dijeron: "Ya sabemos que te drogas. Ahorita te vamos a llevar a Monte Fénix."

Regina, penso6 para si misma: "Puta madre. Pues bueno, peor no voy a estar". Pese a
todo, ella era consciente de que tenia un problema, porque a veces se desmayaba, se perdia
o tenia periodos de amnesia. Vivia enlainercia, seguiay seguia, porque no alcanzaba a

percibir los dafios.

Sobre la indiferencia que manifestaron sus padres a lo largo de los 14 anos que ella

se mantuvo drogada, Regina, hoy sabe que se trataba de una absoluta negacion.

"Esu na caracteristica del ac odependenciay e lal coholismo,] a ne gacion al
problema. Yo presentaba sintomas graves, no comia, tenia un peso muy bajo y se me caia el
cabello. N ol o veian, p orque, d e al guna m anera, no q uerian r omper sum undoyla
concepcion de la familia. Aunque un mundo de apariencias, porque al o mejor am i me
debieron m andar a u n p sicélogo al os diez afios, p ero no 1o hicieron porque quéibaa

pensar la gente", explica Regina.

Con gran serenidad esta joven mujer entiende y acepta la situacion. Como ella dice:

“no me la hago de tos”. Acepta que su familia es codependiente, no sin antes advertir que
81



asi son la mayoria de las familias, haya o no adictos.

Sus padres tuvieron una educacién muy rigida. En su caso, ella detecté que hubo
una gran incongruencia durante su educacion. “Te dicen una cosa, pero por aca estan
haciendo otra. Me castigaban, pero si me llevaban de viaje. Si a mi hermano le compraban

algo, a mi también”.

Alaignorancia también le atribuye el p roblema. "Mi m am4 no sabia ni qué era

adiccion. Mucho menos, tenian conciencia del riesgo".

Con risas burlonas, recuerda cémo sus amigos le decian: "é¢Qué onda con tus papas?

¢qué no se enteran?"

Con el tiempo, después de la rehabilitacion, Regina lo asimila: "Quiza si hay rasgos
que son notorios, pero ellos 1o hacian tan lejos de su mundo. El clasico ‘amino mevaa
pasar’. Dejan que pase una vez, otra y otra. Hasta que alguien llega a pincharles el globo en

que vivian"

Después de estudiar més detenidamente el problema de la adicciéon. Regina explica
que ésta es una enfermedad sistémica-familiar. "No es nada més de la persona que
consume d rogas, l a p ersona que c onsume d rogas o alcoholes 1o que seve detodo el
sistema fa miliar e nfermo. P ero ¢ qué hay d ebajo d e todo es e sistema? c odependencia,
control, no hay limites, no h ay valores. P uede h aber m ucho am or, p ero no h ay l imites;

pueden ser demasiado flexibles, o por el contrario, ser sobreprotectores y rigidos".

Hoy en dia, su madre sigue asistiendo al grupo de codependencia, para tratar sus
‘asuntos’. Aunque su hermano y su padre no asisten a terapia o a algiin grupo, Regina dice
que su relacion es cordial, pues nunca fue entranable. Platican de negocios, pero no asi de

problemas més intimos.

“Cualquier pendejo deja de drogarse”

Regina nunca opuso resistencia a d ejar 1a droga, ese fue uno de los primero pasos,

después tendria que aceptar realmente el problema psicoldgico que la llevo a la adiccion.
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Una vez en la clinica de rehabilitacién, sus primeras reacciones fueron: "No mames.
¢qué hago aqui, con estd bola de weyes? Yo me quiero drogar. No quiero que me salven
con todas las aves. Yo no quiero que me salven la vida estos culeros. ¢Quién les dijo que yo
quiero vivir?", R egina r ecuerda s us impresiones h aciendo gran alarde del evento quele

produjo su primer choque con la realidad.

"Eso en cuanto a la parte fisica —detalla Regina— dejar el alcohol o la droga duele,
tu cuerpo esta acostumbrado a funcionar con sustancias, y cuando te la quitan, te duele la
piel, los huesos, la cabeza, tienes alucinaciones visuales y una ansiedad horrible. Pero, poco

a poco, fui aceptando de buena fe mi enfermedad."

Aceptar que se tiene una adiccidn es un paso, pero entender el origen, implica otro

esfuerzo.

"Yo no sabia porqué, no podia tomar cinco chelas, como mis amigas. Tomaban
cinco y se iban a dormir a su casa. Se fumaban un churro y se retiraban. Yo no podia irme.
iNoooo! —grita un poco y abre sus grandes ojos— Me iba en chinga por unas cubas o unos
papeles, buscaba engancharme a o tro desmadre, por otro lado. No sabia que tenia una
alergia fisica, que siyo consumo algo que me altera el estado de conciencia, me provoca

una compulsion, y va hacer que ya no pueda parar."

Una vez que Regina entendi6 qué era una alergia, penso que la solucion mas simple
(aunque no 1e g ustaba) erano volvera consumirnad a. Als alir del ar ehabilitacion,
continuo asistiendo a juntas y se abstuvo de beber o fumar. Pese a que la recomendacion
eranoir con gente que se droga, ella mantenia una relaciéon con un hombre que fumaba

mariguana todos los dias e iba a antros. "De milagro no recai", dice sorprendida.

Aunque no consumia, todo el tiempo sela p asaba s ufriendo y 1amentandose. E1
abstenerse no era suficiente. "Entendi que el problema no era que consumia, sino que yo

no dejaba de sufrir. Como dicen: cualquier pendejo deja de drogarse", afirma la joven.

— ¢Entonces el problema no era sdlo el consumo de la droga en si, eras ta?

— El problema era conmigo. Yo pensaba que eranlos d emés, q ueria controlar a
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todo mundo, queria que las personas dijeran e hicieran lo que yo queria. Cada vez que los

demas no reaccionaban como yo esperaba, venia el putazo. Dafiaban mi ego.

"Yo tenia un ego enorme —extiende sus brazos y hace gestos—que te aplasta, y estas
todo el tiempo conmiserandote. Piensas que eres victima, eres muy buena y generosa.
Piensas y piensas todo el tiempo, sin drogarte. Antes m e alcoholizaba o drogaba, y eso

aliviaba mi sufrimiento.”

Una actitud soberbia hacia que Regina se resistiera al cambio: al cambio de vida y al
cambio de pensamiento. “Por mi ego y soberbia, pensaba: ¢cdmo voy a cambiar yo?” Que
cambien los demas que son unos culeros. Pero entendi que era maés feliz, si cambiaba yo.

Era maés feliz si no me peleaba con todo el mundo.

Con el Programa de las Flores, de la Clinica de Monte Fenix, Regina aprendio6 que el
origen de su enfermedad ‘espiritual’ tiene su raiz en el egoismo. En el egoismo de querer

que los demas hagan lo que ella desea; es decir, mantener siempre el control.

—Mi enfermedad— explica detenidamente Regina—es una voz, que nunca voy a
poder apagar, no se quita, siempre esta ahi; pero sile doy rienda suelta, quiza no vuelva a
consumir, p orque t engo un a ¢ onsecuencia fi sica, p eros i puedo mentir, m anipulary

controlar.

Poder Superior: egoreductor

El control que desean ejercer los adictos sobre cualquier sustancia, es también el control

que los codependientes quieren ejercer sobre el adicto.

Regina pas6 35 dias internada enlaclinica de recuperacion; pero, a firma q ue el
tratamiento d urat odalavi da. Asiste d e manera p untual a su s j untas d e Al cohoélicos

Ané6nimos.

Y es que el programa que siguen en Monte Fénix, incluye los famosos Doce Pasos,

tanto para la recuperacion de los adictos, como para la familia codependiente.
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El Poder Superior, un punto que puede llegar a ser el mas polémico de este

tratamiento, para Regina es simplemente un elemento ‘egorreductor’.

Encontrar el Poder Superior —a su entender y conforme a su experiencia— es llegar
ala conciencia y actuar. Siempre que vas a hacer algo, tiene dos voces: la que dice que lo
hagas y la que te dice no lo hagas. Cuando haces el bien, sin ninguna connotacién moral,
este Poder Superior es el que te guia. “Hazle por aca. No chingues”; pero “Si la vas a regar,
tevana cachar,puespideperdony reparalo.” E soes el Poder S uperior, es hacerla

voluntad de Dios.

Aprender a relacionarse

Enr ecuperacion, ¢ on u nar elacion f amiliar ac eptable, u n buen t rabajo, muy b uenas
oportunidades, éxito y amigos, a Regina sélo le falta ‘hacer click’ en la relacion de pareja.
Después d el a r ecuperacion, su relacion de p areja m as larga ha sido hasta d iez meses.
Regina suelta una sonrisa franca, se acomoda en su silla giratoriay e mpieza a d ibujar su

historia.

Reconoce que por su enfermedad se ha relacionado con personas enfermas, aunque

ella también manifiesta su enfermedad por relacionarse con ellas.

Regina t ambién ac epta, ¢ on g ran tranquilidad, s ud eficiencia al r elacionarse:
“Cuando sali delarecuperacion, al os 277 afios —hace é nfasis enla e dad— yo no sabia
relacionarme. Sabia ligar, sabia coger, sabia ese tipo de cosas; pero no sabia intimar con

una persona, compartir, darle mi corazon. No sabia. Ahorita estoy aprendiendo.”

—¢Como crees que deberia ser una buena relaciéon?
—Hoy espero de una relacion, lo que quiero para mi: respeto y lealtad. Porque yo he

aprendido a respetarme, a darme a mi, a ser leal a mi, con mis ideas, con mis valores.

“Nome veoen diezanos connadie. Porquenose medalagana. Quiza miedo,
como le quieras poner, poca capacidad p ara relacionarme, pero asivivo feliz, por ahora.
Viviendo el dia de hoy, si el dia de hoy quiero estar con una persona, quiero estar hoy al

cien. Eltener expectativas con base a una pareja, nunca me ha funcionado. Entre més alta
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es la expectativa, més fuerte es el putazo.

Tampoco hablo de no hacer planes —aclara— porque yo estoy creando algo para mi
vida, para compartirla con alguien. Atn no sé con quién. Cuando lleguemos a ese puente lo

cruzamos”, concluye Regina.

Regina pertenece a una clase social donde las mujeres tiene mayores oportunidades
educativas y p or ta nto, p odria d educirse, m ayores posibilidades d e s er i ndependiente
econ6micamente. Sin e mbargo, cuando la cuestiono al respecto, su opinién como mujer

que participa y convive con un grupo de alcoholicos y codependientes es dura.

—¢El factor e condmico e s d eterminante p ara q ue una p ersona c odependiente s e
alejeo nodesuadicto? H ay miles d e m ujeres q ue p ermanecen p or anos al ladod e
alcohdlicos, s ufren m altratosy 1 legana d ecirq ueno s es eparan p orque no t ienen
autonomia econémica équé piensas al respecto?

—En todos los estratos se da eso. Enlos altos y enlos bajos. Mucho peor enlos
altos. Las mujeres estan con hombres que las enganan en su cara, y ellas no hacen nada,

porque andan en una camioneta y tienen un departamento en las Lomas.

La dependencia econdmica se da en todos los estratos, pero en este pais todas las
mujeres pueden salir a t rabajar —lleva su afirmacién a un extremo— a menos de que no
tengan pies, ni manos. Las mujeres, aunque tengan muchos hijos, pueden ponerse a bordar

en su casa mientras cuidan a sus chamacos.

Yo no me dejaria comprar. ¢Sera porque mi obsesion, no es el dinero? concluye.

Dependencia econémica, dependencia emocional o cualquier tipo de necesidad que
obligue a una mujer a permanecer al lado de un hombre, representa s6lo una parte de un
circulo vicioso q ue en muchas ocasiones i ncluye l a p resencia d e una adiccién a al guna

sustancia.

Cada ser humano tiene limites y 1os descubre en diferentes momentos de la vida.
Los ac ontecimientos de lainfancia, el o rigen ( familia) i mpactanenla vida de quienes

padecen una adiccién; adiccidn a sustancias y la adiccion a personas: la codependencia.
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Aqui f ueron nar radas, sélo al gunas del as b atallas q ue h an d ado m ujeres q ue
buscaron m ejorar su calidad de vida, y a s u vez representan un ejemplo para cientos de
otras q ue c ontintan e nredadas e n u na problemaética s imilar. Alfinal,at ravésdelas

historias de otros, solemos conocernos mejor y ser menos enemigos de nosotros mismos.

87



REFLEXION FINAL

El objetivo dees tai nvestigacion periodis tica fue abor dar d e manera profunda el
padecimiento de la cod ependencia y su estrecha relacion con el alcoholismo. Actualmente
México ocupa el tercer lugar de consumo de alcohol en el continente Americano, detras de
Colombiay EUA,de acuerdo conun estudio pub licado por Plos Medice, asociaciéon
dedicada a la publicaci 6n de texto s cientificos,ene I que se calculaqueel 85.9% dela

poblaciéon consume esta bebida.

A partir de la preocup acién por elab orar un trabajo peri odistico de un sector
vulnerable de la soci edad como so n las muje res, los temas como violencia en el hogar,
abuso del consu mo de alcohol, ba ja au toestima, r epeticion de patrones ¢  ulturales

machistas, entre otros aspectos se hicieron temas inevitables.

La elaboracion de este reportaje implicd una investigaciéon que inici6 con la lectura
de textos cientificosy libros de autoayuda, despuéslabis queda de especialis tas e

instituciones que trabajan el padecimiento, también se recurrié a documentos oficiales.

Conforme avanzaba la investigacion se fueron conectando pistas, la codependencia,
un tipo de adiccidon a las person as adicta s, no podia ent enderse sin la enf ermedad d el

alcoholismo, pues ambos padecimientos comparten caracteristicas.

Se descubri6 que el Consejo Nacional contra las Adicciones, 6érgano puablico federal
encargado delt emad elaadicci6 n,noco ntemplaala codependencia como tal. La
prevencién que existe s obre el al coholismo es def iciente y si bien se p rocura incluir a la
familia en los tratamientos, sdlo son los grupos de autoayuda y las clinicas privadas las que

ponen atencion a esta parte de la enfermedad.

Es de tomarse en cuenta que los grupos de autoayuda, los grupos Al Anon
especificamente, s e e ncuentran e n evolucion lenta pu es al m argen delos medios de
comunicacion, a causa d e su propia politica, poca es la informacién puiblica que se conoce
de estos espacios y el hermetismo que los envuelve puede provocar d esconfianza sobre los

mismos.
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Aqui cabe la reflexion, de como la codependencia, que esun padecimiento
psicolbgico estrechamente vinculado a un pr  oblema de salud publica como lo es el
alcoholismo, alin no s ea reconocido como un asp ecto susceptible de in cluirse en lo s

programa de prevencion y tratamiento del alcoholismo.

Asimismo, existe un gran nimero de grupos de autoa yuda para los c uales no hay
reglamentacion, unan ormaqu e vigileeltr abajoqu e serealiza dentrode estas

corporaciones.

Sobre estos grupos, p ormediod elainv estigacion s el ogré descif raren que
principio radica su éxito. La oferta espiritual que tiene Al Anon es la que atrae a cientos de

personas que ven en ésta una solucion a sus problemas emocionales.

Por otra parte, las clinicas privadas de rehabilitacion de adicciones destinan una
atencion especializada a los familiares, sin embargo no todos los sectores tienen acceso a
este tipo de intervencion médica, de igual forma sucede con los psiquiatras que ofrecen

terapias individuales.

El tema que se aborda, la codependencia de mujeres a hombres alcoholicos, es s6lo
un pequeio fragmento de la realidad que atafie a otro mas grande que es la adiccion. Es asi
como la salud mental se vuelve un pilar en la prevencion y el tratamiento de cualquier tipo

de dependencia.

La informacion que existe sobre la codependencia sigue siendo poca y su
vinculacion con las adic ciones si bien es clara en los términos de definicion, no lo es tan to

en el momento de los tratamientos.

Este pad ecimiento, del cual no exis te todavia un registro estadistico, podria seguir
en la margi nalidad si las autorid ades sanitarias no ponen m ayor atencion en este circulo
vicioso de la adiccion. E n este caso, los medios de comunicacion pueden ser un canal para

poner énfasis en una tematica poco explorada.

De publicarse este reportaje en algiin medio de comunicacion, ofreceria la

posibilidad a las mujeres de conocer opciones de tratamiento que les permitan ser m as
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conscientes de los motivos de su malestar emocional y mejorar sus relaciones de pareja.

Este trabajo pretende que por medio de las historias se descubra la necesidad de ir
mas alla de la criminalizacion misma dela  adiccidon y poner mas atenciéon  en la salud
mental de aquellos que han caido en alguna dependencia y de quienes han sido afectados a

su alrededor y se convierten en eslabon de una cadena interminable.

En este caso, las historias y an écdotas de las mujeres que fueron entrevistadas para
esta investigacion permitieron ir develando ante el entendimiento de cualquier persona las

caracteristicas de la codependencia.

Ante la con vivencia con m ujeres que estaban de seosas de mejorar s u sit uacion,
pero que a la vez se mo straban reservadas, tuve que valerme de lo acon sejado por Martin
Vivaldi an te un en trevistado asi “v erlo, oirl o, c omprenderlo, traspas arlo: m eterse en su

piel. Digamos lo que vemos y oimos, o caso lo que intuimos, lo que adivinamos.”

Como puede leerse en el reportaje cada una de las instituciones a las que acudieron

las mujeres corresponden a necesidades particulares.

La existencia tanto d e grupos especializados (CAAF, Monte Fénix) como de grupos
que no trabajan con especialistas (Al Anon) se justifica por la dimensio n del problema y la
demanda que existe. Los primero han de ayudar de manera mas cientifica y rigurosa, y los
segundos han de contribuir desde el aspecto espiritual a hacer llevadera la vida de estas

mujeres.

Cabe a clarar quel a codepe ndencia pued e prese ntarse t anto en h ombres com o
mujeres, sin embargo a los grupos consultados so6lo asistian mujeres, este es un indi cio de
que el género femenino ha buscado atencion, mientras que para los hombres todavia es un

tema tabt.

El formato del reportaje me per ~ miti6 re latar y mostrar aspectos que, por lo
devastador que suele s er el alcoho lismo, ha bian quedado margin ados y sobre to do, sin

respuesta o solucion visible.
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Hoy en dia, ha vuelto el debate entre los legisladores de nuestro pais por la
propuesta de regularizar la m ariguana con el argumento de atacar al crimen organizado,
sin embargo no s e considera que los danos de salud causados ya por el alcoholismoy el

tabaquismo se verian incrementados, y los impactos en quienes estan alrededor también.

Ademasla prevencion noh asidoef ectiva hasta el momento, en este caso la
codependencia y la relacion familiar juega un papel importante, pues los jovenes y nifos
que comi enzan a con sumir a lguna drog a, (legal o ilegal) su elen ha cerlo por co nflictos
emocionales. En estos casosla codependencia se puede volver causay posteriormente

efecto.

Finalmente cabria reflexionar que la noticia no es el hecho sino la cons trucciéon que
se hace de él. Son precisamente la serie de anécdotas que envuelven a este hecho, las que lo
hace digno de contarse. Es asi como un asunto de la vida privada, por su magnitud se

vuelve un tema de interés publico.
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