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Este articulo presenta una discusion tedrica sobre como podemos entender lo psi-
coldgico y la experiencia tras los desafios a los que dichas nociones han sido so-
metidos por los estudios sociales de ciencia y tecnologia (CTS). Los CTS han desa-
rrollado una forma de critica que se opone a la “bifurcacion de la naturaleza”, es
decir, la division del mundo entre cualidades primarias —lo material, la realidad-
en-si—, y cualidades secundarias: experiencia y asuntos humanos. Siguiendo inte-
rrogantes surgidas durante una investigacion empirica sobre la “experiencia de ser
paciente” en usuarios policonsultantes, planteo que la critica a la bifurcacién de la
naturaleza asume nociones de lo psicolégico y la experiencia humana que las
sitian como un callejon sin salida. Argumento entonces que la filosofia de proce-
sos permite rebatir esta simplificacién, entendiendo lo psicolégico como un flujo
de co-afectacion entre lo humano y el mundo, donde la experiencia no resulta se-
parada de la naturaleza.

Abstract

Keywords
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Bifurcation of Nature
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Critical Social Psychology

This article presents a theoretical inquiry into the ways in which we can under-
stand the psychological and experience, considering the challenges posed to these
notions by science and technology studies (STS). STS have developed a form of
critique that rejects the 'bifurcation of nature! that is to say, the divide of the
world between primary qualities —the material world, reality itself—, and sec-
ondary qualities —~human affairs and experiences. Following questions that
emerged during an empirical research about frequent attender’s “experiences of
being a patient”, I argue that the critique of the bifurcation of nature assumes no-
tions of the psychological and human experience that positions them as a dead
end. I claim that process philosophy allows us to refute this simplification, articu-
lating the psychological as a flux of co-affectation of the human and the world,
where experience is not separated from nature.

Rojas, Patricio (2017). Después de los estudios sociales de ciencia y tecnologia: recomponiendo lo psicolégico ante
la bifurcacién de la naturaleza. Athenea Digital, 17(3), 225-244. https://doi.org/10.5565/rev/athenea.1902

Introduccion

Los estudios sociales de la ciencia y tecnologia (CTS) representan un campo interdisci-

plinario y heterogéneo que en los ultimos afos ha ido generando diversas formas de

interés en la psicologia social (Callén et al., 2011; Castillo-Sepulveda, 2011; Cordeiro y

Spink, 2013; Domeénech, iﬁiguez, Palli, y Tirado, 2000; Jaraba Barrios, 2015; Moraes y

Arendt, 2013). Este articulo presenta una reflexion tedrica surgida a partir de un estu-

dio empirico en el cual tanto la relaciéon de los CTS con la psicologia, como el lugar de
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“lo psicoldgico” y la experiencia en los trabajos de dicho campo, resultaron tensiona-
dos. Mi intencién no es operar a partir de una definicion fuerte que intente circunscri-
bir lo que lo psicoldgico “es”, sino trabajar en torno a lo que se dice, hace o podria ha-
cer al respecto y sus consecuencias. En ese sentido, este articulo se inspira en el prag-
matismo de William James (1907/2000) y su invitacion a examinar qué diferencia de
hecho hace en nuestro trabajo el aceptar y sostener una u otra forma de entender y
poner en practica nuestros conceptos, categorias y abstracciones. Por lo tanto, enten-
deré preliminarmente lo psicologico siguiendo a autores como Steve Brown y Paul
Stenner (2009), quienes lo conciben como la pregunta amplia respecto de qué es pensar

—ademas de afectar y ser afectado— y qué es ser una persona.

Mi propuesta principal es que en general, dentro de los CTS, los problemas de lo
psicologico y la experiencia humana han sido denunciados como asuntos que llevan a
internarse en diversos callejones sin salida tanto tedricos como metodologicos. Al mis-
mo tiempo, lo psicolégico y el problema de la experiencia humana suelen plantearse
como una categoria de dudosa pertinencia analitica, que nos lleva a apegarnos a dis-
tinciones binarias tradicionales a superar, tales como sujeto-objeto, interno-externo,
individual-colectivo y humano no-humano. Muchas de estas criticas han aportado un
potencial productivo para complejizar la investigacion psicosocial y es éste el que ha
generado interés en la psicologia social critica, en tanto promueve una ampliacién pro-
vocadora de la caja de herramientas tedrico-metodologica de la disciplina. Sin embar-
go, la hipotesis a examinar aqui es que tomar en serio las preocupaciones de los CTS
implica no s6lo aceptar su desafio critico a las conceptualizaciones habituales de la psi-
cologia y lo psicolégico, mediante una adaptacion y adopcion de sus argumentos y
conceptos. A dicha tarea se suma otro trabajo posible, de enorme potencial critico: el
de desafiar las simplificaciones con que los CTS han dado cuenta, muchas veces de
modo indirecto, de lo psicolégico. Este tltimo camino tiene el doble beneficio de per-
mitirnos tomar posicion frente a dicho campo interdisciplinario pero, ademas, abre la
posibilidad de repensar criticamente la forma en que la psicologia social se hace cargo

de la dimension de lo psicolégico y la experiencia humana.

Para dar cuenta de estos objetivos comenzaré presentando brevemente los CTS,
haciendo hincapié en aquella area con la cual intersecté mi trabajo de investigacion, y
que actué como provocacién constante para las reflexiones a presentar en este trabajo,
a saber, los estudios sociales de la biomedicina inspirados en la Teoria del Actor-Red
(ANT). Posteriormente, examinaré el caso especifico de como los CTS de biomedicina
desafian y a la vez reducen el problema de lo psicologico y la experiencia. Esto se hara
mediante el analisis de como algunas de sus propuestas analiticas clave fueron incor-

poradas en la ya mencionada investigacion empirica, y que tuvo como objeto el feno-
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meno de los usuarios policonsultantes en la salud puablica en Chile. Finalmente, explo-
raré un modo posible en que lo psicologico y la experiencia humana puedan repensar-
se, apelando al trabajo de autores ligados a la llamada “filosofia de procesos”, que los
CTS han tomado muchas veces como inspiracion, pero que también han sido historica-
mente considerados cercanos tanto a la psicologia como al estudio de la experiencia
humana.

Pensar desde los CTS: lo psicolégico entre las socio-
materialidades de la salud y medicina

En un conocido articulo publicado en 2009, la historiadora de la ciencia Lorraine Das-
ton caracteriza a los estudios de la ciencia como una “abreviaciéon piadosamente breve
y clara para una bateria de perspectivas disciplinarias vueltas sobre la ciencia y tecno-
logia: primero y principalmente sociologia, pero también antropologia, ciencia politi-
ca, filosofia, estudios de género e historia” (Daston, 2009, p. 800, traduccién propia).
Del mismo modo, una popular introduccién a dicha area de estudios los define como el
resultado de la “interseccion del trabajo de socidlogos, historiadores, fildsofos, antro-
pélogos y otros”, interdisciplinariedad cuyo resultado seria conformar un campo “ex-
traordinariamente diverso e innovador en sus aproximaciones” (Sismondo, 2009, p. vii,
traduccion propia). Como puede apreciarse, en principio, la psicologia queda fuera de
esta definicion general. Las razones de esta ausencia pueden ser muchas, y van desde
la constatacion concreta de que, efectivamente, en términos disciplinares es poco lo
que de psicologia puede encontrarse en los estudios de ciencia, hasta el hecho de que
pensar en la psicologia académica tradicional nos lleva a un lugar muy lejano de los
intereses que movilizan a los CTS. En este ultimo sentido, al hablar de psicologia suele
pensarse, al menos en el mundo anglosajon en que se mueven Lorraine Daston y Ser-
gio Sismondo, en laboratorios, experimentos y herramientas que ven lo psicolégico
como algo cerrado en el individuo, intimo, alojado “dentro” ya sea de un cerebro, siste-
ma nervioso o una etérea subjetividad. La psicologia aparece asi ante los CTS como
una disciplina cientifica mas a escrutar, antes que como un interlocutor interesante.

Es quizas por lo anterior que para los CTS el problema de lo psicologico, mas que
como un asunto a abordar directamente, aparece a contraluz de otras discusiones ted-
ricas y problemas empiricos. Ese fue el caso también en la investigacion empirica que
actué como provocacion y exigencia para las reflexiones tedricas que presentaré a lo
largo del presente articulo. En ella, el problema de lo psicologico y la experiencia hu-
mana surgié a proposito del estudio de una serie de practicas cientificas e instituciona-

les situadas en torno a la biomedicina y la salud publica. Especificamente, emergio a
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proposito de las demandas que impuso el estudiar empiricamente el fenémeno de los
pacientes policonsultantes en la atencién primaria en Chile.

Si bien no hay definiciones robustas respecto de la policonsulta, puede decirse que
hay cierto consenso respecto a que bajo esa categoria se reconoce al muy heterogéneo
grupo de usuarios que hacen un uso insistente, generalmente considerado excesivo o
injustificado, de la red de salud y sus recursos. Dichos pacientes son reconocidos por
su alta demanda de examenes, procedimientos y consultas, las que se anudan en torno
a entidades biomédicas y enfermedades muy diversas, que van desde cefaleas y vomi-
tos recurrentes hasta sindromes de caracter funcional y “psicolégico” o “mental”, sobre
los cuales recae la sospecha de no tratarse de enfermedades propiamente tales (Fagalde
et al., 2012; Miranda y Saffie, 2014; Rojas, 2015).

Los pacientes policonsultantes y la policonsulta representan un objeto de estudio
interesante para abordar desde los CTS, dado su caracter movil que lo hace transitar
como un problema entre medicina, salud mental y los distintos puntos de conexién en-
tre management de la salud, politicas publicas y la organizacion del uso y acceso a re-
cursos de la salud publica. Mi investigacion del fendmeno se enmarcd en una linea es-
pecifica y de gran influencia actual en los CTS de la biomedicina, consistente en aque-
lla inspirada en la teoria del actor-red, habitualmente conocida por su sigla en inglés
ANT (Latour, 2001; 2007; Law y Hassard, 1999; Mol, 2010). Dicha aproximacion, fre-
cuentemente defendida como un set de herramientas material-semidticas heterogéneas
y no como una teoria unificada (Law, 2008), ha dado pie a un fértil corpus de trabajos
empiricos que han estudiado entidades biomédicas como la ateroesclerosis y la diabe-
tes (Mol, 2002; 2008), el uso de farmacos y drogas como la heroina y metadona (Go-
mart, 2004), la formacion profesional de los médicos (Prentice, 2013), etc. A pesar de
sus diferencias de énfasis, estos trabajos destacan por una serie de puntos en comun,
entre los que destacan: (i) la exploracion de la agencia como algo no centrado en acto-
res humanos sino que distribuido entre complejos e hibridos entramados socio-técni-
cos (Latour, 2007); (ii) el énfasis en los aspectos materiales involucrados en la puesta
en practica de la salud y enfermedad, incluyendo tanto el propio cuerpo enfermo como
infraestructuras, farmacos, maquinas, procedimientos de circulaciéon de informacion,
etc. (Mol, 2002); (iii) el rechazo de los “determinismos tecnoldgicos”, ya sean sus ver-
siones que proponen a la tecnologia como un elemento inerte que s6lo toma vida en
manos humanas o, por el contrario, los que la plantean como una amenaza que da for-

ma o incluso deforma unilateralmente lo humano (Timmermans y Berg, 2003).

Estas investigaciones, usualmente etnograficas, han puesto estos puntos de relieve
mediante un énfasis metodoldgico consistente en desplazar la atencion desde las re-
presentaciones de la enfermedad y biomedicina, hacia el estudio minucioso de las
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practicas concretas mediante las cuales éstas se ponen en juego situadamente (Mol,
2002; Mol y Law, 2004). Es el estudio de las practicas el que lleva al encuentro inevita-
ble con que salud y enfermedad nunca son algo que se da en el vacio o encerrado den-
tro del cuerpo, sino un ensamblaje puesto en practica de modos contingentes y fragi-
les, dependiendo de una serie de actores o que hacen emerger los objetos de la biome-
dicina en medio de una compleja madeja socio-material que no respeta distinciones
simples como sujeto/objeto, humano/no humano, o naturaleza/cultura (Law y Mol,
1995).

;Como llegar desde esto al problema de lo psicoldgico y la experiencia, motivo de
este articulo? He detallado los antecedentes de mi investigaciéon empirica del feno-
meno de la policonsulta, pues es en el encuentro con ésta que lo psicologico se hizo

ver y oir, tensionando mis propias practicas de investigacion.

JEl desvanecimiento de lo psicoldgico? La experiencia y
la bifurcacion de la naturaleza

Podria pensarse que los cuerpos de la literatura adecuada para estudiar psicosocial-
mente el problema de los usuarios policonsultantes son aquellos que interrogan las
afecciones psicosomaticas, funcionales o de somatizacion (Morriss et al., 2012), hipo-
condria (Kleinman, 1989), las enfermedades inciertas o disputadas (Dumit, 2006), o el
emergente campo del estudio social de las 'enfermedades enigmaticas' y sintomas mé-
dicos sin explicaciéon (Nettleton, O’Malley, Watt y Duffey, 2004). Todos ellos abordan
seriamente, en suma, el problema de las “enfermedades que no son realmente enferme-
dades” o de aquellas condiciones donde lo psicologico —asociado a lo sospechoso, la
sugestion, y lo engafioso— es invocado como causa del malestar, tal como frecuente-
mente se hace en el caso de los usuarios policonsultantes. Sin embargo, y pese a la ri-
queza de sus aportes, la mayoria de estas aproximaciones caen precisamente en pro-
puestas fuertemente desafiadas por los CTS. En ellas la policonsulta parece recondu-
cirse a un problema de desajuste entre lo que al paciente le pasa y lo que 'realmente’ le
pasa (Whelan, 2007), un choque de perspectivas en que lo que el usuario cree o siente
entra en conflicto con aquello planteado y defendido por el médico y el personal de

salud.

De las dificultades que surgen al plantear el problema de esta forma destaca una:
la dimension de lo psicolégico y la experiencia aparecen aqui como algo clave, en tan-
to marca la distancia entre lo adecuado y lo inadecuado de la policonsulta. Lamenta-
blemente, al conceder este punto se transforma también en un registro que no puede
sino definirse en oposicion a lo material. En suma: lo psicologico queda del lado del
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paciente, mientras que lo biomédico y tecnologico, material y no-humano, del lado del
profesional de la salud. La salud en general se plantea como provincia de lo material y
cientifico, la salud mental como el lugar no tan cientifico donde se exilian los (pseudo)
problemas que no caben en el pais vecino. Se genera asi una situacion conocida: las
ciencias sociales —y parte de las de la salud— toman partido por el paciente y su
perspectiva, mientras quienes operan desde la biomedicina funcionan a partir de crite-
rios de medicina basada en la evidencia, la normalizacion estadistico-epidemiolégica
de la enfermedad, la defensa del costo-beneficio, etc. Como ha sefialado Monica Greco
(1998; 2012) esta oposicion resulta muy comoda para ambas partes que no dudan en
entrar en una relacion polémica, de pasar por encima de un otro considerado rival,
mas que de cooperar critica y conjuntamente en la busqueda de una verdad mas com-
pleja (Foucault, 1984). Las polémicas, aparentemente ricas en novedad, ocultan mas
bien una predecible redundancia (Kottow, 2014, p. 63; Serres, 1982/1995, p. 80).

Los CTS, los cercanos en una u otra forma a la ANT en particular, han sido enfati-
cos en su intento de ir mas alla de esta forma de polémica y replantear el ejercicio de
la critica de un modo que ha sido llamado “constructivista” (casos ejemplares pueden
encontrarse en Annemarie Mol [2002] para la biomedicina, Vinciane Despret [2004]
para psicologia, y Bruno Latour [2004a] para una revision —no exenta de aspectos dis-
cutibles— respecto de la critica en general). En ese contexto, han criticado fuertemente
los efectos de lo que —siguiendo al filosofo y matematico Alfred North Whitehead—
han llamado la “bifurcacién de la naturaleza”. La forma mas conocida del modo en que
han interpretado este argumento se encuentra en el trabajo de Latour (2004b, 2004c),
quien expone la futilidad de separar el mundo entre un registro de cualidades prima-
rias —o las cosas en si mismas— y cualidades secundarias, que es como dichas cosas
“son experimentadas por una conciencia” (Latour, 2004c, p. 47)". Es decir, existe en los
CTS un llamado explicito a ir mas alla del dualismo entre una presunta realidad natu-
ral en si, y un mundo subjetivo de creencias personales y cultura. Una de las conse-
cuencias de sostener dicha bifurcacion seria precisamente el tipo de critica en que se
denuncia a la ciencia en tanto animada por intereses humanos ocultos, dejando de lado
la especificidad del modo en que las ciencias operan con sus objetos. O, en una opera-
cion inversa, el rescate de los asuntos humanos que recorren, resisten y determinan a
la ciencia mientras que se deja sin cuestionar el modo especifico en que un mundo
mas-alla-de-lo-humano se hace parte de las practicas cientificas, participando, resis-
tiendo, recreando, hibridizandose con o desautorizando a los humanos que entran en

contacto de formas especificas con él (Bennett, 2001; 2010). En el caso de salud y bio-

' Sin duda el problema de la bifurcacién de la naturaleza es méas complejo en Whitehead que el modo en que ha
sido apropiado usualmente por los CTS. Un examen detallado excede las posibilidades de este articulo, pero remi-
to al lector a Whitehead (1920/1995, capitulo 2).
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medicina, por ejemplo, esto implicaria redirigir la critica desde una deconstruccién ex-
clusiva de las relaciones de poder, econémicas y de género que “determinan” el ejerci-
cio de las profesiones de la salud, o bien el rescate de la “subjetividad” o “perspectiva”
del paciente como algo contrapuesto a lo biomédico. La idea seria trabajar mas bien en
pro del analisis de como estos asuntos se juegan cotidianamente, en detalle, imbrican-
dose junto a otros tales como el cuerpo, la enfermedad misma con sus agentes biologi-
cos y quimicos, la organizacién institucional y material de la salud, etc., y hacia una
descripcion de como éstos participan de ciertos arreglos contingentes y abiertos a la
critica, pero no por ello mero efecto de las relaciones e intereses humanos (Rojas,
2015).

Todo esto resulta relevante para los propositos de este articulo, precisamente por-
que esta lectura de la propuesta de Whitehead ha tenido el llamativo efecto de deste-
rrar parcialmente de los CTS lo psicologico y la experiencia humana como problemas.
Si lo que Latour busca es hacer un llamado a no excluir la voz de lo no-humano, ha-
ciéndolo parte de la composicion de nuestros colectivos, evitando reducir nuestras dis-
cusiones cientificas y politicas a “los humanos, sus intereses, sus subjetividades, y sus
derechos” (2004c, p. 69, traduccion propia), jcomo ha sido interpretada en los CTS de
la biomedicina, a su vez, la interpretacion de Latour, y qué diferencia ha creado esto

para lo psicologico?

Un ejemplo paradigmatico del destino de lo psicolégico y la experiencia en manos
del constructivismo de los CTS puede encontrarse en el trabajo de Jeanette Pols (2005;
2014), quien ha re-examinado los viejos —y aparentemente muy humanos y psicologi-
cos— problemas de la “perspectiva” y “conocimiento lego” de los pacientes. Mediante
su estudio de hospitales psiquiatricos, hogares residenciales y pacientes con enferme-
dad pulmonar obstructiva croénica, Pols muestra con habilidad cémo el hecho de ope-
rar apelando a la perspectiva de los pacientes persigue el beneficio de rescatar al usua-
rio de las manos objetivantes de la medicina. El actual prestigio y amplio uso de los
protocolos de consentimiento informado son un ejemplo del éxito de este tipo de es-
fuerzos. Sin embargo, la defensa de la perspectiva del usuario implica también asumir
ciertos supuestos: que el paciente “tiene” una perspectiva, que ésta es individual, que
por mas que se negocie con otros estd “dentro” de la persona, que es eminentemente
cognitiva y expresable mediante el lenguaje oral o escrito, etc. Pols rastrea como todas
estas asunciones, delicadas particularmente cuando se trata de espacios donde la salud
y conciencia se encuentran comprometidas, colapsan cuando se lidia con usuarios que
no pueden hablar, escribir, tomar una decisién “informada”, o manifestar una perspec-
tiva reflexiva y clara. Este modo de pensar la salud y que busca empoderar al paciente

resulta socavado en la practica por las restricciones concretas con que enfermedad,
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hospitalizacion, el uso de farmacos, etc. anulan al modelo de usuario muchas veces su-
puesto tanto por las politicas publicas como por los reglamentos institucionales sanita-
rios®. La contra-propuesta de Pols es que no es que estos pacientes no tengan “perspec-
tivas”: el problema es que éstas se indagan de modo inadecuado. No resulta sorpresivo
que la autora sugiera que hay que buscar la perspectiva de los pacientes no en las “his-
torias sobre la enfermedad” que cuentan ellos y otros, sino en las “practicas-de-enfer-
medad” (Pols, 2005, p. 205, traducciéon propia). Poniendo mas atencion a lo que los
usuarios hacen que a lo que dicen (o escriben), se puede dar cuenta de formas sutiles
de poner en juego una perspectiva o agencia, por ejemplo, colectivamente, o mediante
el uso de los espacios, o a través de sus preferencias muchas veces silentes y aparente-
mente pasivas en relacion a los ensamblajes de cuidado de los que se hacen parte.
Nada de esto requiere necesariamente de una reflexion consciente, o del recurso a una

dimension subjetivo-psicologica “interior”.

Podria pensarse que Pols presenta asi una vuelta sobre la perspectiva del paciente
mediante un rescate de lo psicoldgico y la experiencia en otra clave, pero hay que te-
ner precaucion. En un articulo posterior la autora (2014, p. 77, traduccién propia) afir-
ma contundentemente que la categoria de “conocimiento experiencial” es muy amplia
y refiere a “sentimientos y eventos accesibles sélo a los que sufren”, siendo por lo tan-
to no-mediados, formando un “conocimiento no discutible” y que por tanto debe ser
abandonado en pro de la descripciéon del conocimiento-en-accion. Lo psicologico y la
experiencia humana se desvanecen asi como un (pseudo)problema inefable, con el cual

no vale la pena perder el tiempo.

Los juicios de Pols sobre la experiencia humana no son tnicos. Como ha mostrado
el historiador Martin Jay (2004; 2009; 2011), debido a su constante variacion —que la ha
situado como anténimo de conceptos tan diversos como “inocencia”, “razoén”, “objetivi-
dad” o “naturaleza”— la experiencia ha sido blanco de sospechas por parte casi de to-
das las tradiciones criticas mayores. Una cita de Jean-Frangois Lyotard (1984/1998, p.
85, traduccion propia) resume parte de estas aprehensiones, abriendo camino para re-
tornar al problema de lo psicologico y los CTS:

La experiencia es una figura moderna. Necesita un sujeto, antes que todo, la
instancia de un yo, alguien que hable en primera persona. Necesita un arre-
glo temporal (...) donde la perspectiva del pasado, el presente, y el futuro esté

siempre tomada desde el punto de una conciencia presente e inasible.

? El trabajo de Pols parece extender la inteligente critica que Emilie Gomart (2002) ha realizado desde la ANT a los
supuestos del liberalismo como forma privilegiada de articular la nocién de agencia, es decir, la que propone un
individuo duefio de si mismo, cuya capacidad de accion reside en su “interior”, y libre en tanto no sufre restric-
cidn alguna por parte de agentes, diferenciaciones o fuerzas “externas”.
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La experiencia queda marcada asi por la idea de lo individual, cerrado, consciente,
e inaprensible. Si a ello se suma ademas la tendencia a considerar al sujeto de esa ex-
periencia, el sujeto “psicologico”, como alguien definido por poseer una identidad que
persiste en el tiempo —posesion que se manifestaria, fundamentalmente, mediante la
demostracion de ser “duefio” de los propios pensamientos (Balibar, 2006; Rekret, 2016,
p- 232)— no resulta dificil conceder que las dudas de Jeanette Pols y de los CTS al res-
pecto no parecen infundadas.

Replantear lo psicolégico: la experiencia humana entre
psiquismo, cuerpo y mundo

Como he sefialado mas arriba, la investigacion de la policonsulta que realicé se inspir6
en las practicas de conocimiento e investigacion desarrolladas por los CTS. Dado el ca-
racter intermitente, ambiguo y moévil del fenémeno, las herramientas de la ANT ali-
mentaban la promesa de un estudio que diera protagonismo a las practicas de consulta
y atencidn, siguiendo los trayectos de dicha entidad y de los policonsultantes por la
salud primaria chilena, mas que conducir al callejon sin salida de intentar explicar lo
que la policonsulta “realmente es”. El trabajo de campo present6 resultados que podian
esperarse y abordarse dentro de dicho arco: rapidamente la policonsulta se desdibujo
como un problema exclusivamente de salud mental o psicolégico (en el sentido discuti-
do mas arriba, como desajuste entre percepcion-de-si del usuario/sintoma, y la cosa-
en-si que seria la enfermedad). Diabetes, hipertension, problemas menstruales, virus,
complicaciones renales, también eran parte de su puesta en practica. Al mismo tiempo
sucedié que mi investigacion, tal como esperaba concretarla, resulté imposible de lle-
var a término: los usuarios y profesionales administrativos no tuvieron problemas en
dejarme acompanarlos y hacer entrevistas etnograficas, sin embargo, debido al choque
con plazos, procedimientos y diversos malentendidos nunca consegui acceso a los con-
sultorios para ser testigo de las ansiadas practicas sanitarias. Me encontré asi dando
vueltas por la comuna donde habia situado mi trabajo de campo, visitando pacientes y

administrativos, conversando, y a veces compartiendo por periodos breves sus rutinas.

Es en ese contexto relativamente inesperado que la pregunta por lo psicologico y
la experiencia humana —especificamente mediante el problema de la experiencia de
ser paciente— se hizo presente. Una voz influyente en los CTS, la filosofa de la ciencia
Isabelle Stengers (2005/2014; 2008), ha criticado duramente la tendencia a apresurarnos
y servirnos de los encuentros empiricos para utilizarlos como meros casos que ilustran
teorias. Es mejor, sugiere, dejar que eso que esta siendo silenciado encuentre una voz o

punto de vista propio, en el sentido de que genere una forma singular de resistir los
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consensos o definiciones con que damos por hecho que deben abordarse’. En el caso
de mi investigacion, esto implicé no quedarme sélo con lo que podia describir desde la
perspectiva de la ANT, sino también hacerme cargo de la forma insistente en que lo
psicologico y la experiencia era puesto en juego por los usuarios como relevante para
la composicion de la policonsulta, pero de un modo distinto al criticado por los CTS.

Asi, mi estudio buscé ampliar sus recursos tedricos y metodoldgicos, planteando
una nueva ecologia de preguntas (Savransky, 2014) que extendiera las posibilidades
para de aquello de lo que me hacia cargo en mi trabajo empirico. Lo hice tomando en
serio a una serie de autores que orbitan en torno a los CTS, figurando como antepasa-
dos o contemporaneos sensibles al ethos de dicho campo. Igualmente, varios de ellos
son también figuras hoy en dia cbmodamente sentadas en el pantedn de los “padres
fundadores” de la psicologia. Algunos de sus planteamientos permiten a mi juicio pro-
poner una nocion de experiencia —y una posibilidad para repensar lo psicolégico—
que no desemboca en los callejones sin salida que reducen la experiencia de ser pa-
ciente a un diccionario de significados de la enfermedad, o una serie de creencias in-
terno-individuales evacuadas de la naturaleza y opuestas epistemologica, ontologica y

politicamente a la biomedicina.

Para elaborar esta propuesta trabajaré con un ejemplo proveniente de la obra de
William James y de la lectura que la etnopsicéloga Vinciane Despret ha realizado del
mismo. Para James (1902/1987) toda experiencia representa una realidad que amerita
nuestra atencion, sin importar su ambigiiedad o su aparente carencia de limites claros.
El mundo es, de hecho, un “mundo de pura experiencia”, una corriente dinamica don-
de porciones de ésta se conectan y desconectan al modo de un mosaico (James,
1906/2003). Dentro de esas experiencias lo psicologico se plantea como un campo en
movimiento, una ola donde ciertos objetos se van presentando al pensamiento y a un
conjunto de relaciones de afectacion con el cuerpo. Los campos mentales se suceden
generando diversos centros de experiencia, con objetos que entran y salen, enredando-
se en nuestro pasar por el mundo y generando una variedad de impactos, afectos y
composiciones. Lo mas importante, dice James (1902/1987, p. 215), es que estos campos
en su devenir tienen un margen cambiante e indeterminado. El yo humano —que com-
prende las ideas de ser una persona y de una identidad que daria cuenta de los limites
del individuo, tan asociadas a la dimension de lo psicologico— es mas bien una “masa
de poderes, impulsos y conocimientos residuales” (James, 1902/1987, p. 442, traducciéon
propia) que continuamente se estiran yendo mas alla de cualquier estabilizacion. James

Para este punto resulté relevante también la propuesta de Vinciane Despret (2008, p. 13, traduccién propia), res-
pecto de la importancia de cultivar las condiciones para que aquello y aquellos involucrados en nuestras practi-
cas de investigacion puedan ser “recalcitrantes”, es decir, no “someterse a las preguntas (...) someterse a las teo-
rias que guian la investigacion, someterse al problema que se les impone y la forma en que la investigadora lo
construye y define”.
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(1902/1987, p.182, traduccion propia) agrega: “Mientras la vida continta, hay un cam-
bio constante en nuestro interés, un cambio constante de lugar en nuestros sistemas de
ideas, desde partes mas centrales a mas periféricas, y desde partes mas periféricas a

mas centrales de la conciencia”.

Lo psicologico y la experiencia emergen asi como un asunto de relaciones y cone-
xiones, donde los bordes de lo que el mundo nos obsequia y lo que nosotros dejamos
en el mundo no resulta tan claro. James intenta asi hacer participes a sus lectores del
riesgo de tratar de lidiar con lo psicoldgico y la experiencia humana como algo vivo, a
buscar en y confrontar con el contexto total de la experiencia, pues “el mundo préacti-
camente real para cada uno de nosotros, el mundo efectivo del individuo, es el mundo
compuesto, los hechos fisicos y los valores emocionales en combinacion indistingui-
ble” (James, 1902/1987, p. 141, traduccioén propia). Lo psicologico resulta asi un espacio
donde se intersectan multiples formas de vida y experiencia material que se suceden

continuamente®.

Esta aproximacion puede ejemplificarse en relacion a un fenémeno psicolégico
especifico: las emociones. Podemos encontrar pistas de la novedad de la aproximaciéon
jamesiana si ponemos atencion al modo en que su estudio de la emocidn resulta inse-
parable del problema del cuerpo. Dice James (1906/2003, p. 80, traduccién propia):

Nuestro cuerpo es la instancia mas sobresaliente de lo ambiguo. A veces tra-
to mi cuerpo solamente como una parte de una naturaleza exterior. Algunas
veces, en cambio, pienso en él como “mio” y lo ordeno con el “yo” y entonces
ciertos cambios locales y determinaciones en él pasan por sucesos espiritua-
les. Su respiracién es mi “pensamiento”, sus ajustes sensoriales son mi “aten-
.7 » . . o . « » .
cién”, sus alteraciones kinestésicas son mis “esfuerzos”, sus perturbaciones

viscerales mis “emociones”.

;Coémo se juega lo psicologico en relacion a este cuerpo? ;Como pensar ademas la
experiencia humana en su devenir en relacién a todos esos “elementos duros”, ese
mundo material de olas, viento y arquitecturas que “democratizan” a los seres huma-
nos poniéndolos en un lugar mas humilde en relacién a la superabundancia de la reali-
dad? (James, 1896/2009, p. 131). Consideremos un examen de la situacion concreta de
un 'momento’ emocional, analizado por el autor estadounidense: la felicidad que surge
al bromear compartiendo una copa de vino. Ni inmaterial ni contenida dentro de la
biologia de un cuerpo cerrado, dicha alegria seria un fenémeno psicolégico, una expe-

riencia participante de co-afectaciéon con el mundo:

* Este énfasis en una nocién procesual de lo psicoldgico no debe leerse como una simplificacién que estableceria
que todo es puro devenir o relaciones. El mismo James lo sefiala tempranamente, por ejemplo, con su reconoci-
miento de la relevancia tanto de pensamiento como sentimiento [feeling], de los elementos “transitivos” como
“sustantivos” de la corriente de la conciencia humana (cf. James, 1890/1950, capitulos VIII y IX).
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Vemos que los pensamientos felices dilatan nuestras venas, y que una canti-
dad apropiada de vino, al dilatar las venas, nos dispone también a pensa-
mientos alegres. Si tanto el bromear como el vino trabajan en conjunto, se
suplementan el uno al otro en producir el efecto emocional, y nuestras exi-
gencias a las bromas se vuelven mas modestas en la medida en que el vino
toma sobre si una gran parte de la tarea. (James, citado en Despret, 2004, pp.
201-202, traduccion propia)

En una lectura muy respetuosa del ethos del autor, Vinciane Despret (2004, p. 202,

cursivas en el original, traduccion propia) agrega al analisis jamesiano:

Cuando decimos, por ejemplo, que estamos tomando un “trago alegre o un
trago triste”, estamos haciendo feliz o triste al vino y permitiendo que nos
haga felices o tristes. Pero también decimos que el vino nos ofrece una expe-
riencia auténtica (in vino veritas), una especie de lucidez (pero sélo valida
para uno mismo) y, al mismo tiempo, podemos decir también que lo que se
diga bajo la influencia del vino no es valido (dices que fue porque estabas be-
biendo; discilpame, estaba borracho, no sabia lo que decia). Y, dado que ya lo
hemos analizado cuando discutimos el exceso de alcohol —una experiencia
que podemos tener e inducir de un modo indeterminado, una experiencia
que organizamos como “excesiva” de modo que nos haga ser “excesivos’™—
podemos cultivar esto indeterminado como una estrategia de negociacion: el
vino nos vuelve menos inhibidos, pero nosotros inducimos esta falta de inhi-

bicién.

Lo que se enfatiza en este ejemplo es el modo en que este replanteamiento de la
experiencia (humana y mas alla) transforma también lo que podemos entender como
psicolégico, y lo que en el campo de los CTS se puede decir o hacer con ello. Lo psico-
logico puede ser esta armonia o dis-armonia contingente, esta forma particular donde
lo humano recluta a la vez que es reclutado por una serie de relaciones consigo mismo,
el cuerpo y el mundo. ;Y qué pasa con la conciencia, tan asociada a lo psicologico en
tanto punto de convergencia, identidad, centro, fundamento? “La” conciencia en modo
alguno es el centro tnico de la experiencia, ya que hay multiples conciencias operando
a la vez y entramandose de modos complejos, subliminales, transitivos, apenas recono-
cibles, pero no por eso menos reales (James, 1902/1987). O, como sugiere Whitehead
(1938, p. 41), es necesario considerar que hay multiples centros de experiencia, uno de
los cuales —tipico humano— es la conciencia y su capacidad de “dar por sentada la in-
finita complejidad de nuestros cuerpos” y la enorme cantidad de actividad experiencial
que esta sucediendo en y entre nosotros en todo momento. Ese “nosotros” debe ser lei-

do con precaucion, pues no busca restituir un humanismo sencillo. Después de todo,
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como pregunta agudamente el mismo Whitehead, ;alguien puede establecer con clari-
dad donde empieza y termina un cuerpo humano?

Retomar de este modo la investigacion de la policonsulta, con las herramientas y
aproximacioén sugerida por los aportes de James —y otros autores sensibles tanto a las
sensibilidades de los CTS como a una nocién procesual de psicologia y filosofia— ge-
ner6 diferencias de hecho importantes. La experiencia y practicas de la que los pacien-
tes policonsultantes se hacen parte, componiendo y dejandose recomponer, se recrea
significativamente cuando se participa con ellos de sus historias y recorridos. Pero no
se trata de oponer practicas a historias, como parece hacer Jeanette Pols del modo des-
crito mas arriba, situando en un extremo el hacer y en el otro el hablar o narrar. Al in-
vestigar la policonsulta ha sido fructifero abordar el problema de la experiencia de ser
paciente evitando recurrir inicamente a la solicitud del relato que opera como encues-
ta de significados personales o expresion de un “lo que a mi me pasa” descorporizado,
cerrado y ajeno al mundo. Pero tampoco hay por qué asumir el imperativo de buscarla
exclusivamente en la descripcion de practicas, que, como he sefnalado, termina por di-
solver lo psicolégico. Por ahora la respuesta ha sido experimentar con algo intermedio,
buscar como practicas y experiencia se entretejen. Lidiar con el quehacer de los usua-
rios policonsultantes a la par de escuchar como sus palabras no operan solamente
como reflexiones conscientes, sino como nos capturan en una trama —en el sentido
propuesto por Maurice Merleau-Ponty (1969/1971)— haciéndonos participes del siste-
ma de armonias y dis-armonias que el hablante/experienciante tiende en su lenguaje
sobre su ser paciente, mediante el habla y mas alla de ella. Asi, es posible encontrarnos
con lo psicolégico sin evaporarlo como pseudo-problema y respondiendo a la vez a las
innovaciones criticas de los CTS como experiencia y (en vez de versus o en oposiciéon

a) naturaleza.

De vuelta entonces a la experiencia de ser policonsultante, quisiera terminar con
una muestra especifica de como la reflexiéon tedrica aqui presentada puede traducirse
en ciertos modos de entender e investigar la policonsulta. El escenario es el hogar de
una usuaria, identificada como consultante regular a partir de una planilla que recoge
datos municipales sobre la cantidad de consultas en un periodo determinado de tiem-
po, los lugares y diagnosticos asignados. Aparece como una policonsultante evidente-
mente “inadecuada”, en tanto la causa de su comportamiento de buscar ayuda repetiti-
vamente aparece cruzada por enfermedades médicamente leves y sospechas de exage-
racién “psicoldgica” de sus malestares. La planilla se nutre asi —y al mismo tiempo
inscribe el entendimiento del “caso” de la usuaria en cuestion— a partir de la matriz de
una naturaleza bifurcada, tal como la expliqué mas arriba, y donde enfermedades mé-

dicas, fisicas y reales se contraponen a malestares psicologicos, experienciales y subje-
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tivos. Dadas las consideraciones presentadas en este articulo, decidi tomar dicho dis-
positivo de inscripcién sélo como un punto de partida y acercarme asi a la usuaria, sus
experiencias y practicas sanitarias. Ha visitado el consultorio frecuentemente a lo lar-
go de su vida, pero sobre todo los ultimos afios. La causa de sus visitas es lo que mas
enciende las alarmas de los prejuicios psicologistas: gripes, resfrios, una y otra vez.
Comenzamos una entrevista. Es amable pero no habla. No tiene nada que decir, dice.
“La cosa es asi no mas”, dice, “consulto porque consulto”. De pronto, su madre llega a
casa. Pregunta qué estamos haciendo. Trae café y se sienta junto a nosotros en el li-
ving. Habla y su hija también habla. La experiencia de ser policonsultante empieza a
trazarse: gripes, resfrios, pero ella en realidad no se siente tan mal, no como para con-
sultar tanto. Entre madre e hija componen una experiencia y una conjetura, reconstru-
yen un trayecto: el de la paciente y su trabajo en una empresa de preparacion de comi-
das, y el problema de tener que manipular alimentos. La preocupacion, contada entre
risas, de no poder controlar estornudos y sudor frio al preparar almuerzos, al despla-
zarse por el lugar llenando y llevando bandejas para los clientes. Miradas de reproba-
cion le transmiten algo afectivo extrafio, molesto, entre ella y los que circulan por ese
comedor. Afectos transitivos —de incomodidad, cansancio, frio—, innombrable, pero
eficaz en tanto sentidos y en la medida en que marcan el pulso del movimiento, de
conjunciones y disyunciones experienciales que llevan a otros estados psiquicos mas
simbolizables y reconocibles. Finalmente, llega el dia en que el jefe le indica que deje la
barra pues no puede estar ahi en esas condiciones: debe pasar a trabajar a la caja. La-
grimas, romadizo, dolores, respiracion agitada, temperatura, enrojecimiento. “Estaba
preocupada” dice la paciente. “No puedes trabajar asi, tienes que ir al médico” sugieren
como una orden jefe y madre en distintos tiempos y espacios. Eso, varias veces, duran-
te meses. De ahi deriva la practica, el acto concreto, la ida al consultorio, una y otra
vez, a regafiadientes, dudosa. La usuaria entra en la marana de practicas de la biomedi-
cina. La experiencia de ser paciente se completa en la ficha y registro clinico de con-
sultar insistentemente, y en la planilla que cuantifica y califica sus practicas de bus-
queda de atencion sanitaria. Psicologicamente ha sido un trayecto de afectos y pensa-
mientos entre casa, barrio, trabajo, consultorio y arreglos institucionales, y el como és-
tos se experimentan: un vaivén entre indiferencia, dolor y desagrado. Algo que se
pudo recomponer entre al menos cuatro: paciente, madre, jefe, investigador. Ser pa-
ciente como trayecto en el tiempo, como acciéon entre microbios, virus, mocos, saliva,
alimentos, elementos de cocina, instituciones comunales. Lo psicoldgico se compone
asi como una porosidad indeterminada, en movimiento entre una cuasi-interioridad y
el mundo. Y es que, como dice Michel Serres, el recorrido depende tanto de las piernas

del atleta como del terreno. Y del alma, la famosa psyche:
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Llamemos alma a esta especie de espacio y tiempo que puede expandirse des-
de su posiciéon natal hacia todas las exposiciones. Asi el torax, el utero, la
boca, el estdbmago, los 6rganos sexuales, y el corazén se dilatan y llenan de
viento, vida, vino, canciones, bienes, placeres, con el otro o con reconoci-
miento — con hambre, con sed, con miseria y con resentimiento también. La
perspectiva se expande por jubilo y tristezas. Estamos cosidos a partir de teji-
dos elasticos. (...) No hay humanidad sin experiencia, sin esta exposicion que
mueve hacia la explosién, no hay humanidad sin estas dilataciones (...) El
alma es gozo, psicologicamente. Eticamente, lo inverso, la contraccion, el en-
cogimiento, la destruye (1991/1997, p. 31-32)

El cuerpo-alma, para Serres (2002/2013), mas que un “algo” es potencial y trayec-

toria, despliegue y experiencias.

Consideraciones finales

En este articulo he intentado mostrar, mediante la exposicion de una reflexion teérica
y su relaciéon con una investigaciéon empirica, el modo en que el problema de lo psico-
logico y la experiencia humana puede ser tensionado y a la vez desafiar los aportes
provenientes de los CTS. Mediante la revision de los aportes centrales de los CTS ins-
pirados en la ANT y su abordaje de salud y biomedicina, he sefialado como éstos han
sido capaces de desarrollar una forma de critica constructivista que desafia asunciones
basicas como la bifurcaciéon de cultura y naturaleza, entre un mundo en si y otro de
subjetividad, creencias y politica. Sin embargo, he intentado mostrar que ciertas for-
mas usuales de entender esta critica han llevado a una simplificaciéon y desvanecimien-
to de lo psicoldgico, entendido ampliamente como aquel ambito “interior” de las expe-
riencias humanas.

Como respuesta a este asunto, he presentado una nocién de experiencia que in-
tenta hacerse cargo de su caracter procesual y psicosociomaterial. El didlogo con los
CTS me parece posible asi, cuando la psicologia pasa a ser la tarea de seguir la expe-
riencia humana donde quiera que vaya, a través del sinfin de formas que toma, recor-
dando y recordandonos que somos “criaturas hibridas con multiples formas de heren-
cia: criaturas de bioquimica, criaturas de conciencia, criaturas de comunicacién” (Bro-
wn y Stenner, 2009, p. 6, traduccién propia). Como sefialé John Dewey (1925/1998, p.
3a, cursivas en el original, traduccién propia), otro psicologo y filésofo cuya memoria
ronda tanto a psicologia como CTS:

No es experiencia lo que se experiencia sino naturaleza —piedras, plantas,
animales, enfermedades, salud, temperatura, electricidad, y asi en mas. Las
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cosas interactuando en ciertas formas son la experiencia; son lo que es expe-
rienciado. Vinculadas en ciertas otras formas a otro objeto natural —el orga-

nismo humano— son también cémo las cosas se experiencian.

Los CTS han sido habiles en relevar lo primero. Quizés la psicologia social pueda
dar cuenta de la especificidad y fuerza de lo segundo. De este modo ambos campos
pueden cooperar en el ejercicio de una forma de investigaciéon que no solo desmonte
criticamente aquello que aborda —incluido el dominio de lo psicolégico—, sino que a la
vez pueda colaborar con su recomposicién creativa, haciéndose cargo comprometida-

mente tanto del problema que hereda como de los futuros a los que éste puede llevar.
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