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En diversas ocasiones y, sobre todo, a través
del diario provincial Lanza, Miguel Angel Le6n
Badia ha contado las excelencias de la reforma
psiquidtrica emprendida por él y algunos colabo-
radores en Ciudad Real.

El buen planteamiento de base de la reforma
-en linea con los mas avanzados paises- no tuvo,
sin embargo, una ejecucion adecuada. Por preci-
pitacion, falta de medios o rechazo social, en los
resultados han predominado las sombras de la
muerte o la marginacion sobre las deseables
luces de la integracion social. En el cuadro negro

reportaje, vemos algunos de los logros de la
reforma. En otras provincias de Castilla-La
Mancha también se han producido casos analo-
gos: Dos muertes, entre otras, en Talavera de la
Reina y numerosos enfermos en la via pablica
ejerciendo la mendicidad y objeto de burlas por
parte de una sociedad que se autotitula civiliza-
da.

En una carta publicada en Lanza, el 29 de
octubre pasado, Victor Notario Acefia, dirigién-
dose al anterior director del hospital psiquiatri-
ca, doctor Carretero, escribia asi:

de la extrahospitalizacion, que se inserta en este

“Don Conrado, soy Victor, el que pintaba las hoces y los martillos para hacerle rabiar, el que
defendia las ideas socialistas, las Gnicas capaces de arreglar el mundo; yo, el que ha votado a nues-
tra corporacion mayoritaria. Sigo perteneciendo a UGT porque me gusta el sindicalismo de clase,
y porque en sus filas hay mucha gente de buena voluntad.

Permitame que desde estas lineas afiore y recuerde, viejo y querido director, nuestras discusio-
nes, usted, con sus ideas derechistas y tradicionalistas, y yo tan convencido que en cuanto llegaran
los mios todo iba a cambiar, y... jvayasi han cambiado! Hoy ya no se discute con nuestros superio-
res de politica, porque todo es reforma.

Ya no hay comisiones con representacion votada de los distintos estamentos, para tratar temas
hospitalarios; total, que ahora si que tenemos la dictadura que tanto achacabamos, sin darnos
cuenta que teniamos un director demaocrata y hasta liberal, comparado con los que tenemos ahora.

Querido y viejo compafiero (perdone el atrevimiento, pero es que usted me parece mas socia-
lista que otros con carnet) qué no dariamos por verle otra vez dando su vuelta por el patio, rega-
fiandonos por aquel inoportuno papel en el suelo, o la telarafia de turno, o cuando nos encontraba
jugando a las cartas con los enfermos, etc...

Todo eso se termind, ya no hay enfermos, apenas, en el patio; los reformadores los han man-
dado a su casa, asilo o pension.

Don Conrado, ya no se prolonga la estancia de los toxicomanos para evitar recaidas o que le
amargen la vida a sus familias; hoy, o se les echa enseguida, 0 no se les deja entrar (jpasmese!),
por no tener voluntad de curarse. ;Qué va a ser de esa pobre gente que ha perdido su capacidad
para reaccionar ante semejante atadura?

Pero ¢y los demés? Los que han salido hacia sus casas, asilos 0 pensiones, ;estdn mejor o peor
que antes? Parece que eso es lo que menos interesa, lo que importa es vaciar cuanto antes el psi-
quiétrico.

Don Conrado, qué momentos tan malos hemos tenido que pasar los auxiliares cuando tenia-
mos que presenciar las entrevistas, entre las familias y los responsables de comunicarles que tenian
que llevarse a su familiar enfermo; habia que ver a ese familiar pasar de la siplica a laamenaza, y
viceversa, exponiendo la imposibilidad de poder atenderlos, y las necesidades que se les presenta-
ban; hasta el extremo de negarse algunos a llevarselos. Estos enfermos han ido a pensiones o a asi-
los (imaginese a Alfonsita 0 a Mari Nieves en una pensidn).

Pero todavia era mas duro cuando les comunicaban a los enfermos que tenian que marcharse,
pero que al no aceptarlos sus familias, tenian que irse a un asilo o pensién. Nosotros teniamos que
animarlos, pues algunos salian tan abatidos de los despachos, que amenazaban con el suicidio.

Lo ultimo ha sido la gota que ha rebosado nuestra paciencia, y es, lo que esta dando lugar a los
distintos movimientos de protesta (y nos referimos a las unidades mixtas) porque no sabemos
cémo reaccionaran las familias cuando se enteren donde duermen sus esposas € hijas; los servicios
donde se juntan ellasy ellos, pues muchos no entienden de servicios de sefioras.

Pero ademas se exige a los auxiliares que los enfermos y las enfermas no estén desnudos por
los pasillos, cosa harto dificil para algunos, y que al obligarlos generan situaciones conflictivas que
tienen que solucionar el auxilio de servicio.

Don Conrado, dado que en la loteria de la enfermedad mental todos hemos jugado, ¢qué
futuro nos espera si esto no cambia?, ,qué va a ser de esos cientos de familias con un enfermo men-
tal cuando desaparezca el Hospital Psiquiatrico?, (proyecto a corto o medio plazo). Porque si
antes lo tenian dificil, luego lo van a tener mucho mas; sélo ellos saben lo que pesa la cruz de un
enfermo mental conflictivo o un toxicdmano en la familia.

Yo creo que todas las personas de buena voluntad, tenemos que unirnos cuanto antes para ter-
minar con esa pesadilla, mal llamada reforma psiquiatrica, antes de que nos toque a nosotros la
cruz de la enfermedad mental”.
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La respuesta por parte del doctor Ledn Badia
no se hizo esperar. En varios extensos articulos
-generosamente acogidos en el diario provin-
cial- se contestaba punto por punto a las imputa-
ciones de Notario Acefia, luego de una amplia
disertacion  historico-cientifica, pretendida-
mente justificadora de la reforma emprendida.

Tras rechazar cualquier tratamiento basado
en la simple imposicidn, en relacion con los dro-
gadictos, el jefe provincial de los Servicios, se
enfrentaba asi a la acusacion de ligerezaa lahora
de dar los enfermos de alta:

“En el parrafo siguiente se interroga por la
situacion de los enfermos que han sido dados de
alta y contindia echando por tierra las decisiones
tomadas por los equipos¥écnicos, que me cons-
ta, poseen el suficiente grado de reflexion y res-
ponsabilidad, como para que sean cuestionadas
con esa ligereza. Los profesionales de este cen-
tro no vacian por vaciar; si dan el alta a un
paciente lo hacen porque esta remitido y puede
adecuadamente reinsertarse, 0 porque su estan-
cia en el Hospital va a ser mas perjudicial que
beneficiosa, con laseria posibilidad de cronificar
el cuadro clinico que motivé su ingreso.

No le quepa duda que lo vaciado, bien
vaciado esta...

Pero continda dramatizando, los pacientes
que por fin son dados de alta, amenazan, no
sabemos con qué, pero también con el suicidio.
Deberia conocer que cuando un enfermo afirma
que se va a suicidar, por lo general no lo hace; el
suicidio auténtico emerge de otros mecanismos
distintos. Lo que pretenden, con esa supuesta
amenaza, es perpetuar la vida en el hospital,
hacer hospitalismo, sindrome reiteradamente
explicado y que supone por la propia dindmica
alienadora que genera la vida en la institucion,
una actitud de apatia y desinterés”.

Los indudables buenos propositos de la
reforma psiquiatrica no parecian encontrar una
respuesta positiva en la realidad cotidiana.

La promiscuidad sexual es un hecho, conse-
cuencia de la mixtura. Para un trabajador del
hospital, que desea ocultar su nombre por razo-
nes obvias: “Las horas peores son de ocho a diez,
tanto de la mafiana como de la noche. Al levan-
tarse van en pelotas a la ducha, confundiéndose
en el pasillo hombres y mujeres. En la actuali-
dad, hay enfermos que se emparejan con las
enfermas, pero no para ayudarlas, sino para ver-
les el culo como ellos mismos dicen; son una
especie de novios, pero el enfermo va a utilizar
sexualmente a la enferma. Como no saben leer
ni distinguen ningun signo, tampoco distinguen
los servicios de hombres y de mujeres. Esto es un
despelote vivo”.

“La mayoria de las enfermas que se han
echado estan ejerciendo la prostitucion. Hay
algunos nombres concretos, como M.a Nieves,
Milagros, por ejemplo. Ejercen la prostitucion
en Ciudad Real, y no tienen capacidad fiara
pedir dinero en cantidad al cliente, sino que le
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