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RESUMEN

Este articulo tedrico-clinico explora el Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG)
desde un enfoque neuropsicoanalitico, integrando la teoria del apego, la neurociencia
afectiva y el psicoanalisis. Se propone una comprensién de la ansiedad a partir de
afectos no simbolizados, fallas en la regulacién afectiva y en los vinculos, asi como las
manifestaciones somaticas. Finalmente se plantean las implicaciones en la clinica
psicoanalitica en el cual se resalta el valor de la transferencia y de la simbolizacion del

afecto.
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teoria del apego.

SUMMARY

This theoretical-clinical article explores Generalized Anxiety Disorder (GAD) from a
neuropsychoanalytic perspective, integrating attachment theory, affective neuroscience,
and psychoanalysis. It proposes an understanding of anxiety as emerging from
unsymbolized affects, failures in affective regulation and relational dynamics, as well as
somatic manifestations. Finally, it discusses implications for psychoanalytic clinical

practice, highlighting the role of transference and the symbolization of affect.

KEYWORDS: affect, anxiety, body, neuropsychoanalysis, attachment theory,
psychopathology.

RESUME

Cet article théorico-clinique explore le trouble d’anxiété généralisée (TAG) dans une
perspective neuropsychanalytique, en intégrant la théorie de I'attachement, les
neurosciences affectives et la psychanalyse. Il propose une compréhension de I'anxiété
a partir des affects non symbolisés, des défaillances dans la régulation affective et dans
les liens relationnels, ainsi que des manifestations somatiques. Enfin, I'article aborde
les implications pour la clinique psychanalytique, en soulignant 'importance du transfert

et de la symbolisation de I'affect.

MOTS-CLES: affect, anxiété, corps, neuropsychanalyse, théorie de

I'attachement, psychopathologie.

INTRODUCCION

El Trastorno de ansiedad generalizado (TAG) se define como un estado ansioso y de
preocupacion excesiva que se produce ante diversas situaciones, siendo para quien lo
padece dificil controlar su preocupacién y que presenta rasgos como insomnio, fatiga,
inquietud, tensién muscular, falta de concentracion, generando malestar significativo

que afecta diversas areas de la vida [1, 2].
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Desde el punto de vista psicoanalitico, este cuadro sintomatico puede considerarse una
manifestacion actualizada de lo que Freud denomind neurosis de angustia en 1985 [3],
en donde la ansiedad se describe como un afecto sin representacion en el psiquismo,
dando como consecuencia fallas de la descarga de energia libidinal. Esta perspectiva
permite ubicar al TAG mas alla de una entidad nosoldgica contemporanea, sino
también como la expresion clinica de conflictos afectivo que no han podido ser
simbolizados.

Actualmente el trastorno por ansiedad es considerado uno de los trastornos mas
comunes a nivel mundial alcanzando entre el 4% y 7% de la poblacion [4, 5]. En México
la poblacién afectada por este trastorno alcanza el 19.3% de la poblacion adulta [6, 7].
Es por esto por lo que actualmente es comun recibir pacientes con este diagnostico en
el consultorio psicoanalitico, mismo que monograficamente se le puede ubicar como
neurosis de angustia. En este contexto, la comprension del cuadro de ansiedad es
relevante para el psicoanalisis y el neopsicoanalisis por sus manifestaciones corporales
que suelen acompafarlas, asi como las alteraciones fisioldgicas. Conceptos tales como
afecto [8, 9] y apego [10] se vuelven importantes para la compresion de este fenémeno.
En el caso del afecto cuando no ha podido ser autorregulado mediante los cuidados
tempranos puede desbordarse sin ser tramitado o simbolizado, convirtiéndose en
ansiedad, misma que puede acompanarse de manifestaciones somaticas. En el caso
del apego, éste funciona como un elemento de regulacion afectiva. Cuando el apego es
inseguro, ambivalente o desorganizado puede provocar un patron de hipervigilancia,
que al internalizarse se manifiesta como ansiedad. Factores tales como la violencia, la
pobreza o incluso la reciente pandemia de COVID-19 son factores de riesgo [11, 12,
13].

Los actuales enfoques biomédicos y cognitivo conductuales han tenido una
contribucion valiosa en el tratamiento y entendimiento del TAG. Sin embargo, ambos
también tienen sus limitaciones. En el caso del enfoque biomédico puede haber una
descontextualizacion del sintoma, junto con la dependencia al farmaco y en el contexto
de un reduccionismo bioldgico se ignore el sentido subjetivo del sintoma. En el caso del
enfoque cognitivo conductual aparecen como limitantes el riesgo de un excesivo control

racional y la falta de consideracion a los aspectos emocionales, subjetivos e
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inconscientes. A esto hay que sumar que la ansiedad no solo manifiesta en el
pensamiento, también tiene expresiones somaticas como es la tension muscular, el
insomnio, agitacion, entre otros. Todo esto sin contar que ademas hay una relacién
profunda con los estados emocionales y la regulacion de estos.

Las guias para el tratamiento de la ansiedad [14] tienden a una vision reduccionista al
eliminar el sintoma sin explorar el conflicto psiquico, los vinculos y el lugar del cuerpo.
Desde la terapia psicodinamica, por otro lado, es necesario tender puentes entre los
procesos neurobioldgicos, la regulacidon emocional y los aspectos inconscientes, dada
la falta de integracién entre los distintos campos tedricos y clinicos.

El neuropsicoanalisis se propone como un enfoque novedoso dentro del psicoanalisis
donde se integran los aspectos neurologicos y los afectos inconscientes, superando el
reduccionismo biomédico, conductual o cognitivo. Al considerar los sistemas afectivos y
el apego temprano se logra cambios a distintos niveles, tanto clinico, como terapéutico
y técnico. Esto se da al interrogar sobre el sentido del sintoma, la reconstruccion de
vinculos seguro en el contexto terapéutico y considerar el material clinico primario. Y
desde el punto de vista de la psicomotricidad podemos considerar, ademas, que es en
el cuerpo donde se inscriben los primeros afectos y traumas, ademas de ser el medio
de expresion de lo no simbolizado.

Este articulo tiene como propésito analizar los fundamentos clinicos de TAG desde la
integracion del neuropsicoanalisis y la teoria del apego, explorando su aplicacion a la
clinica actual.

En esta investigacidn se revisa el concepto de afecto desde el neuropsicoanalisis, se
continua con la relacién entre apego y ansiedad para concluir con una reflexion clinica

sobre la ansiedad desde una vision integrativa.

LOS AFECTOS EN EL NEUROPSICOANALISIS

En un trabajo de genealogia de los afectos realizado por Zechowski [15] podemos
contextualizar el concepto de afecto dentro del neuropsicoanalisis, pues hace una
revision desde Freud hasta Panksepp, uno de los exponentes mas destacados del

Neuropsicoanalisis. Al ser una disciplina emergente que conjuga tanto la neurociencia
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como al psicoanalisis es inevitable que el concepto de afectos aparezca como central
para esta area del conocimiento. Entendemos por afectos como aquellos procesos
emocionales basicos que cumplen una funcion evolutiva para nuestro cerebro. Son
estas emociones las que tienen un papel importante en nuestras motivaciones, nuestro
comportamiento e incluso, en la psicopatologia.

Para el psicoanalisis freudiano los afectos son consecuencia de las pulsiones y deseos
inconscientes que juegan un papel importante, particularmente en la segunda tépica, a
saber, el yo, el ello y el superyd. Si bien es cierto que Freud considero la importancia de
los afectos dentro de su teoria, es la neurociencia, particularmente en las
investigaciones de Panksepp que el concepto psicoanalitico conecta con las
estructuras neurologicas. Panksepp propuso que los afectos se tratan en realidad de
sistemas emocionales primarios que se encuentra a nivel subcortical en el cerebro. Y
son estos los encargados de generar respuestas emocionales instintivas vy
motivacionales cruciales para la supervivencia.

Los sistemas emocionales son siete: busqueda, ira, miedo, deseo sexual, cuidado,
panico y juego, de estos, el sistema de busqueda es el mas relevante pues impulsa al
individuo a la exploracion, se relaciona con la dopamina y activa el sistema de
recompensa, cuando éste es bloqueado por alguna causa se activa el sistema de ira
generando comportamientos agresivos.

Los afectos son necesarios para la formacion de la consciencia y de la subjetividad,
son modulados por la experiencia y aprendizaje, integrandose a los procesos
cognitivos. Desde el neuropsicoanalisis van mas alla de reacciones superficiales, pues
estas instaladas de manera profunda en el cerebro influyendo en la experiencia
cotidiana, en la toma de decisiones y en las relaciones humanas.

En el caso de la psicopatologia, trastornos como la depresion, la ansiedad y las
adicciones pueden explicarse como respuestas emocionales inconscientes. Ejemplo de
ello es la experiencia de abandono temprano que puede activar los sistemas de miedo
y panico, resultando en ansiedad.

Otro aspecto para tomar en cuenta es cuando los sistemas emocionales del miedo o
panico se activan, suele observarse en la clinica aspectos que se expresan

corporalmente. Esto puede apreciarse en signos clinicos como el incremento del tono
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muscular, rigidez postural o en conductas de evitacion corporeizada, los cuales son

aspectos que pueden abordarse en intervenciones psicomotrices.

APEGO, SEPARACION Y ANSIEDAD

Un ejemplo de la relacion entre el apego y la separacion con respecto a la ansiedad
esta dado por el Trastorno de Ansiedad por Separacion (TAS). Este aparece en nifios y
adolescentes es una condicidn que se caracteriza por una reactividad anormal ante la
separacion real o imaginada de figuras de apego, interfiriendo significativamente en las
actividades cotidianas y en las tareas de desarrollo [16]. A diferencia de las
preocupaciones tempranas comunes en la infancia, el TAS se manifiesta como una
ansiedad intensa y persistente que puede ir desde un malestar anticipatorio hasta una
ansiedad generalizada sobre la separacion. Los estudios epidemiologicos indican que
la prevalencia del TAS oscila entre el 4% y el 5% en la poblacion infantil y adolescente,
con una mayor incidencia en hogares de bajos recursos socioeconémicos [16].

El TAS suele presentarse clinicamente cuando se convierte en un impedimento
significativo para el nifio, manifestandose frecuentemente en la negativa a asistir a la
escuela o en sintomas somaticos. Se estima que alrededor del 75% de los nifios con
TAS experimentan rechazo escolar, y el trastorno esta presente en hasta el 80% de los
casos de rechazo escolar [16]. Estos datos subrayan la relacion intrinseca entre la
ansiedad por separacion y la disfuncidn en la vida diaria del nifio, particularmente en el
ambito educativo.

La ansiedad por separacion no solo afecta el presente, sino que también puede ser un
factor de riesgo para el desarrollo de otros trastornos de ansiedad en la vida adulta,
como el trastorno de panico y la agorafobia. Sin embargo, aun se debate si esta
relacion es especifica para ciertos trastornos o si el TAS representa un factor de
vulnerabilidad general para una amplia gama de trastornos de ansiedad [16].

El tratamiento del TAS incluye intervenciones no farmacolégicas como la terapia
cognitivo-conductual (TCC), la terapia familiar y la psicodinamica, siendo la TCC la mas
respaldada por estudios controlados. En casos donde la sintomatologia no mejora con

estas intervenciones, se recomienda la farmacoterapia con inhibidores selectivos de la
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recaptaciéon de serotonina (ISRS) como tratamiento de primera linea. Los
antidepresivos triciclicos (ATC) y otros medicamentos como el buspirone se consideran
cuando los ISRS no son efectivos, aunque con precauciones debido a sus perfiles de

efectos adversos [16].

Los nifios con un cuadro de ansiedad, tiene una hiperactivacion de la amigdala que se
refleja en sintomas somaticos como son la hipersensibilidad al dolor, la inhibicién motriz
y conductas evitativas. Esto conduce al nifio o al adolescente a tener repercusiones

negativas en su vida [16].

La propuesta de un tratamiento psicomotriz incluyen el aumento de consciencia
corporal, registro de los estado y procesos corporales, manejo de emociones, empleo
de capacidades psicomotoras y creativas, y conocimiento de los factores estresores
[17].

ETIOLOGIA DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA DESDE EL
NEUROPSICOANALISIS

El trastorno generalizado de ansiedad tiene un origen multifactorial en el que participan
factores genéticos y epigenéticos como son las experiencias tempranas en el
desarrollo, particularmente desde la teoria de apego y de la ansiedad de separacion.
Diversos estudios demuestran que la genética y la epigenética juegan un papel crucial
en el desarrollo de la ansiedad. Siguiendo a Duefias [18] podemos considerar que
existen bases genéticas que predisponen a los individuos a experimentar ansiedad de
manera prolongada o mas intensa que otras personas, Esto se debe a la alteracion de
genes asociados a la regulaciéon de neurotransmisores como el GABA y la serotonina,
mismos que pueden verse comprometidos con el estrés y la ansiedad

Desde el punto de vista epigenético existe una contribucion significativa, debido a que
cuentas experiencias ambientales piden promover la expresion de determinados genes
asociados a la ansiedad y al estrés cronico debido a experiencias tempranas,
particularmente en la infancia

Por su parte Diamond y Keefe [19] realizan su investigacion a partir de la teoria del

apego de Bowlby y la teoria de separacidn-individualizacion de Mahler quienes dan una
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comprension critica en la génesis del Trastorno de ansiedad. Es la separacién un
componente primario en el desarrollo, en especial en el apego inseguro. Estos patrones
de apego se forman desde la infancia y son el resultado de la interacciéon con los
objetos primarios.

En su trabajo, Diamond y Keefe [19] revisan como la ansiedad por separacion puede
convertirse en un factor de riesgo transdiagnéstico para varios trastornos, incluyendo el
TAG, la depresion y el Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT). La incapacidad para
manejar adecuadamente la ansiedad por separacién en la infancia puede llevar a una
mayor susceptibilidad a desarrollar TAG en la adultez, especialmente en situaciones
donde la independencia o la separacion son requeridas. Este tipo de ansiedad crénica
e incontrolable se alinea con los sintomas del TAG, donde las preocupaciones son
persistentes y generalizadas, y no se limitan a un solo evento o situacion.

La interaccién entre los factores bioldgicos y las experiencias tempranas es crucial para
comprender el desarrollo del TAG. Mientras que los factores genéticos y epigenéticos
establecen una predisposicion biologica, las experiencias de vida, como el estilo de
apego y la ansiedad por separacion, actuan como desencadenantes que pueden
activar esta predisposicion latente. Esta combinacién de vulnerabilidad biologica y
factores de riesgo ambientales contribuye a la complejidad del TAG, haciéndolo un
trastorno dificil de tratar y de comprender en su totalidad.

En el contexto clinico, esta comprensién del TAG sugiere la necesidad de un enfoque
de tratamiento que no solo se centre en los sintomas actuales de ansiedad, sino que
también aborde las raices profundas que pueden estar relacionadas con experiencias
tempranas de apego y patrones familiares de ansiedad. Las intervenciones que
integran técnicas para manejar la ansiedad en el presente, junto con la exploracion de
la historia del apego y las relaciones tempranas del paciente, pueden ser mas efectivas
para reducir la sintomatologia del TAG y mejorar la calidad de vida a largo plazo.

El Trastorno de Ansiedad Generalizada es el resultado de una interaccion compleja
entre factores genéticos, epigenéticos y experiencias de vida tempranas,
particularmente aquellas relacionadas con la ansiedad por separacién y el apego
inseguro. Comprender estos origenes es esencial para desarrollar intervenciones

terapéuticas que aborden tanto los sintomas inmediatos como las causas subyacentes
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de la ansiedad cronica, proporcionando una base solida para el tratamiento integral del
TAG.

IMPLICACIONES CLINICAS Y DEL ENFOQUE INTEGRADOR DESDE EL
NEUROPSICOANALISIS

El neuropsicoanalisis ha dado una nueva perspectiva desde déonde mirar los trastornos
mentales, entre los que se encuentra la ansiedad. Desde este enfoque podemos sumar
aspectos como los sistemas afectivos primarios, las experiencias primarias de apego,
la regulacion afectiva y la capacidad de simbolizacion de la angustia. Es asi como el
Trastorno de Ansiedad Generalizada deja de ser una alteracion neuroquimica o
cognitiva, para convertirse en una expresion de los afectos que involucra el cuerpo, los
vinculos primarios y la historia del sujeto.

Es asi como la ansiedad deja de ser un sintoma para suprimir para considerarse
consecuencia de un conflicto psiquico. La exacerbacion de la ansiedad puede
interpretarse como el desbordamiento crénico de los sistemas afectivos, principalmente
el del miedo, panico y busqueda, ante la ausencia de un objeto que permita regularlos.
Cuando estos afectos no logran procesarse por medio de la simbolizacion, es entonces
cuando el cuerpo el que se hace cargo, mediante los sintomas somaticos, la inhibicion
motriz, la tensidon muscular, la hipervigilancia.

Desde esta perspectiva, el tratamiento clinico tiene una doble escucha: los sistemas
afectivos subcorticales cuya expresion es lo somatico, y el relato asociativo del
analizante, que no logra poner en palabras la dimension total de su malestar. El trabajo
analitico entonces ira mas alla de la hermenéutica que es la interpretacion, sino que
involucrara la creacion de un espacio que permita la regulacion emocional, de sostén
emocional, que permita la reinscripcion de las experiencias emocionales. La
transferencia, pues, juega un papel primordial, al permitir la relacion analitica que
promueva un apego seguro, transformando las experiencias emocionales no
simbolizadas en experiencias psiquicas simbolizables.

El cuerpo se considera como un lugar de encuentro entre los afectos, los vinculos y las

huellas mnémicas.
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Esta perspectiva integradora tiene repercusiones en la practica clinica. El analista
considerara las expresiones afectivas incluso antes que, a las interpretaciones,
permitiendo las expresiones corporales de lo reprimido y de lo traumatico, mediante la
construccion de un espacio seguro relacional. También se podra considerar practicas
adicionales al tratamiento psicoanalitico como la psicomotricidad terapéutica,
respetando siempre el encuadre.

Finalmente, los aportes que brinda el neuropsicoanalisis permite tener una mayor
comprensioén del TAG, logrando intervenciones mas profundas y eficaces al incorporar

el papel del cuerpo, de la memoria afectiva, los vinculos y la subjetivad del analizante.

CONCLUSION

Un motivo de consulta frecuente en la clinica psicoanalitica es el Trastorno de Ansiedad
Generalizado, el cual es un trastorno complejo que va mas alla de los procesos
mentales o bioquimicos del cerebro. Los aportes del neuropsicoanalisis y de la teoria
del apego permiten construir un enfoque integrador al considerar los diversos
componentes de este trastorno. En el tratamiento debe favorecerse, ademas de las
interpretaciones, las expresiones afectivas, el establecimiento de vinculos seguros y la
exploraciéon de los sintomas somaticos permitiendo su simbolizacion por medio del
lenguaje. Al ser este uno de los mayores problemas de salud mental es necesario
continuar investigando desde un enfoque integrador y multidisciplinario que permite

generar las mejores condiciones de tratamiento para los pacientes.
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