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Resumen

El concepto de sociedad del rendimiento ha sido popularizado por el fildsofo coreano Byung Chul
Han para nombrar el momento histérico en el que vivimos actualmente. Este autor, describe a los
habitantes de nuestra sociedad como sujetos de rendimiento, como hombres-emprendedores que
tan solo trabajan y “libremente” se arrojan a la autoexplotacion voluntaria. Partiendo de un
entendimiento amplio, sistémico y holistico del malestar en el ser humano, este trabajo propone
explorar la relacién entre las formas de sufrimiento y enfermedad caracteristicas de la sociedad
neoliberal contempordnea (individuos agotados, inatentos, hiperactivos, ansiosos y deprimidos),
sus manifestaciones psicofisiolégicas y las caracteristicas del contexto sociocultural, utilizando
como punto de partida el analisis de un largometraje reciente del autor tailandés Nawapol
Thamrongrattanarit.

Palabras clave: sociedad de rendimiento, estrés, fatiga, psicosomdtica, hiperactividad

Abstract
The concept of burnout society has been popularized by the Korean philosopher Byung Chul Han to
referring to the historical moment in which we live today. He describes the population of present-

day society as subjects of productivity, as business-men who only work and who "freely" jump into



voluntary self-exploitation. Starting from a broad, systemic and holistic understanding of human
distress, this paper proposes to explore the relationship between the forms of suffering and illness
characteristic of contemporary neoliberal society (exhausted, inattentive, hyperactive, anxious and
depressed individuals), their psychophysiological manifestations and the characteristics of the
socio-cultural context, using the study of a recent full-length film by Thai author Nawapol
Thamrongrattanarit as a reference point.

Keywords: burnout society, stress, fatigue, psychosomatics, hyperactivity

INTRODUCCION: LA SOCIEDAD DE RENDIMIENTO

El concepto de sociedad de rendimiento se utiliza para nombrar la época actual en el que los
sujetos se caracterizan por haberse transformado en empresarios de si mismos, incapaces de
establecer relaciones que sean libres de cualquier finalidad. Este término, popularizado por el
fildsofo coreano Byung Chul Han en muchas de sus obras (B.-C. Han, 2014, 2015; B. C. Han, 2016,
2018) describe a los habitantes de esta sociedad, los sujetos de rendimiento, como hombres-
emprendedores que tan solo trabajan, que “libremente” se arrojan a la autoexplotacion voluntaria

(B.-C. Han, 2015).

Este humano caracteristico de la sociedad contemporanea es también el protagonista de la pelicula
en la que se basa el anadlisis y la propuesta de nuestro trabajo. En palabras de Han, podriamos
definirlo como un hombre-proyecto que se cree libre y que constantemente debe reinventarse. Sin
embargo, realmente esta ficciéon de libertad de elegir proyectos es tan sélo una nueva forma de

sometimiento (B.-C. Han, 2014).

Como seiiala el psiquiatra Ivan de la Mata (de la Mata, 2017), el sufrimiento psiquico (y yo
afirmaria sin duda que también el fisico) se desarrolla, enmarca y expresa en torno a los discursos
culturales dominantes del momento. Los cambios en nuestra sociedad se acompafian
inevitablemente de cambios en nuestra subjetividad y modos de padecer. La estructura psiquica del
sujeto neoliberal de rendimiento ya no puede ser entendida a partir de los constructos
psicoanaliticos pasados de prohibicion, mandato-obligacion y ley-, ya que estos han sido sustituidos
por un sujeto construido sobre la constante produccidn y desarrollo de proyectos e iniciativas en
una aparente obediencia total a uno mismo, no por un deber, sino por un poder sin limites (B.-C.
Han, 2015; B. C. Han, 2016). Filésofos, socidlogos, psicélogos y médicos, se han ocupado de

investigar y exponer estas nuevas formas de sufrimiento, inquietud y angustia que surgen en esta



nueva forma de estar-en-el-mundo, vaciada de sentido (de la Mata, 2017; Espai en Blanc, 2017;
Fernandez-Savater, 2017; Fisher, 2018; B.-C. Han, 2015). Todos los andlisis parecen apuntar a que la
obligacidn de reinventarse de manera constante, la continua necesidad de autovalorizacién y, en
general, la adopcidn e hiperidentificacion de la légica y norma empresarial de mercado con uno
mismo, sus relaciones y su vida, se encuentran en el origen de las nuevas formas de malestar (de la
Mata, 2017). Burnout, depresion, déficit de atencidn, hiperactividad, fatiga crénica... son
enfermedades ligadas al exceso y no a la falta, al querer “poderlo todo” y no al deber, a la
imposibilidad del no, de los limites, mds que a las prohibiciones (B. C. Han, 2016). El imperativo del
rendimiento como nuevo mandato de la sociedad del trabajo posmoderno, genera individuos
agotados, cansados, hartos de una continua guerra consigo mismos que toma rasgos destructivos.
Estos nuevos trastornos tienen en comun la tendencia a una obviada autoagresion, dificil de

identificar porque la victima y el verdugo coinciden en uno mismo (B. C. Han, 2016).

El aumento de los problemas de salud mental y fisica no pueden ser pensados en términos tan
s6lo médicos o psicoldgicos fuera del contexto sociopolitico en el que los sujetos y las comunidades
habitan (BAR project, 2017). En general, entendemos como somatizacion la expresion fisica de un
malestar psicolégico (Orgaz Barnier, 2014). Sin embargo, la psicosomatica como disciplina se
encarga del estudio y abordaje de la relacién entre cuerpo y mente, variables psicosociales y
psicofisioldgicas, entendidas de una manera mucho mas amplia. Todos los niveles se influyen,
cualquier cambio en uno de ellos supondr3, inevitablemente, cambios en los demds, y la separacién

entre unos y otros es dificil de delimitar.

El presente trabajo se propone explorar el malestar y sufrimiento caracteristicos de nuestra
época a través del andlisis de un largometraje contemporaneo, poniendo en relacion las
caracteristicas del contexto sociocultural actual con las alteraciones psicofisiolégicas vy

manifestaciones fisicas y mentales que siguen a las mismas.

RESENA DE LA PELICULA Y EL AUTOR: Heart Attack (Freelance), de Nawapol
Thhamrongrattanarit

La pelicula “Heart Attack (Freelance)” en la que se basan el analisis y la propuesta de este trabajo,
estd escrita y dirigida por el artista tailandés Nawapol Thamrongrattanarit (Thamrongrattanarit,
2015a). A pesar de ser un director poco conocido por el publico general en Europa, su nombre es

muy reconocido en oriente por haber realizado multiples peliculas comerciales e independientes,



algunas de ellas premiadas en distintos festivales internacionales (entre otros, en el Festival
Internacional de Cine de Venecia en el afio 2013 por su pelicula “Mary is happy, Mary is Happy”).
En sus peliculas se introduce y explora cuestiones humanas trascendentales como la muerte (o la
finitud de nuestro mundo), la enfermedad (o nuestra vulnerabilidad), el amor... y nos las presenta

dentro del contexto sociocultural actual.

Heart Attack (Frelance) es definida por su creador como “la extrafia relacion entre un paciente que
no puede dejar de trabajar y un médico que quiere que pare” (Thamrongrattanarit, 2015b), pero
realmente, si prestamos atencion, la pelicula nos brinda la posibilidad de evocar una reflexién mas
profunda. En mi opinidn, esta obra ofrece un retrato realista y acertado de la vida de un disefiador
grafico que trabaja por cuenta propia y que podria representar la locura de la superproduccion, el
superrendimiento y la supercomunicacion en la que vivimos cada vez mas trabajadores en nuestras
sociedades neoliberales occidentales, asi como los estragos que ello produce en nuestra salud fisica
y mental: el agotamiento, la fatiga, la soledad, la desconexiéon con el cuerpo vy, finalmente, el

colapso.

La historia se centra en la vida e intimidad de Yoon, un exitoso joven de 30 afios que no puede decir
gue no a ninguno de los trabajos que le llegan a pesar del deterioro progresivo de su estado de
salud. Su vida se caracteriza por un trabajo constante, sin apenas horas de suefio, una alimentacién
a base de comida rapida (cuando tiene tiempo para comer) y una vida privada de relaciones salvo
las profesionales, de espacios de ocio y goce, y de actividad fisica. Yoon se pasa el dia entero
absorbido por el trabajo, siempre acompanado de su ordenador y, por su puesto, de su teléfono,
mostrandose enteramente disponible ante cualquier llamada que le pueda ofrecer nuevos
proyectos. Su vida esta totalmente restringida, carece de cualquier narrativa flotando en un eterno
presente de inquietud y alerta por responder a las demandas de rendimiento de las personas que lo
emplean. Pasa la mayor parte del tiempo en su habitacion trabajando, pero incluso cuando sale a
eventos sociales significativos (como un funeral) lleva consigo trabajo. El autor caricaturiza y llama
la atencidn sobre la gravedad de la dificultad de parar de producir y trabajar hasta el punto en que
el protagonista acaba cargando el ordenador al lado del ataud y pidiendo a un monje budista la
calve wi-fi mientras se velaba al recién fallecido padre de su amigo. Esta dedicacién vital al trabajo
no se trata de una cuestién econdmica (de hecho, casi olvida acudir a recoger los cheques de los
pagos) sino que parece estar mds en relacidon con una fuerza interna que empuja a la actividad y

rendimiento constantes, como si se escondiese de algo peligroso (¢Sera quizas la muerte?).



A pesar de que podria hacerse una lectura individualista de la situacién de Yoon, diagnosticandolo
de adicto al trabajo y considerando que en la causa de sus problemas se encuentra su estilo de vida,
considero mas interesante ampliar la perspectiva y preguntarnos qué es realmente lo que generay
soporta este tipo de situaciones, cada vez mas frecuentes y facilmente reconocibles por cualquiera
de nosotros. Situar a esta persona dentro de una industria altamente competitiva, en una sociedad
gue promueve la precariedad laboral y la competitividad y rendimiento extremos, nos puede
ayudar a entender cémo el propio contexto social debe tenerse siempre en cuenta a la hora de
intentar comprender los malestares que caracterizan una época. Para Yoon, renunciar a un trabajo
seria perder esta competicién constante a la que ha dedicado todo su tiempo y energias, por ello
acumula y acepta misiones inhumanas, llegando a no dormir durante varios dias, utilizando bebidas
energéticas y café cuando se siente desfallecer. Sin embargo, el cuerpo nunca miente y el inicio de
una erupcion por toda la piel le recuerda que uno solo vive dentro de un cuerpo, y que él lo habia

abandonado (“...eso de mi cuerpo es tan solo un aviso”).

Por miedo a perder contratos de trabajo si la “enfermedad” se prolongaba, decide acudir al médico.
Alli, se encuentra con una joven residente de dermatologia que a través del establecimiento de un
vinculo genuino y de una relacién de colaboracién con el protagonista conseguird, después de

muchos vaivenes, que encuentre una motivacién por el cambio.

Aunque el autor abre expectativas de un romance entre el paciente y la doctora, mantiene abierta
la tensa posibilidad del mismo, mientras centra el desarrollo final de su trabajo en desgranar las
inmensas dificultades de Yoon por abandonar su extenuante modo de vida y el empuje inherente
de maximizar la produccién y continuar siendo el mas valorado, asi como en mostrar las presiones
constantes del contexto para que todo siga igual. Finalmente, el director resuelve la historia
exponiendo como a través de los lazos sociales, el interés genuino del profesional por ayudarlo vy,

en definitiva, el amor, poco a poco consigue reconectar con su cuerpo y sus propias necesidades.

A través de interesantes didlogos y escenas, el autor nos va abriendo diversas cuestiones
fundamentales en relacién al bienestar psicoldgico, fisico y espiritual, y cdmo el modo de vida del
empresario de si mismo, figura habitual en la sociedad actual, destruye estos mismos principios

basicos.



EL MALESTAR DE NUESTRA EPOCA: ILUSTRACIONES DEL SUFRIMIENTO
CONTEMPORANEO EN EL FILME

El interés fundamental en analizar esta pelicula se basa en dos cualidades principales de la misma:
la primera, la fidelidad con la que relata la vida de un sujeto cualquiera de la sociedad de
rendimiento detallando con claridad multiples aspectos que la caracterizan; y la segunda, la
relacion que establece entre estos detalles y el desarrollo de distintas formas de malestar y
sintomas psiquicos (ansiedad, insomnio, dificultades atencionales...) y fisicos (erupcién cutanea,
palidez, pérdida de peso... y finalmente un infarto). En definitiva, en este capitulo vamos a sefalar y
desarrollar algunas de las tematicas principales en torno al sufrimiento en nuestra época que son

ilustradas por la pelicula.

Homo laborans: la ocupacién constante del trabajo

Quiza lo que caracteriza de forma mas evidente al protagonista de la pelicula es la constante carga
de trabajo. “Lo siento, estoy muy ocupado” podria ser la frase que resume la vida de él y de muchos
hombres y mujeres de nuestra época. La disponibilidad es total y absoluta a través teléfono y de
internet, hasta el punto de no poder si quiera dejar de trabajar durante el funeral del padre de su
amigo, o no descolgar el teléfono durante la entrevista con el médico. El lado negativo de las
tecnologias de comunicacién es que no permiten la escapatoria del “espacio de trabajo”, no existe
la limitacién de un horario o de un lugar (“Bifo” Berardi, 2009).

Pero, épor qué trabaja tanto? En una de las consultas con la médica ella le pregunta por su vida y
el responde que trabaja “veinticuatro horas, todos los dias. No libro ni el domingo”. Sorprendida, le
responde: “Tanto dinero necesita?” ¢Es realmente la ambicién de dinero lo que mueve al
protagonista a aceptar cualquier trabajo a pesar de su saturaciéon? Varios autores consideran que,
al menos en parte, la precarizacién del trabajo ha sido clave para la generalizacidn de este nuevo
hombre que ha abandonado la vida al trabajo (Fisher, 2018; B.-C. Han, 2014; Southwood, 2010). En
la pelicula esto queda ilustrado cuando se le amenaza con que se va a quedar sin trabajo como no
cumpla con las exigencias de la disponibilidad permanente y los tiempos exigidos: “si enfermas no
te daré trabajo”; “¢...No lo has acabado aun? Llamaré a otro entonces que lo haga”. Como veremos
mas adelante, para estar siempre disponible uno debe estar constantemente alerta, y nuestra

propuesta es que es este estado de hiperactivacidn constante el principal responsable de muchos

de los malestares y sintomas que aparecen de manera casi generalizada en la poblacién de nuestras



sociedades. Sin embargo, existen otras razones por las que el sujeto neoliberal no puede

abandonar el continuo trabajo y se encuentra preocupado y en alerta como veremos mas adelante.

Realmente, aunque no es el objetivo de nuestro trabajo, podrian establecerse algunos paralelismos
entre este trabajo desenfrenado y las adicciones (Fernandez Montalvo & Echeburta, 1998). Yoon
abandona casi cualquier actividad y relacién salvo las que le unen al trabajo. Incluso, los espacios de
descanso y cualquier tiempo muerto son rellanados por pensamientos sobre el trabajo. La médica
le pregunta: “¢Y no sales a pasar el rato? Y él contesta: “¢Salir a pasar el rato? No lo entiendo...”;
“Entonces, ¢qué haces? ¢ Qué encuentras entretenido?”; “Pensar en proyectos nuevos”; “Pero eso es
trabajo”; “No. Trabajo es cuando alguien te contrata para hacer algo. Esto es pensar cosas para
hacer por tu cuenta”. Como seiiala el filésofo Byung Chul Han, de alguna manera el protagonista,
libre de un dominio externo obvio que le obligue a pensar en el trabajo en cada parcela de su vida,
cree ser duefio de una libertad que no conocian los trabajadores de épocas anteriores vy, sin
embargo, lo que él considera libertad es realmente una forma mas refinada de coaccién que lleva a

la autoexplotacion sin que uno se dé cuenta (B.-C. Han, 2015).

La imposibilidad de parar

“Mi capacidad de trabajo ha bajado un 10%, imierda!”. Para el protagonista, reducir su
rendimiento laboral le resulta tremendamente angustioso. No se puede frenar. No puede
detenerse. Ni si quiera para comer, por ello cena todos los dias comida rapida de una gasolinera.
Tampoco puede esperar. El centro médico privado que visita en un primer momento le otorga la
misma promesa que el neoliberalismo: inmediatez, sin demora, una solucién rédpida. “¢Quién dijo
que no se podia comprar el tiempo?” se pregunta Yoon de forma irdnica. Acude al dermatdlogo
para que le solucione una erupcion en la piel que le estd saliendo por todo el cuerpo, pero las
pastillas que le receta (probablemente antihistaminicos, quizd ansioliticos) le producen
somnolencia, no puede aceptarlo. Quiere una pastilla que le “ponga inmediatamente bien”, pero
no puede bajar su rendimiento. Cambia de médico y va a un hospital publico. La cola como
metdafora de la paciencia (necesaria para la sanacién) le llena de inquietud. Siente que ha fracasado
por no llegar “suficientemente pronto”. Finalmente, la médica que le atiende le sefiala que aquello
que evita, es necesario para la curacion: “Creo que deberias parar” / “Pero, {como puedo parar?
iNo puedo! Siento que yo puedo hacer mds. ¢Tengo que ser igual a otra gente normal?” (se
pregunta Yoon). ¢Sera que no puede parar porque no tiene un punto de sujecién y flota sin rumbo,

sin tiempo?



Pérdida de red social, de lazo social, de vinculo

La evidencia cientifica apoya que nuestros vinculos con figuras de apego significativas son
fundamentales para una adecuada regulacion de las emociones y el desarrollo de un self (Rodriguez
Vega, Fernandez Liria, & Bayon Pérez, 2009; Siegel, 2009). Sin embargo, el protagonista de esta
pelicula ha perdido aparentemente la capacidad de establecer relaciones no utilitarias, que no
tengan un sentido a través del trabajo. La pérdida de la red social y la genuinidad de las relaciones
caracterizan nuestra época. Al inicio de la pelicula, Yoon mantiene una conversacién con su
companera de trabajo cuando le pregunta si deberia o no ir al funeral del padre de un amigo: “Es el
padre de un amigo cercano”; “éDe verdad tienes amigos cercanos?”; “Si, él”; “¢Y cudndo fue la
ultima vez que lo viste?; “No lo sé, lo olvidé”. Pero hay mas momentos en los que se observa la
restriccion tan intensa de los vinculos sociales, de las amistades. La médica pregunta a Yoon si no le
gusta hacer alguna actividad de ocio o de deporte, a lo que contesta: "Me gustaria jugar al
bddminton, pero no tengo con quién jugar”. El protagonista, que tiene 30 afios, no puede pensar en
una sola amistad que le acompafie y permita abandonar este trabajo constante. Se considera en
algunas escuelas psicoterapéuticas que detrds de todas las adicciones existe siempre una pérdida
del vinculo social. ¢Como influye la pérdida de vinculos sociales genuinos en el malestar
contempordneo? ¢Existe alguna relacidn con la constante autoexplotacion? ¢Y entre el lazo social y
la angustia por la falta de sentido y narrativa? ¢Qué significa para él parar y darse cuenta de que
sdlo recibe llamadas de un nimero de teléfono, de su socia?

Lo que si que impresiona en la pelicula es que es el establecimiento de un vinculo genuino con la
doctora vy, en definitiva, el amor, lo que permite a Yoon sobrevivir a la salvaje autoexplotacion
solitaria a la que se estaba sometiendo. Y es que, efectivamente, lo que cura en general no es la
(psico)terapia, sino los (psico)terapeutasl. En un momento de la pelicula, el protagonista, a pesar de
la escasa mejoria, deseaba solo ser atendido por la médica con la que tenia ya un vinculo: “Ya sé
que la doctora no estd, pero yo quiero que me vea la doctora”; “Su tratamiento serd el mismo”; “Lo
sé, pero quiero que me vea la doctora”. Y es a través de esta relacién como consigue por primera

vez parar y ver también la existencia de otros: “Acabo de darme cuenta de que ser médico es duro”.

Consecuencias de la activacion constante del sistema de alerta

Como se aprecia en la pelicula, el hombre del siglo XXI no puede dormir. Durante el dia, la presion

por el rendimiento le mantiene en alerta, lo que le empuja a funcionar siempre en un modo

' Esta frase hace alusion a la idea defendida por el Dr. Marin de lo fundamental de la relacién y vinculo entre profesional
y paciente en el proceso terapéutico.



supervivencia: funciona automaticamente, dice si a cualquier trabajo sin poder pensar si lo necesita
0 no, mantiene una atencion superficial, olvida las necesidades fisiologicas (no come, no bebe, no
se relaciona...). Estad constantemente activado. Incluso, cuando intenta dormir, se queda toda la
noche rumiando acerca del trabajo de manera obsesiva. No le es posible parar. Sin embargo, no-
dormir es al mismo tiempo para el protagonista y otros de los personajes un logro, (incluso hasta
aqui llega la capacidad de autoagredirse): “es el momento mds culminante de mi vida. Llevo sin
dormir cinco dias”, o: “He oido que una persona puede estar despierta once dias. Yo llevo ya doce.
He batido el record mundial”. Pero uno existe en un cuerpo y el cuerpo tiene limites. La presidn por
el rendimiento lleva a los sujetos a doparse para mantener al cuerpo artificialmente activo, por eso
consume cafeina sin parar durante todo el dia.

Finalmente, el cuerpo colapsa. La realidad se impone y la autoexplotaciéon acaba por romper al
sujeto y su organismo. La emocion primordial del sujeto neoliberal es la culpa y el sentimiento el de
fracaso. “Me siento muy culpable” dice Yoon cuando enferma. En la sociedad de rendimiento la
culpa de no poder frente a tanta exigencia es internalizada. Cuando uno ya no puede mds con la
explotacién, en vez de aparecer sentimientos de compasién hacia uno mismo o una rabia que invita
a exigir cambios, uno se siente fracasado y culpable por ello. Y el drama de nuestra época es que en
esto se encuentran inmersos tanto los terapeutas como los pacientes: “APESTO” dicen Yoon y la
doctora. Ambos han internalizado las fallas del sistema en el que viven. La frustracion y la
impotencia han sustituido a la tristeza y la ira. “No-poder-mds conduce a un destructivo reproche de

simismo y a la autoagresion” (B.-C. Han, 2015).

La idea psicosomdtica es parte de la subjetividad colectiva

Y asi se evidencia en la pelicula. La dermatdloga, sin explicitarlo, realiza un abordaje desde una
perspectiva psicosomatica, teniendo en cuenta los aspectos bioldgicos, psicoldgicos y biograficos de
sus sintomas. Aunque la persona consulta por un eritema, la doctora explora la parte vivencial del
mismo, el mundo emocional, relacional etc. Le dice: “la forma de vida de un paciente tiene efecto
sobre su enfermedad”, “si tienes el exterior asi, imaginate como estd el interior”. Y lo expone
también en sus recomendaciones terapéuticas que tienen que ver con (1) la medicacion: para
disminuir el nivel de alerta, para regular el proceso alérgico, (2) la alimentacion: no le deja comer
gambas (era lo unico que comia en el dia), (3) ejercicio fisico, (4) acostarse antes de las 21h y (5)
intentar disfrutar de actividades de ocio y con otras personas importantes para él. Y también se
observa en la interaccidon entre otros dos personajes: “Trabaja muy duro, como tu” — “Imagino, lo

pensé en cuanto vi sus espinillas”. El sintoma fisico, obliga a Yoon a conectar con su cuerpo que



vive como una amenaza (“Sefior, su maldito cuerpo estd en guerra consigo mismo”- Le dice la
médica — “Su cuerpo estd intentdndole comunicar que hay algo dentro de usted que no estd bien”;
“iCreo que mi cuerpo estd amenazando con matarme!” — exclama Yoon) o un estorbo (“no puedo
perder todo este tiempo rascdndome”, 6, “iVete a la mierda, cuerpo!”). Como en la consulta de
psicosomatica, se observa una actitud de lucha permanente con el cuerpo de uno mismo y la
realidad que le impone (“Nadie va a cambiarme”; “He superado a la pastilla de dormir”) y la

ambivalencia frente al cambio: pide una solucién magica y nada le vale.

NEUROBIOLOGIA DEL ESTRES

El concepto de estrés encuentra multiples acepciones dentro y fuera de la literatura cientifica, y se
ha utilizado tanto para referirse a respuestas fisiolégicas (neuronales, hormonales, intracelulares...)
como a los estimulos fisicos, psicolégicos o sociales que producen esas respuestas (Duval, Gonzélez,
& Rabia, 2010; Echeburua, 2016; Sanchez, Sirera, Peird, & Palmero, 2008). En este capitulo,
adoptamos una posicidn integradora en cuanto a la definicién de estrés, definiendo el mismo como
el proceso global de estimulos y respuestas bioldgicas y psicoldgicas que aparecen cuando el sujeto
percibe una amenaza a su homeostasis o a su integridad fisica, mental o social (Duval et al., 2010;
Sanchez et al., 2008). La respuesta del organismo frente al estrés varia en funcidn de si este es
agudo, como algunos eventos traumaticos, o si es crénico (Duval et al., 2010). El estrés cronico,
como el generado por condiciones de vida que se mantienen en el tiempo, puede generar
alteraciones a nivel psicoldgico (malestar, fatiga, depresidn, insomnio etc.) y fisioldgico
(alteraciones inmunoldgicas, endocrinas, cutaneas, neuroldgicas, cardiovasculares etc.) y, al mismo

tiempo, estas secuelas del estrés pueden convertirse en estresores en si mismos (Echeburua, 2016).

Desde nuestro punto de vista, la sociedad contemporanea en la que vivimos nos ofrece un mundo
gue es en si una amenaza constante a nuestro equilibrio psicofisiolégico. La fildsofa Marina Garcés
explica esta amenaza a partir de la pregunta “¢ hasta cudndo?” que, segun su tesis, se ha convertido
en la principal cuestién en la vida del hombre contemporaneo: ¢Hasta cudndo tendré empleo?
¢Hasta cudndo tendré pareja? ¢Hasta cudndo habrd pensiones? ¢Hasta cudndo habrd agua
potable? é¢Hasta cudndo Europa seguird siendo blanca, laica y rica? é¢Hasta cudndo tendremos
democracia? ¢ Hasta cudndo podré permitirme este piso? (Garcés, 2017). El futuro, para la mayoria,
ya no es un lugar al que dirigirse sino una amenaza (Garcés, 2017). Y si vivir nos empuja a un tiempo
gue es amenazador, nuestra mente y cuerpo inevitablemente se encontraran preparados para ello,

en alerta. Una alerta que se mantiene de manera crénica y frente a la que nos sentimos impotentes



y que, por ello, genera en muchas personas un nuevo sentido de colapso fisico y mental, de
desesperacion. Esta idea del mundo contempordneo como dafiino, como amenaza, es defendida
también desde colectivos de pensadores como Espai en Blanc (Espai en Blanc, 2017). Para estos
autores, en nuestro mundo amenazador el miedo funciona como una pieza esencial, y no es tan
sélo el miedo al otro, sino también el miedo constante a no saber cuando hay que parar, si
podemos parar o las consecuencias de parar. Antes de resumir brevemente algunas caracteristicas
de la respuesta psicofisioldgica al estrés, hay un relato personal de Southwood (Southwood, 2010)
un ex-enfermero de salud mental que ilustra con claridad porqué el sujeto de rendimiento de estar

en alerta permanente (Fisher, 2018):

“En un momento en el que se encontraba subempleado y viviendo a base de contratos de corto
plazo que conseguia en agencias de empleo de un momento para otro, una mafiana tuvo la mala
idea de ir al supermercado. Al volver a casa encontrd en su e-mail un mensaje de una agencia que le
ofrecia trabajo por el dia. Llamé a la agencia, pero le dijeron que el trabajo ya habia sido asignado y
le reprocharon su desconcentracion. "Diez minutos en la calle es un lujo que un trabajador freelance

no se puede tomar’” (Fisher, 2018; Southwood, 2010).

La precarizacion del trabajo forma parte fundamental de la amenaza social que activa nuestro
sistema de alerta: écdmo tener rutinas? (Agus, 2012), écdmo hacer planes en un mundo que exige
una disponibilidad permanente para el trabajo?, ademas, para un trabajo que desconocemos
cuando empezara o terminara, si tendremos ingresos o no... y donde la responsabilidad de que esto
sea diferente recae en los individuos trabajadores, ¢a quién le sorprende la inquietud, la depresion
o el agotamiento? (Fisher, 2018; Southwood, 2010). La hiperactivacion a la que nos conduce vivir en
estas condiciones nos lleva a actuar en un modo de supervivencia permanente y a quedar
atrapados por el funcionamiento automatico enfocado, en este caso, fundamentalmente a la

produccién (B.-C. Han, 2015).

El organismo utiliza distintas vias para hacer frente a los estimulos que considera como estresores o
amenazas y todas ellas conforman la reaccion de alarma (Duval et al., 2010): el eje hipotdlamo
hipofisario (Reguera Nieto, 2015), el sistema nervioso autonomo (Rothschild, 2000), el sistema
nervioso central o el sistema inmune (Galinowski, Tanneau, & Levy-Soussan, 2003). La respuesta al
estrés se inicia de forma automadtica, instintiva, a partir de la relacién entre multiples estructuras

cerebrales que procesan la informacion y responden a ella, y que guardan entre si una relacion



jerarquica (Ogden, Minton, & Pain, 2009; Rothschild, 2000): el cerebro “reptiliano”, el mas interno,
gue se corresponden con la regulacidn fisioldgica, la homeostasis del organismo y algunos impulsos
primitivos como la reproduccién o la agresividad, el cerebro “limibico” (Cozolino, 2002), relacionado
con el procesamiento y respuesta emocionales, y el cerebro “neomamifero” que se corresponderia
con el procesamiento cognitivo de la informacion (MaclLean, 1990; Siegel, 2019). En el
procesamiento de los estimulos tendran especial importancia zonas cerebrales superiores como
cortex prefrontal y zonas mas profundas de funcionamiento no-consciente o semiinconsciente
como el tdlamo vy el sistema limbico, asi como la amigdala, el complejo hipotdlamo-hipofisiario, la

formacioén reticular etc. (Duval et al., 2010).

Si se activa el sistema de alerta, el hipotdlamo, a través de la activacién del sistema nervioso
simpatico sobre el parasimpdtico, va a ser el responsable de estimular la parte medular de
glandulas suprarrenales para aumentar la secrecion de catecolaminas, que aumentaran la
frecuencia cardiaca, produciran vasodilatacién, midriasis etc., y prepararan al organismo para dar
una respuesta rapida, eficaz y urgente. Aumentaran también los niveles de tiroxina y glucosa y

disminuiran los de insulina, estrégenos y testosterona (Sanchez et al., 2008).

Paralelamente, el eje hipotalamo-hipofisario corticoadrenal, a partir de la activacién del nucleo
paraventricular hipotaldmico, segregara la hormona liberadora de corticotropina (CRH) que
estimulard la liberacion de corticotropina (ACTH), que va a permitir la liberacién y produccion de
glucocorticoides (cortisol y corticosterona) y mineralocorticoides en la corteza de las glandulas
suprarrenales (Duval et al., 2010; Sdnchez et al., 2008). Si bien en un inicio la liberacidn de cortisol y
catecolaminas en caso de una amenaza real en un momento puntual permitirian al organismo
prepararse para buscar ayuda, escapar o esconderse (Porges, 2001), mantener este estado de
activacion constante a medio y largo plazo produce efectos deletéreos en el organismo (Moscoso,
2009). El estrés cronico tiene consecuencias perjudiciales para el sistema nervioso, endocrino e
inmune a través de la generacién de un desequilibrio hormonal y bioquimico (citoquinas

inflamatorias, segundos mensajeros etc.).

Se considera que todo ello pueda estar relacionado con multiples enfermedades frecuentes en la
sociedad actual y relacionadas con la saturacion y agotamiento de los sistemas de alerta
(fibromialgia, fatiga crénica, TDAH, depresion, cancer, enfermedades cardiovasculares,

autoinmunes etc.) (Moscoso, 2009; Reguera Nieto, 2015). Los mismos sistemas que deberian



protegernos frente a las agresiones del ambiente, si permanecen activados indefinidamente dejan
de funcionar de manera equilibrada y, posteriormente, se agotan. Los efectos de los altos niveles
de corticoides (fundamentalmente el cortisol) a largo plazo, son realmente perjudiciales:
hipertensidn arterial, inmunosupresion, estados proinflamatorios, alteracién del metabolismo de la
glucosa, efectos neurotdxicos, desregulacién del eje tiroideo... (Duval et al., 2010). Finalmente,
también se ha postulado que, por diferentes vias, la presencia prolongada de niveles elevados de
cortisol en sangre puede dar lugar a una hipocortisolemia a largo plazo a través de la modificacién
de los receptores glucocorticoideos, incluso activando mecanismos epigenéticos, impidiendo ya

responder al estrés de forma normal (Reguera Nieto, 2015).

Para contrarrestar los efectos de parte de las secuelas de esta activacidn crénica, no es infrecuente
el uso de distintas sustancias para intentar regular el estado interno (Moscoso, 2009). La sociedad
de rendimiento, como sociedad amenazante, esta convirtiéndose paulatinamente en una sociedad
de dopaje, que en cierto modo hace posible prolongar esta hiperactividad infinita. Todas las
actividades humanas se han reducido al nivel del trabajo (B.-C. Han, 2015). Las mentes y los cuerpos
de las personas se han convertido en mdquinas de rendimiento y, para maximizar el mismo, el
dopaje es una herramienta fundamental. Como la sociedad de rendimiento y actividad produce un
agotamiento excesivo, o una dispersiéon maxima fruto de la sobreestimulacién, las sustancias que

aumentan el rendimiento aparecen como una consecuencia mas de la misma (B.-C. Han, 2015).

Otra de las caracteristicas basicas de esta sociedad de rendimiento o del cansancio es el exceso de
estimulos, informaciones e impulsos, que modifica radicalmente la estructura y economia de la
atencion (B.-C. Han, 2015). Han utiliza un paralelismo con la atencién en el reino animal para
explicar el retroceso que el estado de alerta crénico, los medios digitales y la multitarea suponen

para el ser humano (B.-C. Han, 2015):

“Un animal ocupado en alimentarse ha de dedicarse, a la vez, a otras tareas. Por ejemplo, a la de mantener a
sus enemigos lejos del botin. Debe tener cuidado constantemente de no ser devorado a su vez mientras se
alimenta. Al mismo tiempo tiene que vigilar su descendencia y no perder de vista a sus parejas sexuales. El
animal salvaje estd obligado a distribuir su atencion en diversas actividades. De este modo no se halla
capacitado para una inmersion contemplativa. No puede sumergirse de manera contemplativa en lo que

tiene en frente porque al mismo tiempo ha de ocuparse del trasfondo.



Nuestra atencion, como la del animal en alerta, se ha vuelto amplia pero superficial para poder
responder a las demandas de los nuevos mandatos sociales, medios tecnoldgicos y aumento de la
carga de trabajo. El sujeto de hoy en dia vive en modo de supervivencia (B.-C. Han, 2015). El autor
denomina a este estado hiperatencion, caracterizada por una atencién dispersa, un acelerado
cambio de foco entre diferentes tareas, fuentes de informacién y procesos. Es como un estado de
agitacion constante, similar a la que se objetiva en presonas con diagndsticos de TDAH (B.-C. Han,

2015; Peran, 2017).

LA SOCIEDAD DE RENDIMIENTO, EL SISTEMA DE ALERTA Y EL COLAPSO

Como sefiala Han, toda época tiene sus enfermedades emblemdticas (B.-C. Han, 2015). No resulta
sorprendente que las consecuencias de la hiperactivacidn crénica del sistema de respuesta al estrés
y las de habitar en la sociedad de rendimiento actual coincidan. Para Echeburia, los resultados del
estrés crénico pueden ser la irritabilidad, dificultades de concentracion, estrés crénico, pesimismo,
dificultades de comunicacion, desinterés... (Echeburtua, 2016). Mientras que la sociedad
disciplinaria que describia Focault generaba locos y criminales (Achotegui, 2014; Foucault, 2005; B.-
C. Han, 2014), los hombres que sdlo trabajan de la sociedad actual, que viven en la ilusién de la vida
como proyecto de si mismos y que eligen “libremente” maximizar el rendimiento y explotarse, son

sujetos cansados, fracasados, quemados (B.-C. Han, 2014, 2015).

Como se observa en la pelicula, cuando el organismo y la persona no pueden mas, llegan el
agotamiento, la depresién y la fatiga (B.-C. Han, 2015). Estas respuestas se asemejan a las del
denominado sindrome de desgaste profesional o de burnout del que también habla Echeburua
(Echeburua, 2016), el cansancio de “no poder hacer nada” en una sociedad que dice que “nada es
imposible”. Esta guerra consigo mismo que ha interiorizado el hombre hiperindividualizado de hoy
da lugar a estados depresivos que son mas propios del agotamiento y la frustracidn que de la
tristeza en si (de la Mata, 2017; B.-C. Han, 2015). Nos hemos quedado sin defensas ante la
superproduccion, el superrendimiento y la supercomunicacion, y la asfixia ante la sobreabundancia,

colapsa todo nuestro organismo.

El inicio de este nuevo modo de vida fue denominado por Bauman como vida liquida, que lo definid
como aquella precaria y vivida en condiciones de incertidumbre constante. Las mds acuciantes y
persistentes preocupaciones que perturban esa vida son las que resultan del temor a que nos tomen

desprevenidos, a que no podamos sequir el ritmo de unos acontecimientos que se mueven con gran



rapidez, a que nos quedemos rezagados (Bauman, 2006). Al no existir una norma que precise
cuanto es lo que uno debe trabajar, el trabajo nunca termina, uno debe estar siempre disponible,
sin derecho a la vida privada (Fisher, 2018). El principal problema de la practica de esta vida, no es
como empezar, sino como poner un limite y terminar (Bauman, 2006). Ivan de la Mata sefiala varias
configuraciones del sufrimiento caracteristico de las personas de nuestro siglo en torno a cuatro
tematicas que atraviesan las estructuras cldsicas de la psicologia (de la Mata, 2017): (1) el
sufrimiento del valor personal: donde la depresidn, entendida no como melancolia por la falta, sino
como verglienza, incompetencia y fracaso personal, se ha convertido en una epidemia (Peran,
2017). La falta de autoestima por el narcisismo dafiado es una presentacion frecuente; (2) la
inestabilidad de las narrativas biogrdficas: acompafiado de la pérdida del lazo social; (3) el
sufrimiento de rendimiento: por el mandato social de competencia y productividad. La fatiga como
sintoma de un cuerpo averiado y los farmacos y drogas como el dopaje para mejorar el
rendimiento, se observan con claridad en la pelicula y en la consulta diaria; (4) el sufrimiento de la
nueva simbolizacion: y respuesta ante los sentimientos de vacio y el goce, buscando la

intensificacion maxima del placer en una ilusoria huida hacia delante.

A ello, yo afadiria el sufrimiento y la inquietud derivadas de la constante estimulacién
sobreabundante, exhaustiva y saturativa, que nos lleva al nerviosismo sin rumbo (TDAH) o al
colapso (sensibilidad electromagnética, sensibilidad quimica, fatiga crénica, fibromialgia...). Los
individuos ya no pueden procesar conscientemente la inmensa y siempre creciente masa de
informacién que reciben a través de los ordenadores, smartphones, televisores y demas
dispositivos digitales y sin embargo es indispensable exponerse a ella, evaluarla y procesarla para

poder ser competitivo y triunfar (“Bifo” Berardi, 2009).

Todo ello conforma hoy el escenario de la fatiga que penetra en los cuerpos, que en ocasiones es
vista como ansiedad (cuando aun funciona el sistema de alarma), como depresién (cuando nos
encontramos sin defensas psicoldgicas, abatidos) o como enfermedad fisica (cuando el dafio se
muestra a través del cuerpo y colapsa) (Peran, 2017). Las enfermedades de nuestra época
funcionan como un limite de lo real frente a esta demanda de productividad ilimitada. El
agotamiento, la depresion y el burnout aparecen porque la explotacion de la psique conlleva
inevitablemente la explotacién de un cuerpo, material, limitado y finito. La optimizacion total de los
procesos mentales y la autoexplotacién lleva inevitablemente al colapso del organismo (B.-C. Han,

2014).



Sobre la inestabilidad de |la narrativa y la pérdida del vinculo social

La desnarrativizacién del mundo y el aflojamiento de los lazos sociales y los vinculos familiares y de
pareja colocan al individuo en un vacio identitario (Campuzano Montoya, 2018). Con la pérdida de
la narrativa todo se deshace sin sostén (B.-C. Han, 2014) y el individuo, que ya no es sujeto porque
no le es inherente ninguna sujecion, queda arrojado a un vacio atravesado por un cambio acelerado
de informaciones. El “alma” puesto que no hay ubicacion, no tiene donde encajar, y anda suelta e
inquieta (B. C. Han, 2016). La falta de Ser y el aislamiento progresivo del mundo producen una
sensacion de fugacidad a la que se reacciona con una agitacién nerviosa, sin direccién ni sentido, en
la que encaja perfectamente la histeria del trabajo y la produccién, hasta que se colapsa. El
cansancio que produce la sociedad de rendimiento aisla y divide. No es un cansancio sosegado, que
permite el reposo, la reflexidon y la contemplacidn, sino que es un cansancio violento, que destruye
toda comunidad, toda cercania y narrativa: es un cansancio que agota todos los sentidos (B.-C. Han,
2015). Debido al aislamiento y la falta de relacion hay mayor, dificultad también en la

autorregulacion de los afectos y los estados internos (Siegel, 2019).

Segln Byung Chul Han, la ausencia de vinculo con el otro genera una crisis de la gratificacion
entendida como reconocimiento de uno mismo, que requiere inevitablemente de un otro (B. C.
Han, 2016). Pero es que también las redes de afectos han sido invadidas por el dispositivo
neoliberal emprendedor, convirtiéndolas en un capital que debemos gestionar de modo
cuantitativo (mds seguidores en Facebook) y de modo cualitativo (con quién nos debemos
relacionar para conseguir aumentar nuestro capital de contactos) (Espai en Blanc, 2017). Son
entendidas como una tarea que no tiene fin, ya que no hay un objetivo, es imposible pensar en
cualquier forma de conclusion y se busca de manera compulsiva aumentar el sentimiento del yo a
través de la acumulacién de capital de relaciones que, sin embargo, no conforman un lazo social
real y no devuelven ninguna imagen sdlida del yo. Asi, el sujeto puede entrar en una competencia
fatal consigo mismo en forma de bucle infinito hasta terminar en algiin momento en el colapso (B.

C. Han, 2016).

Para Han el medio digital posee un papel transcendental en el modo de relacionarnos con el
mundo, con el otro y con nosotros mismos y considera que por debajo de las decisiones
conscientes, ha cambiado decisivamente nuestras percepciones, sensaciones, pensamientos

conductas y convivencia en general (B. C. Han, 2018). Sin querer extendernos en este punto, si



creemos importante poder detenernos un momento, puesto que el medio digital contribuye a la
construccidon del mundo inmaterial, falto de soporte, que permite la transmisidn inmediata de
toneladas de informacién pero que impide la narracién y el conocimiento. Segin Han, hoy estamos
todos afectados por el Information Fatigue Syndrome o “cansancio de la informacién”(Buchanan &
Kock, 2001; B. C. Han, 2018). El medio digital permite la circulacién veloz, sin filtro ni controles
posibles, de la informacién, embotando por completo nuestra percepcién, atenciéon y capacidad

analitica y fomenta la falta de vinculacién, compromiso y la alerta (B. C. Han, 2018).

Sobre el dopaje generalizado

Los sintomas generalizados de inquietud y agotamiento producidos por las nuevas formas de vida
se interpretan perversamente como fallos que deben repararse con el objetivo final de mantener el
aumento de la productividad (Peran, 2017). Y esta reparacion viene de la mano generalmente de la
farmacotecnia que viene a ser el Ultimo eslabdn de la cultura competitiva e individualista. Drogar
con anfetaminas para poder competir con los compafieros en las aulas, consumo compulsivo de
café y bebidas energéticas para combatir el cansancio y el suefio, pero también ansioliticos y
antidepresivos para apaciguar el estado constante de nervios y aumentar la capacidad de
resistencia frente a la sobreabundancia de los estimulos (Peran, 2017). El miedo al fracaso y la
angustia frente a la incertidumbre por la precariedad también fomentan el uso de alcohol y drogas
y de defensas “maniacas” para negar esta dura realidad tales como la trivializacion, la banalizacién,
la frivolidad y la superficialidad (Campuzano Montoya, 2018). Como dice Peran, la fatiga no disfruta
de ninguna condicidn de derecho: no es admisible romperse ni detenerse, no es tolerable quedarse
“atras”, la gestion farmacoldgica de la fatiga es fundamental para mantener en movimiento a una

sociedad deprimida, fatigada e inquieta (Peran, 2017).

Sobre el fracaso y la culpa

El paso de condiciones de vida (clase social) a estilos de vida (sujeto culposo) es una caracteristica
propia de la sociedad del cansancio que algunos autores han denominado privatizacion del estrés
(Fisher, 2018; Southwood, 2010). Gracias a ella, las causas sociales y politicas del malestar quedan
de lado y mientras, inversamente, el descontento se individualiza e interioriza (“Bifo” Berardi, 2009;
Fisher, 2018). Para Han y otros autores, en lugar de poner en duda un sistema que genera unas
condiciones enfermantes e injustas, quien fracasa en la sociedad neoliberal del rendimiento siente
culpa, verglienza y se hace a si mismo responsable de este (de la Mata, 2017; B.-C. Han, 2014). Si

bien la sociedad actual promueve la inmersion de los individuos en una competicion interminable,



la cultura de la hiperindividualidad propone de modo implicito que las personas son en ultimo
término siempre responsables de sus malas elecciones, de su desempleo, de sus condiciones
econdmicas... Las condiciones estructurales perjudiciales son negadas y traspasadas al individuo,
gue por supuesto es incapaz de controlar (de la Mata, 2017). Esta agresion redirigida hacia uno
mismo lleva a la persona a enfermar, “el sujeto se explota hasta quedar abrasado (burnout), el
proyecto se revela un proyectil contra uno mismo” (b (B.-C. Han, 2014; B. C. Han, 2016).

Las emociones son performativas, es decir, evocan acciones determinadas. Nacen a un nivel
prerreflexivo y se regulan a través del sistema limbico. El neoliberalismo toma el poder sobre las
emociones para influir en las acciones a este nivel semiinconsciente (B.-C. Han, 2014) vy, nos ofrece,
para mantenernos en pie ante la competicién autodestructiva, multiples estrategias de managment
personal, coaching o autoayuda para optimizar la mente (B.-C. Han, 2014). El sufrimiento psiquico

pasa a convertirse en una mercancia que genera valor (B.-C. Han, 2015).

CONCLUSIONES

¢Qué supone que al nuevo inconsciente social le sea inherente este afdn de maximizar la
produccién?: la inevitabilidad de estar siempre alerta (B.-C. Han, 2015). El infarto que finalmente
acaba teniendo el protagonista de la pelicula, podria asemejarse al infarto psiquico (B.-C. Han,
2015) que habia tenido previamente provocado por el agotamiento, el aislamiento, la carencia de
vinculos, la sensacién de fracaso e insuficiencia en la presion por el rendimiento. El sindrome de
desgaste ocupacional ilustra un alma agotada, quemada, infartada (B.-C. Han, 2015). la
masificacion de los estimulos, de la informacion, el trabajo etc., acaban por obstruir y congestionar

la circulaciéon y la comunicacién, pudiendo causar un infarto en los individuos.

El exceso de hiperproduccion, hiperrendimiento e hiperinformacion, son una amenaza para nuestro
sistema fisioldgico y psicoldgico (B. C. Han, 2016), que nos llevan a quebrantarnos. Hoy dia, lo
habitual cuando la voluntad ya no puede responder al mandato social de “si quieres puedes”, es
buscar soluciones individuales que conforman un laberinto terapéutico que recorremos en busca de
alguna cura para nuestro malestar, esté clasificado o no en las tablas diagndsticas (Espai en Blanc,
2017). Sin embargo, aunque algunas de las herramientas y técnicas que se proponen desde
distintos marcos tedricos (médicos, psicoterapéuticos, alternativos, etc.) puedan funcionar en
cierto momento y permitirnos continuar con nuestro rendimiento en la sociedad del malestar, estos
planteamientos borran la necesidad de denunciar las causas comunes que generan este

sufrimiento. De fracasados nos convertimos en enfermos y olvidamos asi la matriz estructural que



sostiene estas condiciones de vida que no dejan vivir (Espai en Blanc, 2017). La vida nunca ha sido
tan efimera como hoy (B. C. Han, 2016). La hiperactividad y la aceleracién como intento para
compensar el vacio de sentido nos lleva a convertirnos en zombies: seres que no mueren, pero que

no viven tampoco (B. C. Han, 2016).

Resulta fundamental, si queremos mejorar la salud y aliviar el sufrimiento de las personas en
nuestra época, pensar de manera critica los modos de vida generados por las caracteristicas de
nuestra sociedad y reclamar cambios a nivel politico que permitan a las personas una vida que no
resulte constantemente amenazadora. Yoon, en la parte final de la pelicula se pregunta: “¢Cémo
hace la gente para tumbarse solo y no hacer nada?”. Apaguemos el ordenador y el movil y

busquemos la respuesta.
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