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Padres dimisionarios y cesion de los hijos:
contextos desencadenantes y efectos
emocionales

Parents who resign and cede their children:
Unleashing environments and emotional
effects

Teresa Sanchez Sanchez*

RESUMEN

Se analiza en este articulo un fendmeno sociolégico, extendido aunque trivia-
lizado, la cesion de los hijos por parte de los padres bioldgicos a otros miem-
bros del grupo familiar para que desempefien en relacién con ellos las funcio-
nes parentales que le son propias, pero de las que abierta 0 encubiertamente
dimiten por diversos motivos. Pese a la diversidad de la casuistica, el solapa-
miento o complicidad intrafamiliar, la cesion de los hijos apenas ha sido investi-
gada por los psicdlogos clinicos, los socidlogos o los psicoanalistas. Por ello, en
este trabajo se delimita entre la cesion y la adopcidn, se exploran las situaciones
mas frecuentes que conducen a delegar el cuidado de un hijo en otros parien-
tes u hogares sustitutos. Se describe el trasfondo emocional y psicoldégico de
los padres “dimisionarios”, asi como las consecuencias psicopatolégicas mas
comunes entre los cedidos. Finalmente, se hace hincapié en que la cesidn
puede ser benigna o maligna para el cedido, dependiendo de la presencia o no
de ciertos criterios discriminatorios.

* Profesora de Motivacién y Emocion. Profesora de Psicologia Dindmica. Universidad Pontificia de
Salamanca.
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ABSTRACT

This paper deals with a sociological topic, the cession of children by their
biological parents to other members of the family group. Parents give up their
parental duties for a number of reasons. Despite the variety of cases, overlap-
ping and family complicity, very little research has been done by clinical psy-
chologists, sociologists and psychoanalysts. Hence, a differentiation between
cession and adoption si made in this study. The most frequent situations that
make parents cede the care- of their children to relatives or surrogate homes
are also explored. Additionally we describe the emotional background of
resigning parents and common. psychopathological effects on children.
Finally, the study emplasizes the fact that cession may be beneficial or harmful
for the child depending on the existence of certain indicators.
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INTRODUCCION

En 1972, un grupo de psicoanalis-
tas espafioles préximos al Dr. Rallo,
focalizaron como nuevo campo de

observacion clinica un fenomeno

frecuente en la vida familiar, pero
descuidado absolutamente por la
investigacion: la cesién de los hijos.
Al principio lo consideraron un asun-
to caracteristico de la familia espa-
fiola por su peculiar configuracion:
familia extensa, limites porosos
entre sus diferentes estratos, fratrias
numerosas, etc, pero al poco cons-
tataron que era algo no patognomo-
nico de Espafia, ni siquiera exclusivo
de la familia latina, sino bastante
universal. Afios después, mediante
correspondencia con relevantes psi-
cdlogos y antropdlogos de diversos
puntos del mundo, comprobaron
que la cesidén o “delegacién de la
paternidad en favor de una persona
conocida con la que existen vincu-
los afectivos” (Rallo y De Miguel,
1991) era un hecho muy extendido.
En 1995, Michelena estudi6é a un
‘cedido’ enormemente célebre,
Gabriel Garcia Marquez, y analizé la

obra del genial colombiano desde la -

perspectiva de haber sido un hijo
cedido. La preocupacién comin de
estos escasos autores era sacar a la
Juz una circunstancia que, debido a
su carécter de arreglo generalmente
intrafamiliar, pasa desapercibida o
es minimizada u ocultada a la obser-
vacion clinica, camuflada como
ayuda o prestacion de apoyo interno

= N

T. Sénchez Sanchez

al ndcleo familiar. El ‘arreglo’ no obli-
tera, sin embargo, la dificil situacién
intrapsiquica que el nifo cedido
atraviesa cuando no-puede identifi-
carse plenamente con figuras Unicas
sino desdobladas de padre y madre,
0 cuando se le utiliza subrepticia-
mente para saldar deudas o culpas
dentro de la propia organizacién
familiar.

“Lo mas caracteristico de esta
situacion es que el nifio se encuen-
tra sumergido en el seno de un
doble modelo familiar muy conflicti-
vo que dificulta las identificaciones
estables, acentua los procesos diso-
ciativos y crea dificultades en el
establecimiento del juicio de reali-
dad y de relaciones objetales discri-
minadas. Es necesario sefialar que el
nifio no sdlo sufre pasivamente esta
situacion, sino que muy a menudo
participa activamente (induciendo
culpa por ejemplo), creando de esta
forma una red de relaciones patdge-
nas” (Rallo, 1991, p. 285).

Mi objetivo como psicoterapeuta
y como investigadora fue, una vez
avisada de este hecho, descubrir la
incidencia que el fendmeno de la
cesion pudiera haber tenido entre
aguellos de mis pacientes/clientes
que hubieran estado expuestos a
esta curiosa y desateridida circuns-
tancia.Una vez que he realizado el
trabajo de comprension, andlisis y
reconduccién terapéutica de este
‘material clinico, y con la presenta-
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cién de tres vifietas clinicas ilustrati-
vas, presento mis conclusiones,
aderezadas con la bibliografia o
reflexiones tedricas que, desde el
modelo clinico psicodinamico, vie-
nen-al caso.

CAMBIO EN LA ESTRUCTURA DE
LA FAMILIA'Y CESION.

Es incuestionable que la familia es
un constructo social de enorme
ductilidad pero de gran durabilidad
(Pastor Ramos, 1988). Tal vez de su

capacidad para adaptarse a las

‘variopintas circunstancias y situa-
ciones culturales, sociales y morales
en constante cambio depende su
supervivencia como entidad que
nuclea el apoyo mutuo, la procrea-
cién, la referencia temporal a lo
largo del ciclo vital y tantas otras
- funciones. Pero es obvio que bajo el
compacto término de familia se
arropan configuraciones muy poli-
morfas, Ultimamente -acrecentadas
por la ingenieria genética, las fecun-
daciones con padre, madre o
ambos ausentes, las adopciones
“totales o:temporales, los vientres de
alquiler, fa nueva geografia humana
disefiada por las familias monopa-
rentales, los matrimonios o uniones
gays, el retraso de la menopausia o
incluso la hipotética posibilidad de
que los varones gesten en su abdo-
men. Hoy en dia a nadie espanta la
idea de que la nocién de la familia
celular constituida por padre, madre

~

e hijos, es una estructura no en
extincion ni en recesion, pero que si
convive con otras configuraciones
familiares hasta ahora inconcebi-
bles. ,

Sin embargo, en la vasta literatu-
ra socioldgica, psicoldgica, dermio-
grafica, politica e incluso filos6fica
dedicada a analizar los avatares de
la familia a lo largo de la historia, ha
pasado. desapercibido un fenéme-
no muy extendido en muchos luga-
res del mundo: la cesién de los
hijos. ‘ i

Cesion es definida por el Diccio-
nario de la R.A.E. como “renuncia
de alguna cosa, posesion o derecho,
que una persona hace a favor de
otfra”. Es cierto que el proceso. de
socializacién depende en gran
medida de las sucesivas cesiones
que los padres hacen de sus atribu-
ciones en favor de otras personas.
Asi, los padres ceden parcialmente
la educacién de los hijos a tutores,
educadores, maestros, etc. Delegan
parte de su formacién moral en
sacerdotes, o su desarrollo humano
en pandillas, entrenadores, monito-
res de tiempo libre etc. Pero, ante
todo, los padres derivan en otros
miembros de la familia extensa una
porcién considerable de sus obliga*
ciones de cuidado material, susten-
to, guarda, atencion, escucha, com-
prensién y proteccion afectivas. Por
tanto, lejos de dramatizar la cesion,
hay que empezar reconociendo su
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normalidad, pues todos cedemos
los hijos en distinto grado a otras
personas, grupos o factores de
socializacion, pero igualmente sefia-
lando los riesgos inadvertidos de
que sobrepasados los limites y pro-
porciones normales de estas cesio-
nes, podemos adentrarnos en per-
turbaciones de algunos elementos
bésicos para el proceso de identifi-
cacion y el desarrollo afectivo de los
hijos. , ~

DELIMITACION ENTRE LA
CESION Y LA ADOPCION.

Referida a los hijos en tanto que
miembros de derecho de una fami-
lia, la cesidn se diferencia de la
adopcion en varios puntos:

1)Los padres. bioldégicos no
renuncian a sus hijos en la
cesion, si lo hacen en cambio
en la adopcion.

2) Los padres biolégicos no utili-
‘zan la via judicial o legal, ni
estan sujetos a ella en la
cesién, mientras que su actua-

cién esta regulada por leyes y.

derechos de familia, perfecta-
mente normativizados en el
caso de la adopcidn.

3) Los roles paternos vy filiales
estén claramente delimitados
en la adopcién, mientras que
se mantienen ambiguamente

T. Sanchez Sénchez

perfilados en la cesidén, donde
los hijos no siempre estan
informados sobre su bizarra
situacion. !

4) En los casos de adopcioén, la
familia biolégica y la adoptiva
comunmente no se conocen,
mientras que en los de cesién
si se conocen y, en ocasio-
nes, llegan a mantener distin-
tos grados de convivencia (en
el mismo pueblo o ciudad, en,
la. misma familia extensa,
etc).

El mismo diccionario de la R.A.E.
establece sin ambages estas dife-
rencias al aludir a la adopcién como

- la ‘recepcion de un hijo con todos

los requisitos y solemnidades que
establecen las leyes’. Este tramite -
en muchas ocasiones penoso, cos-
toso y largo- acarrea psicolégica y
socialmente el beneficio de permitir
a los padres adoptivos elaborar la
funcién de padres y a los biolégicos
elaborar la pérdida de dicha catego-
ria. En el caso de la cesion se omiten
todos los pasos psicolégicos y
sociales del ‘traspaso’ del hijo, lo
que conduce a bastantes problemas,
que mas adelante analizaré: la con-
fusién del hijo respecto a su lugar en
la familia, la desorientacién de roles
entre los miembros de ia familia, la
falta de encuadre del yo familiar y
social, amén de los sentimientos de
culpa, de abandono y del encrespa-

_miento de las rivalidades en la fratria.
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Al pensar este fendmeno se
descubre, por un lado, su univer-
salidad: en todas las partes ocu-
rre, todos lo conocemos o lo
hemos experimentado en alguna
forma y medida; por otro lado, se
constata su encubrimiento: fre-
cuentemente se esconde o se disi-
mula y racionaliza maliciosa o cau-
telosamente, como si se tratara de
un hecho vergonzante o delatara
turbias intenciones. La cesién
requiere un grado de complicidad
latente entre el cesionista y el
cesionario que elimina la verbaliza-
cion de los motivos, circunstan-
cias, grado. o aspectos en los que
se hace la cesién. No se habla
explicitamente de ellos, sino que
se sigue un a modo de pacto taci-
to entre ambas partes, y esto es lo
més peligroso y patégeno. El suje-
to de la cesion ignora las motiva-
ciones, a veces ignora el hecho
mismo de ser un cedido, lo que
conduce a fabulaciones que sue-
len deslizarse hacia la autodesva-
lorizacion: «mis padres me cedie-
ron porque no me querian», o
«cOmo no se atrevieron a desha-
cerse de mi, me traspasaron como
si fuera una propiedad poco valio-
sa», etc.

SITUACIONES HABITUALES DE
CESION.

Describiré algunas de las cir-
cunstancias més frecuentes que

favorecen o abocan en la cesion
de los hijos:

- La madre adolescente, depen-
diente de su familia de origen,
que sintiéndose culpable y
angustiada, al tiempo que inma-
dura y dependiente econémica-
mente, ‘cede’ la crianza de su
hijo a sus padres. Esta madre
pasa a ocupar el rol de hermana
mayor, en lugar del de madre, de
su propio hijo. Lo mas habitual
es que esta situacién solo se
refiera a los aspectos de manu-
tencién y cuidados précticos,
pero a veces también de res-
ponsabilidades, afecto o incluso
representacion social -dado que
deja de figurar como madre real,
se prohibe su amor de madre y
lo sustituye por otro tipo de vin-
culo-. En algunos extremos alta-
mente patoldgicos, cual es el
caso frecuente de las madres
solteras de familias muy rigidas
o ultraconservadoras, la verdad
se mantiene en secreto de cara
a la sociedad, y, por supuesto,
de cara al propio hijo, que crece
considerando como hermana a
quien en realidad le engendré y
pari6, y como padres a sus pro-
pios abuelos.

Los padres emigrantes que
han debido abandonar su tierra
buscando trabajo, oportunida-
des o prosperidad y, en vista de
la incertidumbre y precariedad
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de su nueva situacion en lugar
desconocido, tratan de evitar a
los hijos la zozobra y las penali-
dades de la adaptacion al nuevo
pais o habitat. En consecuencia,
desvian a sus padres, tios u
otros familiares la crianza de sus
hijos, a veces en edades criticas
de la infancia, propiciando que
éstos establezcan los vinculos
afectivos con la familia de aco-
gida méas que con la propia. Por
lo comuln esos hijos son recla-
mados y recuperados por la
familia original, motivando no
pocos desgarros y escisiones
dolorosas del afecto entre las
dos familias.

Los padres trabajadores que,
debido a las desfavorables con-
diciones, horarios infames o
lugares de trabajo distantes,
delegan el cuidado y la crianza
de los hijos en otros familiares,
vecinos, amigos, etc; no renun-
ciando de derecho a la patria
potestad ni a su consideracion
de padres, pero si de hecho.
Esta situacién es altamente fre-
cuente en la sociedad industriali-
zada, en las zonas suburbanas
de las grandes ciudades, donde
a la precariedad laboral se agre-
ga la distancia que se ha de
recorrer para acceder al trabajo,
etc.

- La madre enferma o incapaci-
" tada de larga duracién, y tam-

T. Sanchez Sanchez

bien la reclusa, que ha hecho
dejacion forzosa de su cometido
de madre, con frecuentes senti-
mientos de culpa, depresion,
incompetencia 'y humillacién
ante la sociedad y ante los mis-
mos hijos.

En las familias extensas o aglu-
tinadas, donde mas que existir la
nocion clara de madre o padre,
existen las funciones o roles
difusos de padre y madre,
pudiendo éstas ser desempefia-
das por distintas personas: ora
la madre, ora la tia, ora la abue-
la, ora la prima, etc. Situacién
frecuente sobre todo en el
medio rural.

En las familias numerosas con
estrecheces econdémicas o de
espacio en los cubiculos urba-
nos, que ceden a uno o varios
de sus hijos a una hermana sol-
tera o a un matrimonio -herma-
nos, cufados...- sin hijos pro-
pios para sentirse menos sobre-
cargados y, de paso, garantizar
las comodidades de los hijos
‘excedentes’. Mas adelante ana-
lizaré el trasfondo psicolégico de
esta magnanimidad aparente.

Las familias de extraccién cul-
tural baja que ceden sus hijos a
aquelios parientes mas cultiva-
dos con el noble propdsito de
favorecer el acceso de éstos a la
informacion, instruccién o pre-
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paracion profesionales. Es
conocido el caso de los hijos de

- familias rurales que son alojados
y educados en la ciudad por
otros parientes, permitiéndose
asi la asistencia a centros de
ensefanza inexistentes en las
poblaciones de origen. La belli-
sima pelicula “Secretos del
corazoén” ilustra esta circunstan-
cia.

Por supuesto que la casuistica no
se agota aqui. Me he limitado a sefia-
lar las configuraciones sociolégicas
mas frecuentes, pero no existen al
respecto datos epidemiolégicos
comprobados, al ser el de la cesion
un aspecto no estudiado ni por la
psicologia ni por la sociologia. Escru-
tando los prototipos descritos encon-
tramos que, por norma general;

-Los hijos no suelen ser cedidos
fuera de la familia extensa, sino
que mayoritariamente son dele-
gados a otros parientes con
quienes se tiene una amplia
confianza y vinculacién emocio-
nal.

- Esta circunstancia evita romper
del todo social y afectivamente
las ‘etiquetas’ de padre o madre,
-aunque induce a menudo pro-
‘blemas de identificacion y ubica-
cion en el-organigrama familiar.

- Generalmente la cesién es tem-
poral, parcial o intermitente.

Temporal, siempre que el hijo es
recuperado tras el periodo de
cesion, restableciéndose los vin-
culos previamente existentes
entre los padres € hijos natura-
les. Parcial, siempre que el hijo
es cedido exclusivamente para
cubrir ciertas funciones pero no
para otras: por ejemplo se dele-
ga-la manutencién pero no las
funciones educativas 0 a la
inversa. Intermitente, siempre
que el hijo simultanea o alterna
su estancia en las dos familias,
por ejemplo: durante el dia con
los abuelos y por la noche con
los padres, o durante el periodo
académico en un internado y
durante las vacaciones en el
pueblo, etc.

1

Habitualmente los hijos cedidos
desarrolian una ubicacién ambi-
gua y desconcertada, ya que
saben quiénes son sus padres y
mantienen relacién con ellos,
pero identifican como padres
afectivos a esas otras personas
_que les han velado mas estre-
chamente. ‘~

EL CALDO DE CULTIVO
EMOCIONAL GENERADOR
DE LA CESION

Las emociones y sentimientos que
se gestan en los casos de cesion
son también muy variopintos, algu-
nos extremadamente patolégicos,
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otros indudablemente altruistas;
algunos nobles, otros cinicos; algu-
nos conscientes, otros inconscien-
tes. Analizaré algunos de estos sedi-
mentos emocionales:

a) Un hijo no deseado (como en
el caso de embarazos adoles-
centes, de ruptura afectiva en la
pareja, de crisis personales, de
familias abrumadas econdémica
o laboralmente, etc) engendra
un desapego emocional en los
padres, que consideran ia
cesién a un familiar una forma
socialmente méas correcta y
moralmente menos censurable
que el abandono, la desaten-
cion, el trato agresivo, etc.
Ferenczi (1929) escribié “El hijo
no deseado y su instinto de
muerte” constatando clinica-
mente la importancia etiologica
de este factor en el desarrollo
melancdlico posterior del hijo,
debido al rechazo consciente o
inconsciente de que ha sido
objeto por sus padres que
adoptan diversas formas de
distanciamiento o alejamiento,
incluida la cesic}n.

b) Posibles sentimientos de
culpa de la madre por su ges-
tacion abocan en la donacién
del hijo a otros parientes mejor
situados, mas capaces 0 mas
maduros. El hijo se utiliza,
inconscientemente por supues-
to, como un regalo, como una

T. Sanchez Séanchez

prenda para hacerse perdonar
por aquellos a quienes se le
cede. El hijo con su inocencia y
candidez es la carta de presen-
tacion y el precio del perdén en
el caso de los embarazos ado-
lescentes, de las madres solte-
ras, etc. Psicologicamente, el
frueque se establece como ‘te
cedo mi hijo a cambio de que
me aceptes de nuevo como
hija’.En un estudio reciente
sobre los embarazos prematri-
moniales (Sanchez T. y Séan-
chez R, 1994) se pudo averi-
guar que propician matrimonios
apresurados cuya libertad de
consentimiento es dudosa,
abonados al fracaso y a la vio-
lencia doméstica, y al abando-
no o dimisién de las tareas
parentales. Cabe entender aqui
que el hijo es usado como ins-
trumento de reparaciéon de la
culpa por el embarazo frente a
los padres. Negar la materni-
dad ante el mundo y -expiar la
‘falta’ cediendo al hijo eran
fendmenos usuales en las
sociedades puritanas de la pri-
mera mitad del siglo.

c) La madre fértil cede uno de

sus muchos hijos a una herma-
na estéril o soltera, compen-
sandola asi de su inasumida
condicién de yerma, y previ-
niendo o subsanando una
eventual depresion por este
motivo. La tia Tula de Unamuno
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gjemplifica magistralmente esta
estampa de madre frustrada
gue acapara y roba emocional-
mente a los hijos de su herma-
na, incapaz de asumir su
desierta vida afectiva.

d) La madre adolescente con
sentimiento de inadecuacion,
inmadurez o desequilibrio emo-
cional se exonera de responsa-
bilidad y culpa respecto a una
mala crianza del hijo, detrayen-
do: su maternidad-sobre otro
pariente, limitandose a ser tes-
tigo de la tarea realizada por
otros o a supervisarla. La
madre adolescente es una can-
didata a interpretar al bebé
como una interferencia en su
propia maduracién y en su
desarrollo emocional, intelec-
tual o profesional. La chica
joven se encuentra atrapada
entre la lealtad a los padres,
censores de su conducta pero
protectores a un tiempo, y la
nueva responsabilidad ante un
hijo. Ello desata su sentimiento
de indefension. Rebasada por
el acontecimiento e incapaz de
afrontarlo, puede ceder al hijo
como solucioén de emergencia.

“Su inseguridad y sugestionabili-
dad la hacen proclive a acatar las
soluciones ideadas por los padres
a propdsito del problema que
abrié el embarazo (y que culmind
la maternidad) Por otro lado, la

culpa y la vergiienza social le
empujan a adoptar soluciones no
deseadas, por la inconsciente
necesidad de autoculparse o de
evitar la censura, la critica o las
represalias sociales” (I. Sanchez y
R.-Sanchez, 1994, p. 110).

Las cesiones durante el puerperio,
maxime si se suma una depresion
postparto, se plantean como provi-
sionales, aunque andando el tiempo
a veces se transforman en definiti-
vas. Como ya analizé R. Spitz
(1958), la separacion parcial o total
del hijo respecto a su madre biologi-
ca ocasiona darios irreparables en ‘el
vinculo afectivo primario, que a
corto o medio plazo generan depre-
siones anacliticas o fallos psicoticos
graves.

e) La madre narcisista, inmadura
o autista que concibe a su hijo
como un intruso en su vida o
como un obstaculo para su cul-
tivo, placer o éxito personales;
intenta recuperar imaginaria-
mente su libertad y su autono-
mia desprendiéndose del hijo
en favor de otras personas mas
maduras, afectivas o responsa-
bles, a quienes cede su cuida-.
do y educacion. Dix lo explica:

“.. el tener un bebé les hacia sen-
tirse agobiadas, atadas, esclaviza-
das, como si las libertades del
mundo moderno se hubieran des-
vanecido de la noche a la mafiana,
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dejandolas en la situacion tradi-
cional de mujeres y madres del
pasado” (Dix, 1992, p. 97).

f) La madre débil, con sentimien-
to de indefensién o de incapa-
cidad que cede a la presion de
otros miembros de la familia,
para que:les dé elnifio, permite
la usurpacion de-su criatura al
no percibir la manipulacién o la
persuacion de que es objeto.
Frecuentemente los sentimien-
tos de gratitud-o de deuda
moral, la sensacién de que la
otra ‘mama supletoria’ necesita
un bebé o lo merece, la incapa-
cidad para enfrentarse o rebe-
larse contra el ‘robo’ afectivo
de su hijo, la fuerte simbiosis
intrafamiliar que impide delimi-
tar entre lo que es mio y lo que
es tuyo, conducen a esta otor-
gacion pasiva. Es relativamente
frecuente que la usurpacién de
la maternidad quede solapada
o disfrazada bajo un manto de
dedicacidn y abnegacion que
malencubre un parasitismo
emocional y una descalificacion

- de la madre real, que pasa a
quedar desautorizada como tal
y desinvestida afectivamente

por el hijo. En los casos mas-

dramaticos se llega incluso a
borrar a la madre auténtica de
los r'egis’t'ros civiles, aprove-
chando su estado de confusién

~ 0 su sugestionabilidad emocio-
nal.

T. Sanchez Sénchez

ALGUNAS CONSECUENCIAS
PSICOLOGICAS Y
EMOCIONALES.

Comenzaremos sefalando la
necesidad de normalizar y despato-
logizar la situacién de cesion, pues-
to que muchos cedidos no acaban
presentando ningin cuadro morbo-
so a nivel clinico, ni incubando senti-
mientos extrafos.La naturaleza
benigna o maligna de la cesién ven-
dra determinada por los motivos
que la indujeron o por las conse-
cuencias ‘que acarred. Entre los
cedidos encontramos distintas
vivencias de enrarecimiento afectivo
que eventualmente conducen a
patologias severas. Rallo y De
Miguel (1991), pioneros en el estudio
clinico de cedidos, consideran que
la cesién repercute de una u otra
forma en los procesos 'identificato-
rios, desencadenando procesos
morbosos enmarcables como “alte-
racion del yo”. Enumero aigunas de
estas vivencias comunes en los
cedidos:

a) Sentimiento de abandono res-
pecto a los verdaderos padres,
por entender que no se han
ocupado suficientemente de
ellos, y que han sido posterga-
dos o0 menospreciados en
beneficio de otros asuntos o de
otros hijos.

b) Sentimiento melancdélico de no
ser querible o digno del amor
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parental, al haber sido objeto
de una renuncia activa o pasiva
por parte de los padres.

¢) Sentimiento persecutorio res-
pecto a los padres, al percibir
gue la cesion se debe al recha-
zo o a la desaprobacién pater-
na, juzgandoselos como per-
versos o malignos.

d) Resentimiento y rencor respec-
to a los padres verdaderos al
vivir como ofensiva o arbitraria
la renuncia a su crianza, sobre

. todo si existe el agravio com-
parativo de que otros hijos de
la pareja han permanecido en el
hogar familiar.

" -e) Sentimiento de envidia, rivali-
dad y celos hacia los otros her-
manos no cedidos, o de exclu-
sién o merma de derechos en
comparacion con ellos, que en
ocasiones se refleja a nivel legal
al automarginarse -o resultar-
marginados- de la herencia o
del patrimonio familiar.

f) Sentimiento de confusién res-
pecto a quién es la madre; a
veces la situacién confusional
deriva en disociaciones del
afecto respecto a los dos blo-
ques de padres o de familias
con las que se ha mantenido en
contacto. La disociacién afecti-

~va entre las dos madres, en el
caso de las cesiones manifies-

Padres dimisionarios y cesion de los hijos: contextos desencadenates y efectos emocionales

tas, puede lievar a la adopcioén
de personalidades o roles alter-
‘nantes segun que se esté fren-
te a una u otra. Winnicott deno-
minaria personalidades ‘como
si’ o camalednicas a las de
estos sujetos que pueden sen-
tirse divididos incluso a nivel
nominativo, pues no es infre-
cuente que reciban nombres,
apelativos o diminutivos dife-
rentes .que trastoquen su iden-
tificacion primaria.

g) Sentimiento de engafio, cuando
la cesion se ha envuelto en
‘mentiras o en ocultamientos
graves, lo que llega a afectar al
sentimiento de identidad al
haberse falseado la genealogia
y las raices referenciales del
hijo. La identificacion legal del
neonato con el ADN y la obliga-
toriedad aprobada en 1999 por
el Consejo de Ministros de que
la madre biolégica deje cons-
tancia de su maternidad, inclu-
so en los casos de adopcidn,
eliminara este riesgo.

Las dificultades psicopatolégicas
que pueden aparecer suelen ser
fruto de factores adicionales a la
cesion misma: la dificultad para
establecer vinculos de apego esta-
bles y perdurables, la peregrinacién
por distintas ciudades y casas, que
acarrea el sentimiento.de carecer de
un lugar de pertenencia, la proscrip-
cién en el hogar de acogida y el rele-
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gamiento por parte de los restantes
miembros de la familia, dado que no
es senso estricto uno de ellos. L.
Grinberg considera la cesidn una
forma de exilio y migracion

CRITERIOS DISCRIMINATORIOS
DE LA MALIGNIDAD DE LA
CESION.

Habiendo dejado claro que las
cesiones no son intrinsecamente
negativas; antes al contrario, en
muchos casos proporcionan al hijo
una excepcional oportunidad de
recibir mayor y mejor afecto, cuida-
do y atenciones del que recibirian
de sus padres legitimos, sefialare-
mos no obstante algunos puntos
decisivos a la hora de pronosticar
un curso maligno del desarrollo del
hijo. Rallo et al. (1972) establecie-
ron un criterio diferencial basico:
que el sentimiento de los padres
bioldgicos sea reparador o perse-
cutorio. Es decir, que pretendan
subsanar una culpa ante el hijo, no
siendo competentes para cuidarlo
por las razones que sean, o que
intenten 'socorrer un estado de
necesidad afectiva en los padres
receptores, 0 que, por el contrario,
actten cediendo al hijo guiados por
sentimientos de culpa persecutoria
respecto a los padres receptores,
bien sea por una vivencia de adeu-
damiento moral, bien sea por el

propio rechazo experimentado

hacia el hijo. Por nuestra parte,

T. Sanchez Sénchez

sefialamos -aigunos factores que
influyen en la naturaleza benigna o
maligna de la cesién:

a) El grado de la cesién: cuanto

mayor sea el nimero de funcio-
nes o cometidos delegados a la
familia supletoria, mayor riesgo
de emergencia de trastornos
melancoélicos, paranoides o
esquizoafectivos, pues mayor
sera la interpretacion de aban-
dono o rechazo por parte del
cedido y mas grave el dafo
infligido a sus identificaciones
parentales primarias, condu-
ciendo a escisiones mas primi-
tivas (Balint, 1968). Frustracio-
nes y desconciertos primarios
en la ubicacién familiar y en la
funcion de titularidad dentro de
la familia conducen a escisio-
nes yoicas y a cuadros regresi-
vos estables de naturaleza psi-
cotica (Winnicott, 1956). Tanto
Balint como Winnicott han
estudiado sobre todo las ‘faltas
bésicas’ en la estructura del yo,
provocadoras de diversos cua-
dros psicoticos, debidas a

" carencias maternas y a proble-

mas de desubicacién y deso-
rientacidén infantiles en el seno
de las familias.

b) El periodo critico en que ocu-

rra la cesion: si la cesion tiene
lugar después del estableci-
miento del ‘imprinting’ o apego
con respecto a las figuras
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- paternas, sera vivida de forma

mas cruel y animicamente des-
garradora por el hijo. En cam-
bio, si la cesién ocurre en
época muy temprana y adopta
la modalidad de una sustitucion
eficaz y asumida por los padres
que ceden y por los receptores,
la urdimbre emocional se esta-
blecera con las figuras de

 padre 0 madre efectivos, oca-

sionando menos problemas
emocionales. Muchos cedidos
admiten con naturalidad y sin
despecho que ‘mi madre es mi
tia’, poniendo de relieve que lo
afectivo es lo efectivo.

'c) Las motivaciones o senti-

mientos que propiciaron la
cesion y los fines profundos
buscados con la misma. En
lineas generales, una cesién
que se hace por buenos moti-
vOs y guiada por buenos senti-

 mientos (el altruismo, el benefi-

cio del hijo, su mejora educati-
va o vital, etc) sera asumida
por el hijo con gratitud por los

‘bienes recibidos y por la gene-

rosidad y desprendimiento de
los padres.Por contra, una
cesidn guiada por sentimientos
de culpa o verglienza, senti-
mientos de impotencia, cobar-
dia o rechazo hacia el hijo,
dejara su sello interno en el
hijo quien, por lo general,
desarrollara tarde o temprano
alguna variedad morbosa, par-

ticularmente el resentimiento y
la depresion.

- d) El grado de conocimiento o

de secretismo que haya res-
pecto al asunto. Si el tema es
transparente y manifiesto,
todos se moveran en la escena
familiar con naturalidad y
mayores posibilidades de acep-
tacién. Si el tema se niega, se
oculta, se secretiza o se tergi-
versa, ello inducira al cedido a
componer una novelacion
extrana respecto a sus orige-
nes, con la consiguiente estela
de trastornos de identidad,
desubicacion, confusién, mar-
ginacion, etc. Freud afirmé que
todos los individuos neuréticos
han fabulado en su infancia
acerca de sus origenes cons-
truyendo ‘una ‘novela familiar’
que distorsiona en mayor o
menor medida la realidad obje-
tiva; pero si, sobreafiadida, la
realidad tiene tintes de folletin

‘melodramatico y el ambiente es

confuso y aderezado de oculta-
mientos y disimulos, es natural
que la fantasia neurética se dis-
pare. La veracidad es una
vacuna contra el germen de las
neurosis, mientras que las mito-
manias familiares engendran
trastornos graves, dado que
afectan y conciernen a lo més
basico: las sefias de identidad
que permiten la construccion
del yo. (Minuchin; 1984).
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¢€) La calidad de la madre susti-
tuta. Durante varias décadas se
ha prestado atencién al proble-
ma de los déficits en la atencién
materna como causa funda-
mental en el desarrollo mérbido
de la personalidad del hijo.
Mead, Bowlby (1953), Aisworth
y Lebovici (1970), entre otros,
contribuyeron a desmitificar
este magnificado problema. Su
propuesta mas equilibrada con-
siste en afirmar que la salud
mental del hijo insuficientemen-
te atendido, intermitente o total-
mente separado o despegado
de la madre, depende sobre
todo, de la calidad de los cuida-
dos de la o las madres sustitu-
tas o suplementarias. Winnicott
(1956, 1958) bautizé a esta
necesidad de forma mas realista
como ‘madre suficientemente
buena’. Asi, en el caso de los
hijos cedidos, si la funcién
materna queda eficientemente
realizada y el nifio recibe las
atenciones continuada y satis-
factoriamente, la carencia
materna queda desactivada
como factor patégeno.

ALGUNOS CASOS ILUSTRATIVOS

Caso 1: Delfina, procedente de
_una familia rural y empobrecida, fruto
de un parto de mellizos, hijos penul-
timos de la madre que ya cuenta con
2 hijas mayores'y, mas tardiamente,

T. Sanchez Sanchez

con un hijo més pequefio. Al poco
de nacer Delfina y Angel, su madre
sufre un accidente doméstico y se
rompe un brazo, lo que limita su
capacidad de atencién a los hijos
pequefios e incluso la lactancia de
ambos. Simultaneamente, en la
misma. poblacion, otra mujer ha per-
dido su hijo recién nacido pero lacta.
La madre biolégica de Delfina busca
la ayuda basica de la segunda madre
para alimentar al pecho a su hija. Lo
extraordinario del caso no es que la
segunda actle como nodriza de la
nifa, algo frecuente hace algunas
décadas y mas comprensible entre
aquellas familias de pocos recursos
que no podian acceder a la lactancia
artificial. Lo inusual consiste en que
la madre cede a la nifia pero la deja
convivir con la nueva familia, hacien-
do sélo débiles intentos de recupe-
rarla, enseguida disuadidos por la
negativa de Delfina, que a la sazén -
habiendo superado la época de lac-
tancia- habia considerado como pro-
pia la segunda familia y como abso-
lutamente extrafia ia primera. La
situacién de cesion es explicita en
todo momento, no hay ocultamiento
alguno, pero hay un deseo demasia-
do tenue de los padres bioldgicos
por recuperar a su hija, facilmente
contrarrestado por el rechazo de la
nifia y por la renuente pasividad de la
familia de acogida que desde el pri-
mer momento habia admitido a Delfi-
na como una hija mas, con todos los
vinculos emocionales corrientes en .
una familia normal.
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La situacion persiste hasta los 18
afios de Delfina, edad en que sale
del hogar de sus padres psicologi-
cos a buscar un trabajo. Siendo éste
en una gran ciudad y habiendo emi-
grado afios atrds a la misma la
madre biolégica, ya viuda, invita a
Delfina a hospedarse-en su vivienda,
pero eso si, le reclama el pago de
una pensién a la hija por su aloja-
miento y alimentacién. Al poco; Del-
fina conoce a un hombre y contrae
un matrimonio precipitado, proba-
blemente motivado por el anhelo de
huir -de la trampa econdmica de la
madre. Muchos afos mas tarde,
padeciendo la madre bioldgica una
demencia senil, es precisamente
Delfina la Unica de sus hermanos
biolégicos que asume su cuidado.
Un cuidado presidido por la distan-
cia y la ambivalencia, pero carente
de rencor. No obstante, el sentimien-
to afectivo positivo que la mantuvo
sana psicolégicamente en todo
-momento fue la naturalidad del trato
afectivo otorgado por la familia de
acogida, la estabilidad del lazo fami-
liar a lo largo de toda su infancia y
adolescencia, lo que le permitié
desarrollar un claro sentimiento de
-pertenencia, igualdad y participacion
_en el ambito familiar, la ausencia de
rencores o rivalidades entre ambas
madres que evitaron representar la
secuencia de disputarse la posesion
del hijo ante el Rey Salomén...

Al morir la madre bioldgica, los
hermanos sacaron a flote sentimien-

tos de odio, envidias y rivalidad con
Delfina, a quien trataron de sustraer
la exigua herencia que legitimamen-
te le correspondia. La hija prédiga,
desprovista del afecto de la madre,
era extrafiamente la envidiada por
los hermanos. Curiosa paradoja que
explica cémo la frialdad emocional
de la madre originaria dejé mas
desamparados a los hijos que per-
manecieron con ella de lo que estu-
vo Delfina, pese a ser criada por una
madre suplente.

Caso 2: Eugenio conocié diversas
formas y grados de cesioén. Siendo
pequefio, sus padres, temporeros
agricolas, le dejaban largos periodos
de tiempo en la familia de una tia
materna. Al regresar de las campa-
fias de siega, vendimia o siembra,
volvia con sus padres. Dadas las
durisimas condiciones econémicas
de la familia, era urgente procurar la
educacién del nifio, dotado de

excepcional inteligencia y precoz’
responsabilidad. Becas importantes

permitieron a Eugenio estudiar con
brillantez todo el bachillerato, la
carrera universitaria y la formacién
de postgrado, hasta doctorarse,
pero durante todo este largo trecho
vivid en distintos internados e insti-
tuciones, por lo- que, aun con el fin
altruista de su formacion, puede
decirse que el hijo fue cedido a la
tutela de profesores, cuidadores,
directores de internados, etc. Al
contar con 13 afios de edad, estan-
do ya interno en un colegio, su
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- madre enfermé de gravedad y hasta
su muerte, pasados 2 afios, estuvo
hospitalizada. Durante ese periodo,
puesto que el padre la acompariaba
en la ciudad en su doloroso trata-
miento. primero y agonia después,
el nifio era atendido durante los
periodos vacacionales por sus tios
maternos, en quienes los padres
habian delegado absolutamente
todos los roles. Fallecida la madre,
el padre, vencido por la depresion,
la pobreza econémica y la impoten-
cia, no hizo nada por recuperar al
hijo, mucho mas adulto y autosufi-
ciente ya que su propio padre.
Resultado: Eugenio padece un
severo trastorno narcisista de la pér-
sonalidad con un grave fondo
melancdlico, pese a tener uha afor-
tunadisima vida econdmica y labo-
ral. No sabe disfrutar de la vida
familiar. Este caso ilustra la combi-
nacion de distintos tipos y causas
de cesion: intrafamiliar, institucional,
educativa, por motivos de enferme-
dad, de incapacidad, de desidia,
donde el hijo va dando tumboaos,
huérfano psiquico, de nucleo en
nucleo, sintiéndose provisional en
todas partes, no perteneciendo a

ninguna y no pudiendo arraigar sino -

en si mismo, Unica presencia regular
a lo largo de su vida.

_ Caso 3: Margarita ejemplifica un

peculiar tipo de cesion. Ultima hija
de una serie de cinco hermanas. Su
madre penso6 abortar porque se
encontraba en situaciéon de pre-

T. Sanchez Sanchez

separacion cuando descubrid su
embarazo, aunque finalmente deci-
di6 salir adelante .con él. Poco des-
pués de nacer, la separacion y el
divorcio se consumaron. Teniendo
que trabajar para sostener a las
hijas, cosa que no habia hecho
durante los afios de su matrimonio,
delega el cuidado de Margarita en
su propia madre, por precisar una
atencion mas continuada. La nifia se
acostumbroé a vivir con la abuela
viuda, a quien realmente considera
como su madre. Ya adolescente,
Margarita tuvo la oportunidad de
trabajar en otra ciudad, no atrevién-
dose a hacerlo porque supondria
dejar sola a la abuela ya muy mayor
y bastante ciega. Tras ese trabajo,
ha declinado otros siempre por el
mismo motivo. Pidié ayuda psicol6-
gica cuando observé que su deuda
con la abuela y su relacion simbidti-
ca con ella, la habian inducido a
suspender una boda porque tras ella
tendria que desplazarse a unaciu-
dad lejana donde estaba destinado
su novio, director de una sucursal
bancaria. En este caso la madre,
que nunca dese6 a Margarita y que
fue fruto de una etapa conflictiva,
aunque no abortd, si encontré el
medio y la excusa para deshacerse
de ella, y luego utilizé el carifio y la
gratitud de la hija hacia la abuela, asi
como los sentimientos de culpa ins-
pirados por el rechazo materno,
para convertir a Margarita en una
criada-enfermera de la abuela, que
la exoneraba a ella misma del cuida-
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do y la responsabilidad respecto a la
anciana. La madre estj elidida tanto
como madre como en cuanto hija.
Utiliza a la abuela para no ejercer de
madre, y mas tarde utiliza a su hija
para no actuar como hija ante su
propia madre.

CONCLUSION:

Seguro que cada lector podria
aportar o sugerir otros tantos casos
sorprendentes de cesién, arropados
por motivaciones diversas, ocultos o
disimulados la mayoria, o solapados
bajo un manto de magnanimas
intenciones.

L.a cesién es una forma de renun-
cia soterrada a los hijos, en la que
confluyen varios factores psicoldgi-
cos: un contexto familiar dificil, la

angustia por desbordamiento emo-
cional vivida por la madre, la inca-
pacidad mas o menos transitoria
para desempefiar la funcién mater-
na de un modo suficientemente
bueno, la demanda abierta o encu-
bierta de otros familiares para que
el hijo les sea cedido, y la figura de
un padre débil o desvalorizado, sin
autoridad o sin fuerza moral que
acepta pasivamente la cesion o la
usurpacién del hijo, sin osar opo-
nerse a ella. El hecho de que la
cesion ocurra dentro de los limites
de la familia extensa permite que
una situacién tan frecuente como
anémala pase desapercibida tanto
clinica como legalmente, y que sea
reinterpretada como simple coope-
racion en las tareas de la crianza.
No obstante, emocional y psicopa-
tolégicamente las repercusiones
son evidentes.
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