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C
ecilia Muñoz es ingeniera en 
administración, técnica en 
comercio exterior y cuando 
estaba en el colegio y en la 
universidad se sacaba las 

mejores notas. Pero hoy, a los 37 años, 
está internada hace casi tres meses en la 
Comunidad Terapéutica Rayencura, en el 
Cajón del Maipo, institución que recibe a 
adictos al alcohol y las drogas. Cecilia pesa 
64 kilos. Cuando ingresó, el seis de enero 
recién pasado, apenas llegaba a los 55. 
Hoy está bronceada, porque aquí toma sol, 
se baña en la piscina, hace deportes al aire 
libre. El primer día, en cambio, su cutis 

Cada día más mujeres consultan por problemas de 
alcoholismo. Pero lo hacen muy tarde, cuando llevan 10, 
15 o 20 años consumiendo. ¿Por qué? Todavía es un tema 
tabú, que esconden ellas y sus familias. Hoy, cuando 
el incremento del consumo de las adolescentes casi se 
equipara con el de los hombres, hicimos un recorrido para 
conocer las terapias y los centros de rehabilitación 2.0. 
 Por XIMENA URREJOLA Y PIERINA CAVALLI. Fotografías CARLA DANNEMANN.
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estaba gris, lo mismo que su pelo, y su 
ánimo, después de casi 20 años abusando 
del alcohol y de las drogas. 

—A los 19 años empecé a consumir, 
después de que nació mi primer hijo 
—dice, mientras se fuma un cigarrillo sen-
tada en una de las terrazas del centro de 
rehabilitación y el sol se va escondiendo 
detrás de las montañas.

 Y añade:
—Pero prefiero ser una madre rehabili-

tada que una madre adicta. 
Hoy Cecilia sonríe, se ríe, aunque fuma 

un cigarrillo tras otro. Ella misma decidió 
internarse, después de que hace tres años 
la abandonó su pareja y padre de sus dos 
hijos, y luego de que su hijo mayor, de 16, 
le rogara que dejara el trago, las drogas, 
el trasnoche, las fiestas. Dejó su casa en 
Iquique, a sus hijos con sus suegros, y se 
vino a Santiago. 

En la Comunidad Terapéutica 
Rayencura (cuyo director médico es el 
psiquiatra José Luis Lorca), los internos 
comparten una cancha de pasto muy bien 
cuidada —donde juegan fútbol y vólei-
bol—, una piscina, la sombra de varias hi-
gueras, la vista de un rosal, los lamidos de 
un enorme perro San Bernardo, una mesa 
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de ping–pong. También los bancos donde 
se sientan a conversar, dos invernaderos 
donde cultivan lechugas y verduras hidro-
pónicas, y un taller donde fabrican mosai-
cos y realizan trabajos manuales. También 
comparten sus historias, pero sólo dentro 
de las sesiones terapéuticas. Tienen prohi-
bido compartir sus recuerdos de consumo 
sin un profesional presente: es una de las 
primeras herramientas de autocuidado 
que aprenden: si hablan de alcohol, de 
fiestas, a más de alguno le puede producir 
craving o “síndrome de abstinencia”, es 
decir, el conjunto de reacciones físicas que 
ocurren cuando una persona adicta a una 
sustancia deja de consumirla. En el caso de 
los grandes bebedores y bebedoras, como 
son los que llegan hasta Rayencura, puede 
significar temblor, debilidad, escalofríos, 
dolor de cabeza, deshidratación, náuseas e 
incluso lo que se llama delírium tremens 
(cuando el pulso se acelera, hay fiebre, 
convulsiones y alucinaciones) y que puede 
ser mortal. 

Cecilia Muñoz lo perdió todo a causa 
del alcohol y las drogas. Cuando su pareja 
la dejó, sufrió una grave depresión, la 
echaron del trabajo y tuvo que entregar 
su departamento a causa de las deudas. 

Incluso empeñó todas sus joyas: el con-
sumo diario, de noche y de día, sin límite, 
cuesta caro. Cuando llegó a Rayencura, 
gracias a la ayuda económica de sus pa-
dres, los primeros días sólo la acompañó 
una feroz alergia en la piel del pecho y 
de los brazos, producto del medicamento 
con que se estaba “limpiando” su cuerpo. 
Hoy, cuando está comenzando el otoño en 
Santiago y todavía tiene algunas ronchas 
en el pecho, Cecilia dice:

—Estoy limpia desde hace tres meses y 
no tengo craving. 

Un tratamiento 
largo y doloroso 

Los pacientes del Instituto Schilkrut 
se hospitalizan entre uno y dos meses en 
clínicas como la San José de Las Condes, 
en calle Colón, para después seguir un 
tratamiento ambulatorio. Es una antigua 
casona de estilo español de tres pisos, to-
talmente remozada, con amplios jardines 
independientes para hombres y mujeres, 
con grandes árboles y sombras. Los espa-
cios comunes son el comedor, las salas de 
terapias, de reuniones, y un espacio para 
hacer bicicleta estática. Ofrece piezas in-

Yoga, arteterapia y un ambiente como de casa. 
Es la apuesta de las clínicas Santa Sofía y 
Pocuro. Un tratamiento de rehabilitación cuesta 
en promedio dos millones mensuales.

En la Comunidad Terapéutica Rayencura 
les enseñan herramientas para enfrentar 

la angustia: comer limón, mascar hielo, 
un piquero en la piscina: se llama 

"acción opuesta".
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Hay varios modelos de tratamiento: al-
gunos sin terapia de grupo, otros sin fami-
lia, otros integran a la familia, etcétera. 

El tratamiento que imparte el Instituto 
Schilkrut dura un mínimo de dos años, lo 
mismo que el de la Clínica Las Condes, 
donde el proceso de rehabilitación puede 
costar entre 15, 20 o más millones de 
pesos, dependiendo del estado de la 
paciente. 

—Lo que una mujer puede preferir 
gastar en un lifting, una lipo y siliconas 
—dice Daniel Seijas. 

El del CIAD (Centro de Investigación y 
Asistencia a las Drogodependencias, de la 
Universidad de Santiago) consiste en un 
año muy intensivo. En Rayencura —al tra-
tarse de una comunidad terapéutica, con 
precios dependiendo de la situación econó-
mica y con convenios con el Ministerio de 
Salud—, los pacientes pueden estar hasta 
un año internados —no hospitalizados— 
para luego seguir de manera ambulatoria. 
En todos existe un período de desintoxi-
cación que requiere estar hospitalizados 
y el uso de medicamentos para paliar los 
síntomas del craving. Esta hospitalización 
puede durar días o meses y se hace en 
distintas clínicas psiquiátricas. En el caso 
de la Clínica Las Condes, se hospitaliza 
en la misma clínica para los problemas 
médicos asociados y para el período de 
desintoxicación en diferentes instituciones 
psiquiátricas (dependiendo de los recursos 
de la paciente). Por ejemplo, en la Santa 
Sofía —en calle Colón—, donde gozan de 
clases de yoga con la profesora certificada 
en Hatha y Kundalini Andrea Jatz—; la 
Clínica Pocuro —una gran casa de arqui-
tectura moderna en Avenida Kennedy, 
donde hacen talleres de arteterapia, cada 
pieza tiene televisión, y el living y come-
dor parecen como de casa particular de La 
Dehesa, con sillones de cuero y cuadros 
en las paredes— o la Clínica Psiquiátrica 
Pensionado San José. De otra manera, el 
precio del tratamiento se elevaría a las 
nubes.

Cuando una persona decide comenzar 
un tratamiento, lo primero que tiene que 
integrar a su mente es que nunca más 
en su vida va a probar una sola gota de 
alcohol. 

Cecilia Muñoz no tuvo dolorosos sín-
tomas de privación. Le enseñaron algunas 
técnicas, como la “acción opuesta”, es 
decir, hacer lo contrario de lo que está 
sintiendo. Por ejemplo, cuando hace calor 
y está angustiada se tira a la piscina. 
El cambio de temperatura en el cuerpo 
es una ayuda inmediata. Comer limón, 
masticar un hielo, apretar un hielo con 

Cecilia Muñoz 
(37) decidió 

internarse 
luego de 

perder a su 
pareja y de 

que su hijo de 
16 le rogara 

que dejara el 
trago y las 

drogas.

dividuales o compartidas, con o sin baño 
privado: todo depende de cuánto se esté 
dispuesto a pagar. Aquí hay talleres de 
macramé, mosaico, bisutería, pintura en 
madera, pintura en yeso, decoupage, paño 
lence, trabajo en cuero, con papel maché, y 
otros, para apoyar y complementar el tra-
tamiento de cada paciente. 

—Pero lo menos importante es el 
cuento de cómo es el lugar. Estás envuelta 
en una situación tan profunda, tan poco 
optimista, que aunque te pongan en un 
hotel cinco estrellas lo vas a ver oscuro 
—dice Isabel (48, separada, dos hijos)—, 
quien se internó durante dos meses, des-
pués de años consumiendo alcohol a des-
tajo, y luego continuó con un tratamiento 
ambulatorio siempre a cargo de Schilkrut. 
En total, pagaba poco más de dos millones 
de pesos mensuales. 

Al principio dormía en una pieza com-

partida —muy sobria—, pero cuando 
pudo se cambió a una habitación indivi-
dual. Era blanca, luminosa, y por el ven-
tanal podía salir a una pequeña terraza. 
Las cuatro comidas que recibía eran muy 
caseras: arroz con pollo, carne o ensala-
das. Para el desayuno, frutas, té con leche, 
dos tostadas con palta o jamón. A veces, 
su madre le llevaba piña, para variar un 
poco.

Isabel llegó a internarse absolutamente 
desnutrida: pesaba sólo 42 kilos, tenía 
pelones en la cabeza, su marido la había 
dejado y la amenazaba con quitarle para 
siempre a sus dos hijos. Dice que sus con-
diciones neurológicas no eran óptimas, 
porque, como se sabe, el alcohol puede 
llegar a “matar” ciertas áreas del cerebro, 
como afirma el psiquiatra Daniel Seijas, 
jefe del Programa de Adicciones y Tabaco 
de la Clínica Las Condes. 
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la mano, una ducha de agua helada: todo 
sirve. También el yoga y las terapias de 
Mindfulness (“Conciencia plena”) le han 
sido muy útiles. Además, dice que llegó 
con muy buena disposición y eso ha mar-
cado una gran diferencia en su terapia. 

—Hago mucho deporte y trato de sa-
carle el mayor provecho a mi estadía aquí. 
Lo trato de ver como si estuviera en un 
resort, como una experiencia sólo para mí. 
Tengo que aprovecharlo: mis papás pagan 
dos millones de pesos al mes por la estadía 
y 200 mil más sólo en medicamentos.

Isabel también llegó serena a la 
Clínica San José. Dice que se entregó, 
sin discutir nada. Pero sus síntomas de 
privación fueron una experiencia que no 

En la Comunidad Rayencura no se permiten los asados, porque 
son sinónimo de cerveza y vino. Los internos no comparten sin 
supervisión sus "historias de consumo", para evitar que despierten 
sus ganas de tomar. Abajo, los talleres de teatro, en que cada uno 
representa el por qué de su enfermedad, son otra herramienta clave.
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Sin terapia de grupo, otros sin familia, otros con ella. Hay varios modelos de tratamientos efectivos 
dicen los expertos José Luis Lorca, Humberto Guajardo, Loreto Sánchez y Daniel Seijas.

vidas el alcohol pasó a ser su eje, por qué 
razón comenzaron a beber en exceso. 

—Hay personas que tienen identidad 
de alcohólico y que les cuesta mucho to-
lerar la vida sin alcohol. Lo tienen muy 
idealizado o sufren de una inseguridad tan 
grande que sienten que sin trago no van a 
ser capaces de enfrentar las cosas, atribu-
yéndole una serie de cualidades positivas. 
Lo que las mujeres no saben es que el alco-
hol no les presta recursos: ese otro aspecto 
de ellas que aparece con unas copas de 
más está adentro suyo y puede aparecer 
sin alcohol: necesita trabajar la ansiedad, la 
asertividad —dice Loreto Sánchez, psicó-
loga del Instituto Schilkrut, quien lleva 16 
años trabajando con alcohólicos. 

La especialista se refiere a aquellas mu-
jeres que no pueden conocer a un hombre 
sin una copa en el cuerpo —porque así 
son más simpáticas y conversadoras—; las 
que toman para desinhibirse en las rela-
ciones sexuales; para asistir más relajada 
a una reunión importante o para pedir un 
aumento de sueldo. Los casos son muchos. 

Otra etapa del tratamiento busca “hacer 
conciencia de enfermedad”: aquí la mujer 

logra darse cuenta de por qué ella está 
enferma y sus amigas —con quienes salía 
a tomar—, no. Por qué ella está internada 
en una clínica y el resto de su grupo sigue 
haciendo su vida normal; por qué ella está 
sola y sus amigas siguen con sus maridos, 
acompañadas de sus hijos. Se preguntan: 
¿qué pasó conmigo si tomaba —creo— lo 
mismo que las demás?  

Volver a sentir 
El segundo año o período de trata-

miento tiene que ver con un cambio en 

el estilo de vida de las personas, que es 
lo que finalmente va a sostener la absti-
nencia de por vida. No basta sólo con no 
consumir —dicen los especialistas—: las 
mujeres tienen que cambiar la manera en 
que lo pasan bien, la manera en que se 
relacionan con el resto, con los hombres, 
la manera en que procesan sus emocio-
nes, en que las manejan, tienen que ser 
capaces de expresarlas, de tolerarlas, de 
mentalizar lo que sienten sin alcohol 
de por medio. Es un cambio total en su 
disco duro.

Las personas se mejoran y cambian, 
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dicen los especialistas: la gran mayoría 
logra los objetivos de su tratamiento. 

Como el caso de Isabel, quien se rehabi-
litó hace cinco años. 

—Lo que más agradezco es la lucidez, 
el poder usar mis neuronas, el poder 
aprender, el no vivir en una nebulosa, 
—dice. 

Es lo que desea lograr Cecilia Muñoz, 
quien no quiere seguir haciéndole daño a 
su cuerpo y a su mente. 

—Nos estamos salvando de la muerte, 
—dice.

Humberto Guajardo, del CIAD, 
dice que más o menos a partir de los 
ocho meses de tratamiento las muje-
res comienzan a ver un cambio de 180 
grados en ellas mismas y comienzan a 
desarrollar todo el potencial que tenían 
adormecido a causa del consumo. Que se 
empiezan a sentir otras personas y  
valoran mucho más su vida cuando la 
empiezan a percibir como un ser no 
alcohólico. Loreto Sánchez dice que se 
sienten bien, que despiertan bien, se des-
hinchan, adelgazan, se ven más lozanas, 
la gente lo nota y les comentan.

Que de a poco comienzan a conec-
tarse con sus emociones, esas que esta-
ban dormidas y anestesiadas, y que no 
las hacían darse cuenta del daño que 
estaban haciendo, a sus familias, a sus 
hijos. 

—Mi hijo mayor me vino a ver en 
febrero, con mis papás. Estaba flaco de 
la preocupación. Con mi hijo aquí, y 
limpia, vi las cosas con más claridad. 
Vi también que me voy a quedar aquí 
todo el tiempo que sea necesario, por-
que unos meses encerrada no son nada 
comparados a la vida entera que me 
queda—, dice Cecilia Muñoz, mientras 
se para de su silla y comenta entre 
risas que se tiene que tomar los chubbi, 
como les dicen aquí a la serie de pasti-
llas de colores que le regulan el ánimo 
a lo largo de la jornada. La que le toca 
ahora, cerca de las ocho y media de la 
noche, es para dormir.

¿Por qué algunas recaen? Muchas veces 
porque nunca adoptaron seriamente la 
decisión de dejar de consumir. Porque, a 
final de cuentas —aseguran los especialis-
tas— nunca quisieron cambiar. ya

Loreto Sánchez, de Shilkrut, 
dice que se puede ser alcohólica 
tomando sólo vino o sólo cerveza 
o sólo champaña, porque se trata 
del alcohol y no de la forma en 
que se ingiere. José Luis Lorca, 
de Rayencura, agrega que no ne-
cesariamente es alcohólico el que 
consume todos los días: "Depende 
de la pérdida del control del con-
sumo. Puede ser una vez a la se-
mana o al mes, pero cuando bebe 
no puede parar. Es la incapacidad 
de detenerse o de abstenerse". 

Según la OMS, sería alcohó-
lica una mujer que toma 125 ml 
de vino al día o 40 ml de algún 
destilado. 

Incapacidad 
de detenerse
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