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Resumen 
Éste es un artículo exploratorio  acerca de la práctica de la Respiración Holotrópica como técnica 

terapéutica. Pretende dar cuenta de algunas de las manifestaciones  corporales vivenciadas en el ejercicio 

de la Respiración Holotrópica (RH). Se orienta desde una metodología cualitativa y un enfoque fenome-

nológico en sesiones de RH grupal en la Formación en Respiración Terapéutica en la Asociación de 
Humanismo Transpersonal SASANA Colombia. Las distintas experiencias evidenciadas, vivenciadas, y 

compartidas desde la significación de cada participante, permitieron dilucidar las siguientes categorías: 

Mudras, Tetania, Manifestaciones Psicosociales y Otros. Se concluye que la RH es una técnica que actúa 

en el marco del cuerpo como una ruta de acceso y manifestación de otras capas del ser humano como la 

emocional, la mental, y las significaciones de lo espiritual, y que a su vez estas experiencias se relacionan 

con estados pre-personales, personales y transpersonales durante su práctica. 

 

Palabras clave: Respiración Holotrópica, cuerpo, tetania, mudras, experiencia holotrópica,  psicología integral y 
transpersonal 

 

 
 

Abstract 
This is an exploratory article about the Holotropic Breathwork practice as a therapeutic tech-

nique. The article elucidates some of the physical manifestations that are experienced during a Holotropic 

Breathwork session. Methodology includes a qualitative and phenomenological approach, which were 

utilized  in Holotropic Breathwork group sessions during the Therapeutic Breathing Formation Training 

in the Transpersonal Humanistic Association (SASANA Colombia). Reviewing observed and shared par-
ticipant experiences identified the following physical manifestation categories: Mudras, Tetanynia, Psy-

chosocial Manifestations and more. Conclusions discussed include Holotropic Breathwork’s ability to act 

within the body as a path to the emotional, the mental and the spiritual layer of being. As well, conclu-

sions involve the relevance of these experiences to pre-personal, personal and transpersonal states during 

its practice. 

 

Key words: Holotropic Breathwork, tetany seizure, mudras, holotropic experience, integral and transpersonal psy-
chology 
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Introducción 

 

"es necesario señalar que el cuerpo está 

entendido como “campo” y “lugar de cruce” de 
las fuerzas, en este sentido no es nunca el cuerpo 

individual aislado del resto del mundo, sino que 

siempre se halla transido por los otros: las rela-
ciones humanas, las fuerzas históricas, las insti-

tuciones, las consignas religiosas, morales, etc. 

En el cuerpo están no sólo las marcas del indivi-

duo (siempre entendido como dividuum, es de-
cir, múltiple) sino también las de su generación y 

las de las generaciones pasadas, las de su socie-

dad y las de todas las otras fuerzas que lo consti-
tuyen en su entrecruzamiento. Por ello la enfer-

medad, aún cuando pueda ser aludida de manera 

individual es, como el cuerpo, al mismo tiempo 

social" (Cragnolini, 1999: 113). 

 

 

El avance de la psicología en ramas como la 
psicología transpersonal y la psicología integral (Assa-

gioli, 2004, Goleman, 1997, Grof, 2010; Leary, 2008; 

Maslow, 1998; Walsh y Vaughan, 1982; Wilber, 
2007a), han permitido ampliar los espectros de com-

prensión de las posibilidades de lo humano como ser 

vivo, aportando evidencia relevante a las discusiones 

actuales en torno a temáticas como: las relaciones 
hombre-naturaleza, los modelos psicopatológicos, la 

relación entre psicología y salud, modelos de interven-

ción integrales y holistas, la  clínica social, estados de 
conciencia holotrópicos, experiencias Psi, experiencias 

casi muerte y la naturaleza de la mente, entre otros 

(Bohm, 2002; Capra, 2000; Grof, 1994, 1998; Grof y 

Grof, 2006;  Wilber, 2007b).   
De igual manera, la visión integral de las dis-

tintas terapéuticas ha evidenciado diversas rutas, tanto 

para el abordaje psicopatológico como para el desarro-
llo de potencialidades de lo humano, el aumento en los 

niveles de bienestar físico, emocional, mental y energé-

tico/espiritual, la búsqueda y el logro de la libertad, o la 
llamada cura como una condición de posibilidad, luego 

de transcender el determinismo del sujeto anormal del 

modelo bio-médico instrumental del saber psiquiátrico 

(Foucault, 1998). Esto en relación con enfoques emer-
gentes como el psicosomático, la bioenergética,  psico-

terapias basadas u orientadas en el cuerpo y el movi-

miento, técnicas de liberación e integración emocional, 
psicodrama, arte-terapia, sanación a  través del sonido, 

el color, entre otras.  Estos enfoques y técnicas, traba-

jadas con rigor y profundidad, se presentan como con-
dición de posibilidad para la fractura epistemológica 

interna de cada sujeto respecto a los discursos cultura-

les que orientas su forma de percibir y estar en el mun-

do. Estos avances, tanto teóricos como experienciales, 
dan luz sobre la totalidad de cada ser, en el sentido de 

la coexistencia, coherencia y sincronía de espectros 
como el pre-personal, personal y transpersonal; y las  

capas del ser burdas y sutiles (Röhricht, 2009; Wilber, 

2007a). 
 

De este modo, el presente texto buscará 

aproximarse, a partir de la concepción de un sujeto bio- 

psico- socio- noético o espiritual (Frankl. 2005), a la 
exploración y estudio de algunas de las manifestacio-

nes corporales en estados holotrópicos de conciencia. 

Esta exploración se realizará a partir de una 

meta-reflexión, y a través de un abordaje teórico-
fenoménico, en relación con la práctica de la RH como 

instrumento de integración terapéutica, en el contexto 

de la Formación en respiración y grupo terapéutico de 
la Asociación de Humanismo Transpersonal realizada 

en Sasana, Colombia. 

 

 

 

Respiración Holotrópica 

 
 La RH como herramienta terapéutica posibi-

lita la exploración profunda de la vida por medio del 

acceso a estados holotrópicos de conciencia, cuya eti-
mología (holos-trepein) significa “en movimiento hacía 

la totalidad”. Este proceso se da a partir de un ejercicio 

personal o grupal que conjuga hiperventilación, guía 

terapéutica, acompañamiento musical, ojos vendados, 
trabajo corporal, dibujo de mandas y un profundo de-

seo de autoconocimiento, autoexploración y cuidado de 

si (Grof y Grof, 2011). La Respiración Terapéutica es 
sugerida por algunos autores como condición de posi-

bilidad de vivir y rememorar la totalidad desde una 

óptica de la actualidad. Es decir, es una herramienta 

que permite, como señala Grof, experimentar vivencias 
de tipo biográfico, perinatal o transpersonal  -

prepersonal, personal, transpersonal- en el momento 

presente. A su vez,  permite adelantar procesos de sub-
jetivación, de autodescubrimiento y auto conocimiento 

en la sincronía física, emocional, mental, espiritual, y 

social del aquí y el ahora (Grof y Grof, 2011). 
Este proceso será presentado como un en-

cuentro consigo mismo y la totalidad, una necesidad de 

habitarse a sí mismo y al mundo de manera distinta, un 

ethos por develarse a sí y desenmascarar el misterio 
mismo de la vida y las relaciones universales que esta 

implica en cada ser. 

Lo anterior, referido en un sentido práctico, a 
la vivencia literal de eventos relevantes que alumbran 

posibilidades para entender, comprender y compadecer 

la existencia misma, ya sea a nivel de vivencias especí-
ficas, por ejemplo de información perinatal, o expe-

riencias de orden histórico o significadas como espiri-

tual (Grof, 1994). 

Desde hace más de dos décadas se han veni-
do realizando diversas investigaciones cuantitativas y 
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cualitativas estudiando los efectos que produce la RH 
(Eyerman, 2013; Hanratty, 2002; Le Flamme, 1994; 

Lee, 2009; Pressman, 1993; Robedee, 2008). Sin em-

bargo, son  escasas las investigaciones que han presta-
do atención a la dimensión corporal del trabajo con la 

RH (Brouillette, 1997).  

Durante las sesiones de RH se manifiesta un 
nivel de trabajo y sincronía corporal fuerte y relevante 

(Röhricht, 2009). De manera que el cuerpo como ruta, 

sirve de escenario en el ahora de la experiencia misma, 

evidenciado esto en elementos como: cambios a nivel 
térmico, dolores de diversa intensidad y focalización, 

movimientos repetitivos, danzas, adormecimiento de 

algunos miembros, tensiones, posturas espirituales y 
expresiones de contenido simbólico importante, que 

son parte del repertorio de posibilidades expresivas a 

nivel corporal durante la RH (Brouillette, 1997). 

De acuerdo a Grof y Grof (2011),  durante la 
RH se genera una movilización de contenidos incons-

cientes que van drenando bloqueos de energía acumu-

lada en síntomas emocionales y psicosomáticos, posi-
bilitando el proceso de hacerlos conscientes.  Es así 

como la respiración amplifica impulsos inconscientes, 

manifestándolos en diversas tensiones físicas, permi-
tiendo la integración y resolución de material emocio-

nal que ha emergido (Brouillette, 1997). 

Es allí donde se expresa y evidencia la rela-

ción  cuerpo-holos, las memorias de traumas físicos, de 
enquistamientos y bloqueos emocionales, mentales y 

energéticos; lo inconsciente se expresa así como un 

síntoma, a través del lenguaje del cuerpo. 
No obstante, la experiencia por profunda, su-

til o transformadora, no se podrá  “capturar” por un 

observador: por su propia naturaleza interna, sólo se 

verá su expresión en el campo de lo sensorial, en el 
marco del cuerpo, a través de la emergencia de mani-

festaciones durante la RH. De allí la importancia de 

generar un ruta sensible de comunicación que permita 
reconocer tales manifestaciones corporales.  

 

Método 

 

"Aquel sujeto aséptico del cartesianis-

mo, aquel sujeto apriorístico del ego trascenden-

tal kantiano, está ahora atravesado por dolores, 
enfermedades, placeres." (Cragnolini, 1999: 

116) 

 
La formación en Respiración Terapéutica de 

SASANA Colombia se orienta desde un enfoque vi-

vencial, brindando herramientas tanto para el trabajo 
personal interior, como para la facilitación y acompa-

ñamiento a procesos terapéuticos. En este marco, se 

realizó un estudio cualitativo exploratorio con un enfo-

que fenomenológico, con el fin de dar cuenta y aportar 
en la comprensión de las manifestaciones corporales en 

RH, desde la experiencia directa y las relaciones esta-
blecidas desde la observación, y la significación narra-

tiva verbal de la misma por los participantes. 

Las sesiones de RH que sirven de base para 
la presente investigación se  llevaron a cabo en una 

distribución de 9 fines de semana, una sesión por mes. 

Se desarrollaron  talleres vivenciales, con el formato de 
“intensivos”,  distribuidos en jornadas de 2 días, con 8 

horas de trabajo integrativo por día, de 8 am a 12 pm, y 

de 1 pm a 5 pm, con espacios para compartir, 1 break 

de 15 minutos en cada fracción del día, con descanso 
en  los hogares particulares.  

Se trabaja con un tema por sesión, distribuido 

de la siguiente manera: a- Historia de hitos y dolores; 
b- herida infantil y el niño/a interior; c- el tipo de útero 

del que venimos y cómo nos afecta; d- relaciones in-

terpersonales; e- sexo y amor; f- de la sombra personal 

y del viaje espiritual; g- abundancia y creatividad; h- 
del dolor a la compasión; i - desapego y libertad.  

A lo largo de los 9 fines de semana, se realiza 

un total de 14 sesiones de RH, con una duración pro-
medio de 2 ½  horas. Los intensivos, además de la RH, 

se acompañan de ejercicios individuales y grupales de 

movilización de contenidos y reconocimiento personal 
y grupal. Con actividades de  trabajo corporal, medita-

ción, otras técnicas de respiración e hiperventilación, 

estudio teórico de la RH, retroalimentación del proce-

so, participaciones personales, y diversos ejercicios de 
arte-terapia.  

 

 
Tabla 1. Información metodológica – participantes.  

Número de Respiradores por 

sesión 

13 en promedio 

Mujeres  8  

Hombres 5 

Grupo Base 9 

Participantes oscilatorios  Entre 3 y 5 por intensi-

vo 

Participantes oscilatorios total 36 

Rango de edad todos los parti-

cipantes 

Entre 25 y 60 años 

Experiencias previas con RH 

del grupo base 

7 no 

2 si 

Experiencias previas con RH 

del grupo de participantes osci-

latorios 

36 no 

Duración promedio de las RH 2 ½ horas 

Contraindicación médica o psi-

quiátrica 

0 

Total de participantes 45 
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Participantes 

 

Se trabajó con un promedio de 13 respirado-
res por sesión, con edades entre los 25 y 60 años de 

edad. Se tuvo una participación  mayoritaria de muje-

res sobre hombres, es decir, sobre el promedio de 13 
participantes,  en promedio 8 personas fueron de géne-

ro femenino y 5 personas de género masculino. Del 

total, 2 mujeres fueron extranjeras, y los demás hom-

bres y mujeres, colombianos. Ninguno presentó contra-
indicaciones o afecciones físicas y/o mentales. En su 

mayoría, los participantes no contaban con experiencia 

previa en el uso de la técnica (ver tabla 1). 
El total de participantes (45) estuvo caracteri-

zado en 2 subgrupos, un subgrupo base de 9 personas 

fijas que adelantaron la Formación completa en Respi-

ración Terapéutica, y un subgrupo de participantes os-
cilatorios, distintos en cada intensivo de acuerdo al te-

ma abordado, que asistieron aleatoriamente a una u 

otra sesión a lo largo del programa, entre 3 y 5  perso-
nas, para un total de 36. 

 

 

Procedimiento 

 

La información fue recolectada en tres mo-

mentos durante cada sesión. La contención grupal po-
sibilitó un marco de confianza relevante para el con-

sentimiento, registro y confiabilidad de la información. 

El primer momento de registro se realizó como parte 
del grupo de acompañantes

1
 de los respiradores, en los 

momentos en que se realizó, con la posibilidad de pre-

senciar visualmente la ocurrencia de las diversas expe-

riencias corporales posibles, realizando registros ob-
servacionales. Un segundo momento, a través de la ob-

servación participante  en los espacios del “compartir” 

verbal grupal, espacio desarrollado minutos después 
del cierre de la RH, en el cual se registraron tanto par-

ticipaciones espontáneas en la temática específica, co-

mo preguntas aclaratorias respecto a la presencia de 
manifestaciones corporales (tipo de experiencia y loca-

lización), y significados atribuidos desde la vivencia 

(experiencia subjetiva). Un tercer momento, como par-

te de la experiencia de RH del propio investigador, so-
bre la cual se tomaron autoregistros al cierre de cada 

respiración. 

 
 

Análisis  

 
Los datos recolectados de lo observado, vi-

venciado y significado,  se analizaron  desde una postu-

ra fenomenológica-interpretativa. Se identificaron ca-

tegorías emergentes  entre los datos que desde la expe-
riencia permitieran establecer relaciones, y se agrupa-

ron temas comunes sobre la ocurrencia de manifesta-
ciones corporales durante la RH. 

Para esto, se vincularon 2 grupos de informa-

ción analizados inicialmente por separado. El primero, 
respecto a la información visible captada y registrada 

durante la observación como acompañante de las mani-

festaciones corporales en los respiradores, y en relación 
con la información verbal referida por los respiradores 

en las charlas de cierre de cada sesión. El segundo, so-

bre la información registrada en la observación como 

participante respirador, en autoregistros realizados des-
pués de terminada cada sesión. 

A partir de los datos, se diseñaron matrices, 

se agrupó la información y se analizó a la luz del obje-
tivo del estudio. En primer lugar se analizó la informa-

ción correspondiente a lo observado a nivel físico, y se 

relacionó respecto a las significaciones referidas ver-

balmente por los participantes, para así vincular los 
datos de la experiencia directa del investigador y reali-

zar el consolidado del cuerpo interpretativo.  

 
 

 

Resultados 

 

Al ser analizados los datos de la investiga-

ción, se dilucidan 4 categorías de manifestaciones cor-

porales durante la RH: tetania, mudras, manifestacio-
nes psicosociales y otras manifestaciones corporales. 

A partir de la información recolectada, se puede afir-

mar que la totalidad de participantes presentó al menos 
1 de las 4 manifestaciones corporales durante la RH, 

pudiendo haber vivenciado las 4 en 1 sola, o lo largo de 

varias sesiones. 

 
 

Tetania 

 
La tetania es definida a nivel médico como 

espasmos o contracciones musculares dolorosas en las 

extremidades del cuerpo, con posible presencia de con-
fusión, hormigueo, mareo y náuseas producto de una 

alteración de la homeostasis interna -ácido-base-, en 

relación con niveles de bicarbonato y dióxido de car-

bono, en el que el segundo se aumenta debido al proce-
so de hiperventilación y  la oxigenación corporal 

(Brouillette, 1997). Ante esta alteración, los riñones 

incrementan la excreción de bicarbonato, produciendo 
modificaciones decrecientes en los iones de hidrógeno 

y un aumento del pH.  

Esta manifestación suele aparecer desde mo-
mentos muy tempranos de la RH -lo que no excluye el 

funcionamiento dinámico y su aparición y desaparición 

en distintos momentos de las sesiones-, iniciando con 

una sensación de “hormigueo” o pequeños estímulos 
vinculados con el adormecimiento muscular y la re-
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ducción o aumento del flujo circulatorio; rápidamente 
(en algunos casos desde los 2-3 minutos en adelante, 

con oscilaciones durante la sesión) se configura en tor-

cimientos, tensiones musculares y, en ocasiones, dolo-
rosas posturas en manos, brazos, pies, piernas y/o ros-

tro . Evidenciado en elementos como rigidez, agrupa-

miento y/o sobreposición de dedos de las manos y pies, 
torcimiento de muñecas y talones, músculos faciales 

rígidos y con gesticulaciones en direcciones específi-

cas. 

A nivel de la experiencia subjetiva, en primer 
lugar los participantes resaltaron la función del dolor y 

la imposibilidad de modificar la postura adoptada por 

la extremidad, como detonante principal de experien-
cias emocionales relevantes para el proceso de cada 

uno. En segundo lugar, partiendo del anterior, en el 

momento en que de lo físico se hace un puente hacía lo 

emocional, la relevancia y atención específica del res-
pirador sobre la sensación disminuye y con ésta, la re-

acción al dolor, posibilitando el olvido e incluso la di-

solución de la postura. Adicionalmente se refirió, por 
parte del investigador, la relevancia del vínculo entre el 

fenómeno y la fase específica de la respiración. Por 

ejemplo, la asociación entre la emergencia de lo físico 
y la música evocativa de tambores que invita a conec-

tar con el instinto y lo corporal al inicio de la sesión. 

La tetania, se ha significado, por parte de los 

respiradores, principalmente respecto a símbolos de 
temas vitales, como: “bloqueos expresivos de la corpo-

ralidad y limitación de contacto”, “ausencia de espon-

taneidad”, “conflictos entre la necesidad de ser prote-
gido y la asunción de roles protectores en las relacio-

nes”, “relaciones de sujeción a las estructuras, norma-

tividad y jerarquías  sociales”, “dificultades relaciona-

les en torno al miedo social” “algún tipo de negación o 
desconexión” ,  así como con simbología y detonantes 

emocionales en torno a  reacciones de miedo, frustra-

ción, impotencia, angustia, como de fortaleza, esperan-
za y anhelo.  

Esta manifestación, en el contexto de conten-

ción grupal terapéutica de las sesiones, se hace símbolo 
de procesos de vida y conflictos de cada ser, como se 

manifestó por parte de la mayoría de experiencias, in-

cluyendo la del investigador. A su vez, es significado 

de manera favorable por los respiradores, respecto a la 
relevancia atribuida y sentida en la integración de cada 

proceso particular. 

Adicionalmente, cabe señalar que también se  
presentaron experiencias desprovistas de contenido 

simbólico y emocional, a manera de dolor  directo sin 

significación alguna. Por otro lado, al finalizar las se-
siones, los participantes señalaron que no permanecía 

ninguna molestia, y manifestaron tranquilidad y estabi-

lidad. Esta aclaración es válida para las demás manifes-

taciones, como los cambios de postura, mudras, movi-

mientos repetitivos, alteraciones en la temperatura, 
hormigueo y otras sensaciones. 

 

 

Mudras 

 

Los mudras son conocidos a lo largo de la fi-
losofía oriental como posiciones de poder expresadas 

en las manos, en prácticas como la meditación y el yo-

ga. Investigaciones recientes han corroborado el fun-

cionamiento de tales posturas a partir de la lectura de 
los espectros electromagnéticos producidos por éstas, y 

que han sido vinculados con algunos beneficios para la 

salud, beneficios ya atribuidos en diversas tradiciones  
(Lowen, 2004; Shealy, 1993). 

Durante las sesiones de RH se evidenciaron 

manifestaciones de Mudras, particularmente, en las 

fases posteriores a los primeros 20 minutos de inicio,  
con una duración aleatoria, alargandose en algunos 

casos hasta el final de las sesiones. Estas manifestacio-

nes y fases característicamente se relacionaron con vi-
vencias emocionales y/o espirituales.  

Desde la experiencia subjetiva, se manifestó 

en la totalidad de las ocasiones no conocer previamente 
la postura realizada. Adicionalmente, se expresaron 

vínculos con experiencias de tipo transpersonal en di-

versas manifestaciones, como espectros de luz, sensa-

ción de pertenencia, de fluidez, altos niveles de bienes-
tar espiritual, imágenes o símbolos religiosos y espiri-

tuales, así como sensaciones físicas y sutiles de apertu-

ra y liviandad. 
Estas manifestaciones incluyeron posturas 

con las manos extendidas y diversos tipos de entrecru-

zamiento de manos y dedos. Algunos de los contenidos 

evidenciados o relacionados se refieren, por un lado, a 
mudras de diversas tradiciones  y, por el otro, a aspec-

tos  de la experiencia, como los siguientes: “la co-

nexión con la totalidad”, “sentía como mi ser se ex-
pandía”, “la energía circula por todo el cuerpo mientras 

aparecen luces de colores y un sentimiento de amor 

inmenso”, “a través de esa postura estaba sanando a 
mis antepasados”, "sentía como mis manos crecían y 

flotaban". 

 

 

Manifestaciones psicosociales 

 

En la presente categoría se puede seguir una 
delgada línea divisoria entre los mudras y la tetania, 

que da lugar a lo que se llamarán manifestaciones cor-

porales psicosociales. Éstas se caracterizan por tener 
distintos niveles de rigidez, pareciese incluso una ex-

presión voluntaria: es una postura modificable cons-

cientemente. Es decir, contrario a ciertos niveles de 

tetania en los cuales la parálisis del miembro es total, 
en estas posturas los respiradores refieren, por un lado, 
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no sentir dolor, sino comodidad, y por otro lado, poder 
modificarla, pese a que no necesiten o quieran hacerlo.  

Se trata de una posición con una consistencia 

sólida, y dotada de contenidos vinculados a la historia 
de vida a nivel personal y social. Se presenta a manera 

de convención social, tanto relacionado con gestos y 

expresiones simbólicas específicas en cara, manos, de-
dos y pies,  como con  aspectos relacionados con la 

visión holista de la medicina china y la corresponden-

cia de cada dedo a nivel emocional (preocupación, tris-

teza, impaciencia, ira y miedo). 
Estas manifestaciones incluyeron manos en-

trelazadas, manos empuñadas, dedo índice dirigido en 

alguna dirección, dedo anular extendido, palma de la 
mano ofrecida, dedos cruzados, palma de mano exten-

dida en señal de defensa, expresiones faciales, brazos, 

manos y hombros sobrecogidos, entre otras. 

De acuerdo a lo manifestado, dichas expre-
siones se han presentado, por parte de los respiradores, 

con una simbología  relacionada con el señalamiento, 

la humillación y la sujeción social, y expresiones com-
binadas emocionalmente con elementos de “impoten-

cia”, “rabia” y una “posición defensiva u ofensiva fren-

te al mundo”; “reflejo de las  Heridas de la infancia” 
que giran en torno al miedo básico de cada participan-

te/respirador (humillación, abandono, desaprobación, 

rechazo), al igual que necesidades y/o deseos de apoyo, 

cobijo, protección y acompañamiento. 
 

 

Otras manifestaciones corporales 

 

En esta categoría se incluyen las demás ex-

presiones somáticas experimentadas en el proceso de 

hiperventilación. Entre ellas, cabe mencionar la rele-
vancia de:  

1. Cambios en la temperatura corporal: acce-

sos de calor y/o de frío, relacionados principalmente 
con temas como la necesidad de afecto y de conten-

ción, respecto al frío, y necesidad de reconocimiento, 

sujeción y sobreprotección  respecto del calor. 
2. Dolores a nivel interno y externo, como 

signo de extremidades u órganos conflictivos que al-

bergan contenidos no integrados al yo actual, elabora-

dos durante la respiración o con apoyo corporal focali-
zado del facilitador.  

3. Movimientos rítmicos de cualquier parte 

del cuerpo y de la más diversa connotación: pueda ser 
una respuesta motora al ritmo de la música, una danza 

elaborada, como también una descarga emocional, un 

recuerdo actuado, una vibración sutil, estadíos corpora-
les perinatales, vivencias transpersonales, conversivas 

entre otras. 

 

 
 

Discusión 
 

En el presente estudio se han identificado 

cuatro categorías generales como aproximación a las 
manifestaciones corporales vivenciadas en la práctica 

de la RH: la tetania, los mudras, las manifestaciones 

psicosociales y otras manifestaciones corporales. 
A partir de esto, cada categoría, como un es-

pacio de ocurrencia de la experiencia a través del cuer-

po, se hace manifestación, signo y símbolo de un esta-

do y una vivencia de la totalidad del ser de cada respi-
rador. Es decir, cada categoría permite, en su funcio-

namiento dinámico en distintas capas del ser y en di-

versos momentos de la sesión de RH, establecer aso-
ciaciones y dar luz sobre la vivencia y el estado de ca-

da respirador, trátese de una vivencia de orden pre-

personal, personal o transpersonal. Por ejemplo: se pu-

do establecer en el análisis, que una manifestación co-
mo la tetania pueda aparecer vinculada tanto a una vi-

vencia pre-personal como personal o transpersonal, al 

igual que a expresiones físicas, emocionales, mentales 
y significadas como espirituales. Es decir, que las sen-

saciones físicas detonan componentes emocionales, 

aumentan o disminuyen la cantidad de pensamientos en 
torno a la relación con el dolor, el cual puede ser perci-

bido como benéfico y liberador. 

A partir de la experiencia, se evidencia cómo 

dichas manifestaciones corporales son representación 
de la sincronía y coherencia, o la búsqueda de éstas, a 

nivel mente-cuerpo-emoción-sociedad-espíritu. En el 

orden de los planteamientos de Grof (Grof y Grof, 
2011), el “radar interno” de la persona guía la ocurren-

cia de la experiencia, al tiempo que lo inconsciente 

emerge desde la significación. No obstante, la variedad 

de expresiones distan en la multiplicidad de objetivos, 
contenidos, significaciones, estados de conciencia y 

tipo de experiencia. Es un proceso mediante el cual, 

como menciona Cragnolini excavando en las vivencias 
de Nietzsche, "el joven profesor jubilado errante por 

tierras que no eran la suya propia, supo muy bien no 

sólo de los campos que se cruzan, sino también de la 
constante experiencia del cruce en el propio cuerpo y 

en la propia persona.” (Cragnolini, 1999: 114). 

De igual manera, cabe destacar un elemento 

transversal tanto a la técnica como a la concepción de 
ser vivo, esto es, el potencial curativo inteligente de 

cada ser, vivenciado en el ejercicio. De manera que 

ninguna experiencia se manifestó más allá de las pro-
pias capacidades físicas y mentales internas del respi-

rador para hacer frente, atravesar  e integrar tales ele-

mentos, así como ninguna experiencia estuvo desligada 
de la necesidad presente y la historia personal, emocio-

nal, etc. de cada participante. 

Así pues, la RH como herramienta de la psi-

cología transpersonal e integral, es un método de ex-
ploración del ser que posibilita procesos de toma de 
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consciencia e integración corporal relevante para los 
respiradores. La presente investigación parece arrojar 

algunos datos preliminares que apoyan su potencial 

transformativo, mostrando que permite la liberación y 
resolución espontáneas de diversos bloqueos y elemen-

tos reprimidos en diversos niveles, permitiendo la 

emergencia e integración de recuerdos de traumas físi-
cos y emocionales, así como la resignificación, el amis-

tamiento y el perdón de situaciones no elaboradas. 

Además, evidencia la integralidad y unicidad del ser a 

través del cuerpo.  
Por otro lado, es necesario destacar la impor-

tancia crucial del grupo, tanto como reforzador de la 

experiencia desde la fortaleza y el acompañamiento, 
como desde la contención, protección y fuente de cobi-

jo y reconocimiento mutuo. 

 

 

Conclusiones 

 

Para finalizar, se concluye que la RH es una 
técnica integral, en el sentido de que actúa en el marco 

del cuerpo como una ruta de acceso a otras capas y es-

pectros del ser, en el orden de la cartografía preperso-
nal, personal, y transpersonal. Es una técnica que per-

mite tomar consciencia de las relaciones de coherencia 

entre cuerpo, emoción y mente, en las relaciones de 

cada ser consigo mismo. 
Si bien en el presente texto se hace un esfuer-

zo por desglosar el tema de la corporalidad, en aras de 

su exploración, conocimiento y difusión, no se debe 
olvidar que se trata de un proceso actual, dinámico e 

integrado ante el cual, el cuerpo y sus manifestaciones, 

si bien cruciales, son apenas una parte del proceso in-

tegral.  
Se reconocen las limitaciones del presente es-

tudio respecto a la ausencia de datos cuantitativos y 

mediciones corporales. Así como que la oscilación de 
los participantes no permite evidenciar posibles trans-

formaciones de las manifestaciones corporales a medi-

da que se profundiza en la técnica, u otros horizontes 
de investigación. Por otro lado, se resalta la relevancia 

de continuar  indagando en la RH y las manifestaciones 

corporales durante ésta como una línea de trabajo que 

alberga potenciales investigativos y terapéuticos de 
gran valor. 

Con esto, no se pretende dar mayor relevan-

cia al cuerpo y a las experiencias de este orden, más 
que a otras capas del ser. Como se ha mencionado, se 

recalca la importancia del cuerpo como entrecruza-

miento, un punto de encuentro y una ruta hacía las 
otras dimensiones del ser. Es decir, puntualizando en 

que así la ruta sea la corporal, no pasa nada por el 

cuerpo que no resuene también en la mente, la emo-

ción, la energía y/o el espíritu. Por ejemplo,  incluso, 
experiencias transpersonales, en sí mismas no están 

separadas del cuerpo, la mente o la emoción, no son 
concebidos como un estado más allá, es un estado pre-

sente.  

Es así como el cuerpo sirve de puerta y plaza 
de la ocurrencia de la experiencia en el instante presen-

te. Es decir, en RH la manifestación corporal en movi-

miento o quietud, como respirador o acompañante, es 
el eje de la vivencia, el instante en el que se manifiesta 

el teatro de la totalidad. Como señala Cragnolini:  

 

"El instante es el momento de mayor fuerza, lo 
que permite el cruce del azar y la necesidad, 

aquel punto en el que se decide amar a la vida 

en todos sus aspectos, con los lazos mortales de 
los que hablaba Hölderlin." (Cragnolini. 1999: 

119). 

 

 

Notas 

 
1 Hace referencia desde el modelo de RH de Grof, a la per-

sona a cargo de los cuidados, la protección y contención de 
un respirador o grupo de respiradores. 
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