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Sindrome de Estocolmo y Dependencia del Captor: Reconocimiento y Prevencién

El sindrome de Estocolmo describe un vinculo emocional paraddjico que desarrollan algunas victimas hacia
sus captores. El término fue acuiado por el crimindlogo y psiquiatra Nils Bejerot tras el asalto al banco
Kreditbanken de Estocolmo en 1973, donde cuatro rehenes desarrollaron lazos afectivos con sus captores
durante seis dias de cautiverio. Aunque no aparece como diagnéstico formal en el DSM-5, la investigacién
de Dee Graham (1994) en «Loving to Survive» y los trabajos de Frank Ochberg, pionero en victimologia,
documentan el fendmeno como una respuesta adaptativa del cerebro ante una amenaza percibida como
inescapable. Comprender los mecanismos psicoldgicos subyacentes es esencial para reconocer esta
dindmica, prevenirla y ayudar a las victimas a recuperar su autonomia.

Mecanismos psicolégicos del vinculo traumatico

El sindrome de Estocolmo no es debilidad ni patologia previa: es una respuesta adaptativa que el cerebro
genera para maximizar la supervivencia en condiciones de cautiverio o control extremo. Frank Ochberg
identificoé cuatro condiciones necesarias para su desarrollo: amenaza percibida a la supervivencia,
percepcion de pequenas amabilidades por parte del captor, aislamiento de perspectivas externas al captor,
y percepcion de incapacidad para escapar.

Teoria de la indefension aprendida: Martin Seligman demostré en 1967 que cuando un organismo percibe
repetidamente que sus acciones no tienen efecto sobre su situacion, deja de intentar cambiarla incluso
cuando las condiciones cambian. En cautiverio, la imposibilidad repetida de escapar genera indefension
aprendida: la victima deja de buscar escape y redirige su energia psicoldgica hacia la adaptacién al entorno
controlado por el captor.

Vinculo de supervivencia: Dee Graham propuso en su teoria del sindrome de Estocolmo societal (1994)
gue cuando la supervivencia depende completamente de otra persona, el cerebro genera automaticamente
un vinculo emocional con esa persona como mecanismo de supervivencia. Cualquier gesto del captor que
se perciba como bondad (dar comida, no agredir, hablar amablemente) se amplifica emocionalmente porque
ocurre en un contexto de amenaza constante.

Disonancia cognitiva: Leon Festinger (1957) describié cémo el cerebro humano no tolera mantener
simultdneamente dos creencias contradictorias. «Esta persona me tiene cautivo» y «esta persona me trata
con amabilidad» generan una tensién que el cerebro resuelve racionalizando: «No es tan malo», «tiene sus
razones», «me esta protegiendo». Esta racionalizacion consolida progresivamente el vinculo.

Regresion a dindmicas de apego infantil: John Bowlby establecié que los seres humanos estan
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biolégicamente programados para buscar una figura de apego en situaciones de peligro. En cautiverio, con
el aislamiento de todas las figuras de apego normales, el captor se convierte paradéjicamente en la Gnica
figura disponible. La victima adulta regresa a un patréon de apego infantil: dependencia total de quien
controla su supervivencia.

Factores de riesgo y condiciones predisponentes

La investigacion ha identificado factores que aumentan la probabilidad de desarrollar el vinculo traumatico.
No todos los cautivos lo desarrollan; los estudios de la FBI (Fuselier, 1999) estiman que ocurre en
aproximadamente un 8% de los casos de secuestro, aunque formas parciales son mucho mas frecuentes.

Factor
Mecanismo
Efecto

Duracién prolongada
Mayor exposicién al captor como Unica fuente de interaccion
A partir de 3-4 dias el vinculo se intensifica significativamente

Aislamiento total
Eliminacién de perspectivas externas y figuras de apego alternativas
El captor se convierte en la Unica referencia social y emocional

Amenaza intermitente
Alternancia de violencia y amabilidad (ciclo de abuso)
El refuerzo intermitente genera vinculos mas fuertes que el refuerzo constante (Skinner)

Percepcion de imposibilidad de escape
Activaciéon de indefensién aprendida
La victima deja de buscar escape y redirige energia a la adaptacion

Pequenas amabilidades del captor
Contraste amplificado por el contexto de amenaza
Un gesto minimo se percibe como gran bondad, generando gratitud desproporcionada

Es importante destacar que el vinculo traumatico no se limita al secuestro clasico. Judith Herman, en
«Trauma and Recovery» (1992), documenté dindmicas similares en situaciones de violencia doméstica,
abuso infantil, sectas y cualquier relacién donde exista un desequilibrio extremo de poder combinado con
aislamiento.

Senales de reconocimiento en uno mismo y en otros

Reconocer el sindrome de Estocolmo es dificil precisamente porque el mecanismo incluye la incapacidad de
la victima para percibir la distorsién. Las siguientes seiales, documentadas por la investigacion clinica,
deben considerarse indicadores de alerta:
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Empatia con el captor: Justificar o racionalizar las acciones del captor: «Solo hace esto porque esta
asustado», «Si cooperamos no nos hara dano», «<En el fondo es buena persona». Cuando la victima empieza
a ver el mundo desde la perspectiva del captor y a defender sus motivaciones, el vinculo esta establecido.

Hostilidad hacia los rescatadores: Percibir a la policia, los negociadores o los rescatadores como una
amenaza. En el caso original de Estocolmo, los rehenes se interpusieron fisicamente entre los captores vy la
policia. La victima percibe que la intervencién externa pone en peligro el equilibrio alcanzado con el captor.

Negativa a cooperar con la liberacion: Rechazar oportunidades de escape, negarse a testificar contra el
captor, desear mantener contacto tras la liberacion. Patty Hearst, secuestrada por el Ejército Simbionés de
Liberacién en 1974, llegé a participar activamente en las acciones de sus captores.

Minimizacién del dafo sufrido: Restar importancia a las agresiones, amenazas o privaciones: «No fue para
tanto», «Otros lo pasan peor». Esta minimizacién es un mecanismo de defensa que protege el vinculo
establecido y reduce la disonancia cognitiva.

Gratitud desproporcionada: Sentir una gratitud intensa por no haber sido agredido o por haber recibido
comida o agua. El umbral de lo que se percibe como «bondad» se desplaza drasticamente cuando la linea
base es la amenaza constante.

Estrategias de prevencion y resistencia psicolégica

La prevencién del sindrome de Estocolmo se basa en mantener la autonomia cognitiva y emocional incluso
en condiciones de cautiverio. Estas estrategias provienen de los programas SERE (Survival, Evasion,
Resistance, Escape) del ejército estadounidense y de la investigacion en resiliencia ante el cautiverio:

Mantener la identidad propia: Recordarse activamente quién se es: nombre, historia, valores, personas
queridas. Los programas SERE ensefan a los soldados a repetir mentalmente datos personales como ancla
de identidad. Cuando el captor intenta redefinir la realidad de la victima, una identidad fuerte actia como
barrera.

Preservar perspectiva externa: Recordar conscientemente que existe un mundo fuera del cautiverio. Si hay
otros cautivos, hablar sobre la vida exterior, sus familias, sus planes. Esto contrarresta el aislamiento
informativo que alimenta el vinculo traumatico.

Registrar mentalmente los hechos: Observar y memorizar detalles objetivos: qué dice el captor, qué hace,
cronologia de eventos. Este ejercicio cognitivo mantiene activo el pensamiento analitico (Sistema 2 de
Kahneman) y dificulta la racionalizacion emocional. Ademas, esta informacion sera valiosa tras la liberacion.

Reconocer las amabilidades como tacticas: Comprender intelectualmente que la alternancia de amenazay
amabilidad es una dindmica de control, no una relacion genuina. Nombrar el mecanismo internamente
(«Esto es refuerzo intermitente, no bondad real») reduce su poder sobre las emociones.

Mantener rutinas autonomas: Dentro de las posibilidades del cautiverio, crear rutinas propias (ejercicio,
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meditacion, planificacién mental) que no dependan del captor. Cada accién autbnoma contrarresta la
indefension aprendida y preserva la sensacién de agencia personal.

Tras la liberacion: El vinculo traumatico no desaparece automaticamente con la liberacion. Las victimas
pueden sentir confusién, culpa por sus sentimientos hacia el captor y dificultad para reintegrarse. El
tratamiento profesional, preferentemente con terapeutas especializados en trauma (EMDR o terapia
cognitivo-conductual centrada en trauma), es fundamental para la recuperacién completa.

Advertencia: Esta informacién es orientativa y educativa. En situaciones de emergencia real, consulte a

profesionales cualificados siempre que sea posible. No ponga en riesgo su vida ni la de otros sin la
formacion adecuada.
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