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Editorial

Alicia Manzotti

El discurso médico y el discurso psicoanalitico cuando se trata de algunos padecimientos
comparten territorio: el cuerpo.

Pero a la vez se plantean como dos discursos diferentes que implican dos maneras de
acercarse al sufrimiento.

La medicina interviene sobre el paciente con los procedimientos que la ciencia le proporciona,
esperando obtener acerca de la enfermedad un saber cerrado, totalizante.

El psicoandlisis escucha al enfermo y apuesta a que alli surja algo del deseo del sujeto.

No pensamos que el discurso psicoanalitico tenga mas validez que el discurso médico. Ambos,
psicoanalisis y medicina, son practicas necesarias y su separacion posibilita la apertura de un
lugar para la palabra del sujeto.

En este niumero reunimos un conjunto de articulos que representan distintas vertientes del
discurso psicoanalitico.

e En "Cuerpos arrasados”, Osvaldo Couso realiza un recorrido por conceptos
freudianos y lacanianos que sustentan el abordaje de cuestiones ligadas al cuerpo.

e Adriana Bauab Dreizzen desarrolla en su trabajo la nocidn de falla epistemosomatica
para enlazarla con la clinica del fenémeno psicosomatico ("Falla epistemo-somatica:
una cuestion ética entre la demanda y el goce").

¢ Emma Realini de Granero articula en "Crisis, trauma y cuerpo" situaciones referidas a
lo social y a la singularidad de cada paciente, incluyendo criterios para reflexionar
sobre los pacientes psicosomaticos.

e Mabel Malinowsky da cuenta de su investigacién acerca de patologias que presentan
una "envoltura atérmica" ("La inercia libidinal como consecuencia de la envoltura
atérmica. Cuerpos desinvestidos").

e Lidia Scalozub en su texto "Adolescencia: Marcas de época y des-tiempos
generacionales" transmite la clinica de una adolescente, en relaciéon con marcas en el
cuerpo, articulando el discurso de época y lo familiar

Alicia Manzotti

Psicoanalista. Colaboradora docente del Equipo de Asistencia e Investigacion en
Psicosomatica del Hospital Argerich

Colaboraron, para este nimero, Graciela Silvera, Myriam Carrasco y Marta Mietta
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Crisis, traumay cuerpo

Emma Realini de Granero

La crisis es una mutacion importante en el desarrollo de un proceso. El concepto es utilizado
tanto, para alteraciones que se pueden producir en un individuo, como para situaciones que
ocurren en el ambito de lo social y/o lo histérico. Desde lo individual, podriamos hablar de:
crisis de la adolescencia, de la edad media, etc., donde las modificaciones, surgirian a partir de
cambios que parten desde el cuerpo y afectan al mismo como a los aspectos emocionales.
También podriamos hablar, de crisis de pareja, de familia, de trabajo, etc, aca los problemas en
el vinculo con el otro, tendrian un lugar destacado. Desde el plano de las situaciones sociales,
el concepto de crisis es utilizado para referirse a problemas que se dan en lo econémico, en la
seguridad social, en la politica etc.

Las crisis ya sean individuales o sociales, predisponen a que en el individuo se produzcan
desequilibrios. De acuerdo a como se los pueda enfrentar y resolver, se podria dar lugar a un
cambio, a un crecimiento, a una modificacion. O contrariamente, cuando el sujeto o la sociedad
no pueden encontrar una salida a la crisis, se generaria una situacién de vulnerabilidad, que
podria dar lugar a distintos tipos de respuestas, en el caso del individuo enfermarse. Respecto
a la sociedad, entre otras vicisitudes, se pueden producir violencia o estallidos sociales.

Cuando una persona consulta porque esta transitando por una crisis, aunque manifiestamente
diga que esta proviene de situaciones generadas desde el mundo externo, por ejemplo que
esta angustiada porque no consigue trabajo, o porque el dinero no le alcanza, o porque tiene
miedo a la violencia social cotidiana; nosotros como psicoanalistas nos tenemos que atener
sobre todo a la "realidad psiquica" del individuo.

A pesar de esta idea de base psicoanalitica, Freud también va a sostener que uno de los polos
estructurantes del aparato psiquico es la realidad, el mundo exterior a cuyas exigencias no
podemos sustraernos.

Bleger, J nos ponia en alerta cuando hablaba del mito del "hombre aislado", el cual sostiene
gue el ser humano es originariamente un ser no social, que asimila con esfuerzo la necesidad
de relacionarse con otros individuos. Refutando esta teoria, desde su interesante desarrollo de
la conducta, va a sostener que la misma se expresaria en tres areas: cuerpo, mente y mundo
externo, y que cualquier modificacién en una de las areas produciria modificaciones en las
otras dos. Teniendo en cuenta estas ideas, es dificil pensar a un sujeto que permanezca ajeno
a las crisis sociales, a la violencia social, a las realidades traumaticas.

A la hora de asistir a huestros pacientes, ¢ podemos estar ajenos a las continuas crisis que
como sociedad venimos padeciendo? No solo el que consulta, sino también el terapeuta esta
cruzado por las constantes inseguridades.

Hemos estado y estamos sometidos a actos de violencia implicita y explicita como parte de
nuestra cotidianidad. En épocas pasadas, durante los periodos en que fuimos gobernados por
regimenes militares, el secuestro de persona "por la seguridad de la poblacion" era moneda
corriente. Hoy, con gobiernos democraticos, constantemente estamos expuestos a robos,
secuestros y muertes.

Como agentes de la salud mental, no estamos ajenos a como las crisis sociales, la violencia
proveniente del medio social y/o del ambiente familiar que también esta alterado por la
situacion social, es un elemento interviniente en el par analista-paciente a tener en cuenta

El problema, para el psicoanalista, es pensar como lo que genéricamente llamamos lo social,
se articulan con la pequefia historia intima de un sujeto singular y su novela familiar. Como se
generan interdependencia entre la macrohistoria y la microhistoria, entre el destino personal y
el colectivo"
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Si dirigimos la mirada hacia el sujeto, que tiende a expresarse con enfermedades en el cuerpo,
nos podemos preguntar: ¢en qué medida las crisis individuales y sociales, pueden ser motivo
de desencadenamiento o agravamiento de las somatizaciones?.

Dar respuesta a este interrogante no puede ser lineal. Por un lado, se tendra necesariamente
gue establecer lazos y correlaciones entre dos conjuntos: el cuerpo y la psique, los cuales no
pertenecen al mismo orden. De ahi que sea necesario alcanzar una articulacion de ambos
parametros. Por otro lado, observar en qué medida, las crisis sociales afectan a ese sujeto en
particular, 0 a un conjunto de sujetos que comparten los mismos padeceres sociales. Por
ejemplo, los desocupados con dificultades de obtener un puesto de trabajo, ¢en qué medida se
enferman, o se deprimen mas, que las personas que estan satisfechas?.

Si bien todos nos enfermamaos, hay sujetos que estan mas proclives a que las crisis se
transformen en situaciones traumaticas y por lo tanto la somatizacion, sea la Unica salida
posible, llegando incluso a estar en riesgo la vida.

Para pensar el funcionamiento psiquico de las patologias psicosomaticas, tenemos que tener
en cuenta desde el aspecto metapsicoldgico del sujeto:

a) con qué tipo de representaciones y de pensamiento cuenta. b) Cual es el tipo de afecto
predominante. Desde el adecuado, hasta la ausencia de los mismos (alexitimia) o la supresion.
c) La relacién entre pulsién de vida y de muerte con sus consecuentes fenémenos de ligazon-
desligazén.

Desarrollaré dos criterios para pensar cual es tipo de funcionamiento mental de los pacientes
llamados psicosomaticos.

En uno, podriamos nuclear autores como Winnicott, Liberman, Green, que si bien tienen
diferencias, comparten el criterio que el aparato psiquico de estos sujetos, cuenta con un tipo
de funcionamiento, en donde la defensa predominante seria la escisidn mas que la represion.
Escisidén que se manifestaria, en una no integracion del psique-soma.

Otra linea es la desarrollada por la Escuela psicosomatica de Paris (Marty y seguidores), que
plantean la patologia, partiendo de las fallas en los procesos de mentalizacién, dicha fallas
serian producidas por alteraciones en los procesos de fijaciones, en el desarrollo evolutivo
individual. Basan sus ideas en la riqueza o pobreza de las representaciones, que se
encuentran en el preconsciente, y en el desmantelamiento de dichas representaciones frente a
los momentos traumaticos.

Partiendo de Freud y teniendo en cuenta los conceptos desarrollados por los autores de la
primera linea, podriamos decir que: la posibilidad del psiquismo de un individuo de elaborar los
acontecimientos, las excitaciones que le producen los conflictos o las situaciones de crisis, es
atribuible a la existencia de un aparato psiquico con una adecuada fantasmética, la cual le
posibilite tolerar y elaborar los afectos y pensamientos movilizados por las crisis.

Que este funcionamiento se desarrolle, dependera de la previa construccion de un espacio
psiquico. Para que esto ocurra, el objeto en funcién de asistente, primero tendra que haber
estado presente, para ser luego una ausencia positiva. Este vinculo habra posibilitado, que las
primeras impresiones sensoriales, se transformen en las primeras huellas mnémicas. El
comenzar a representar la ausencia, serd lo que dara lugar a los inicios del pensamiento.

Winnicott dird que, cuando se logra la construccién del objeto interno, el yo podra organizarse
suficientemente como para "pensar"” al objeto ausente, logrando que la ausencia de este, no se
transforme en una angustia catastrofica.
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Cuando la represion ha podido advenir, tendriamos un espacio psiquico catectizado por el
"olvido" de un objeto, que en su ausencia a dejado previamente una marca. En la represién, la
energia psiquica estaria ligada, los nexos permanecerian intactos y se recombinarian con otras
representaciones o afectos derivados del ello. Los términos originales dentro del nexo
asociativo, son reemplazados por otros, siendo la funcién conectiva transformada, no alterada.

En estos casos, el cuerpo estaria revestido eréticamente, el psiquismo contaria con una
fantasmatica que se expresaria en fantasias, ensofaciones y suefios, dando lugar a ubicarnos
en una patologia, donde habria una fijacion en un desarrollo libidinal. Este tipo de
funcionamiento mental permitiria que frente a las situaciones de crisis, los conflictos, o las
frustraciones, pueda surgir una sintomatologia mental, lo que Marty dio en llamar,
psicopatologia expresiva.

La organizacion psiquica, sostendria el funcionamiento mental y las nuevas representaciones,
aunque conflictivas provenientes de las crisis, se unirian a las ya existentes, generandose un
movimiento representacional, con nuevas ligaduras, que irian formando una red de
representaciones, la cual funcionaria como una proteccién para el individuo, en la medida en
que lo habilita a un proceso de elaboracién psiquica.

Si la experiencia con el objeto de las primeras experiencias, es excesivamente frustrante, el
desajuste producido conduce a que predomine la "escisién" como mecanismo defensivo, en
lugar de la represién. Como sostiene Green, una escision radical que deja de lado y elimina los
factores indispensables para el trabajo de representacion, en la cual no solamente quedaran
segregadas las representaciones pulsionales destructivas, sino también partes importantes del
yo. El sentimiento del propio cuerpo, sobre el que descansa la conciencia mas inmediata de la
existencia, podria ser objeto de una desmentida, quedando anulada su percepcion.

Esto surgiria, cuando en el desarrollo del individuo, se produjeron desarmonias entre el
encuentro de las necesidades del infans y las satisfacciones de las mismas. A partir de ahi,
habria una situacion de déficit narcisista, lo cual incidiria en el desarrollo psiquico futuro.

Los autores que se dedican a pensar la psicosomatica, hacen distintas descripciones de las
"madres" o de los vinculos maternos en los pacientes psicosomaticos.

Liberman al referirse a los sujetos sobre adaptados que somatizan, describe dos tipos de
madres. Las que determinarian distintos tipos de afecciones psicosomaéticas. Ellas son: la
madre tira bombas y la madre que rebota. Si bien cada tipologia, remite a distintas modalidades

de vinculo, ambas formas tienen en comun, el ser una madre que no esta "entonada" con las
necesidades de su bebé.

Mc Dougall, va a desplegar el concepto de una psique y un cuerpo para dos. En estos casos,
en el infans no se ha llegado a desarrollar un adecuado proceso de desomatizacion de la
psique, que le permitiria poder contar con un cuerpo y una psique propio, separado del cuerpo
materno.

Marty va a sostener la hipétesis, que las dificultades de la funcién materna, se observan en las
fallas del objeto para cumplir con los procesos de excitacion o paraexcitacion de las
necesidades.

Estas escisiones tempranas, darian lugar a un estilo de pensamiento particular, en donde la
omnipotencia no estaria al servicio de la realizacion del deseo, sino que seria una cualidad de
omnipotencia cargada de magnitud negativa, la de ser un pensamiento que nunca podria ser
pensado por otro. El yo al sentir amenazada su integridad, instalaria un constante estado de
alerta, resignando las percepciones de sus necesidades del cuerpo y sus satisfacciones
narcisistas, sobre invistiendo la percepciones del mundo externo. Nos encontrariamos
entonces, con lo que Liberman denominé un " self corporal sojuzgado y repudiado”, versus un
"self ambiental sobre adaptado”.
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Desde la perspectiva de la Escuela Psicosomatica de Paris, Marty (fundador de la misma) va a
sostener que el preconsciente seria el punto central de la economia psicosomatica.

La riqueza de los niveles representacionales, daria lugar a contar con un preconsciente con
mayor espesor. La presencia de ligaduras de las representaciones, sostenida por el instinto de
vida, facilitaria que haya una movilidad de las mismas. Esto determinaria que cuando la
situacion traumatica irrumpe en el sujeto, produciéndose un movimiento contraevolutivo, el
mismo puede ser detenido porque habria fijaciones que frenarian el proceso. A partir de esta
detencion, se reinstalaria el instinto de vida y se restablecerian nuevas ligaduras.
Conduciéndose hacia una reorganizacion mental.

Estas serian las llamadas enfermedades leves, producto de la regresion.

La terapéutica médica y/o psicoterapéutica, ayudaran a que la enfermedad pueda ser revertida,
reestableciéndose nuevamente el estado de equilibrio psicosomético nuevamente

De lo contrario, cuando el preconsciente es pobre de representaciones y las fijaciones no
fueron suficientes, el movimiento contraevolutivo que empieza en el nivel mental, puede seguir
avanzando, llegando a la desorganizacion en el cuerpo.

Se daria entonces una las enfermedades graves, las cuales son determinadas

por desorganizacion progresiva. La desorganizacion mental, llevaria al surgimiento de una
depresion esencial, la que puede ser acompafada por un pensamiento operatorio. Dada estas
condiciones, las formaciones del pensamiento preconsciente serian ineficaces en su accion
mediatizadora de los procesos inconscientes. Nos encontrariamos entonces, que el
pensamiento no se encontraria al servicio de la sublimacién, sino al de sostener el contacto con
la realidad factica.

En 1962 Marty y M"Muzan, hicieron las primeras descripciones del pensamiento operatorio.
Sostenian que era una forma de pensar, que habitualmente se observaba en pacientes con
trastornos psicosomaticos. Las caracteristicas eran, duplicar la accién sin significarla, ausencia
de suefios y fantasias y una sobreinvestidura de la realidad externa.

Ademas de estos aspectos, el sujeto que llega a este estado, en lugar de contar con una
angustia sefal, de acuerdo a estos autores estaria expuesto al surgimiento de angustias
difusas. Todo este cuadro determinaria, una vulnerabilidad somatica, que favoreceria el
estallido de afecciones somaticas graves o el agravamiento, en patologias cronicas. La
desorganizacion progresiva, implicaria la carencia del uso de la regresion, denunciando una
falla basica en la estructuracion del psiquismo.

Como venimos sosteniendo, no podemos hacer una lectura causal o lineal entre crisis, trauma
y somatizacion. Pero se puede observar que en los momentos de crisis ya sean individuales o
sociales, la aparente armonia entre instancias, que tienen algunos individuos, que siempre
estaria a punto de quebrarse, es muy factible que se quiebre.

La crisis entonces, se puede transformar en situacion traumatica. La fragilidad del yo para lidiar
con dicho estado, podria llevar a que no cumpla con su funcién de ligadura, produciéndose
entonces un colapso psiquico. El cuerpo se haria cargo entonces de lo que no ha podido ser
pensado.
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Cuerpos arrasados

Osvaldo M. Couso

Esta mafiana pensé por primera vez que mi cuerpo, ese compafiero fiel,
ese amigo mas seguro y mejor conocido que mi alma,
no es mas que un monstruo solapado que acabaréa por devorar a su amo.

Marguerite Yourcenar

PARTE 1: LAS "NEUROSIS GRAVES"

La clinica presenta fenébmenos que escapan a la concepcion clasica de las neurosis.
Fundamentalmente porque no se presentan a la consulta por el mal-estar sintomatico. En
verdad no hay sintoma, porque no se cumplen cuatro determinaciones minimas para concebir
un fenédmeno como tal: su caracteristica de palabra amordazada que pugna por expresarse; su
estructuracién simbdlica en torno a un ndcleo central de goce; su funcion de vehiculizar un
enigma que, a su vez, porta una medio-verdad que pone en juego el deseo y el peso de las
determinaciones esenciales de un sujeto.

Por la ausencia de tal expresién sustitutiva, aquello que se presenta no esta abierto al
encadenamiento discursivo, y entonces tampoco al transferencial. Son fendmenos "que no
hablan", que no constituyen la expresion simbolica de algo reprimido.

Son reacciones siempre monotonamente iguales (o al menos muy parecidas) que
comprometen el cuerpo y se desencadenan por estimulos especificos (a definir en cada caso).
El término "reacciones" habla mas de respuestas que de preguntas o enigmas. En efecto, tales
fendomenos no se pueden de-codificar como una pregunta, son en verdad una respuesta que no
conduce a nada, que no propicia ninguna modificacion; que tiene caracteristicas muy similares
cada vez que se presenta, como si fuera siempre la misma (aunque cambien las circunstancias
desencadenantes y a pesar del paso del tiempo).

Parecen el testimonio mudo de una irrupcion devastadora, de una invasion arrasadora a la que
se procura poner un limite. Es dudoso entonces que alli pueda hablarse de sujeto. El tnico
resto de sujeto que queda es el que parece en grave riesgo de desaparecer y, COmo un
naufrago que procurara sobrevivir a un naufragio, se aferra a la Unica tabla de salvacion que
esta a su alcance. Salvacion en la que se agota y que es lo Unico a que puede dedicarse.

Son un grito también mudo que no se dirige a un Otro mas que para convocarlo, pero no en la
blusqueda de una respuesta a algo in-sabido (como es en las neurosis clasicas), sino para
"entregarse" a él, para "ser curado" por él. De ese Otro que es convocado no se espera una
respuesta significante, sino que parece como si el sujeto quisiera asegurarse que ese Otro
esté, que exista, que lo acoja. Por ello "se ofrece" a la mirada de ese Otro, pero con una
caracteristica totalmente diferente que en los sintomas neurdticos clasicos: el "ofrecimiento” no
esta erotizado, es una mostracion, un espectaculo que no es obsceno o burlén o cuestionador;
por el contrario, tiene el matiz de un espectaculo desesperado y esto porque no hay en él
significacion falica. Lo desesperante es porque se muestra draméaticamente que es lo Unico que
el sujeto encuentra para no quedar arrasado, el Ultimo recurso a que puede apelar.

Conviene aclarar que el arrasamiento y la desesperacion que describo no es exactamente un
dato clinico, sino ya un efecto de cémo teorizamos el problema, una suposicion. Suposicion
gue es ya una primera indicacién para precisar el abordaje de estos fenomenos.

Freud habia mencionado estos casos, diferentes a las neurosis clasicas. Se refiere a ellos
como neurosis graves y habla de ellos al estudiar la neurastenia. Dice (1): "... existe otra clase
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de enfermedades psiquicas, sin duda emparentadas con los psicéticos, la inmensa masa de los
neuréticos graves de los que tanto las causas de su enfermedad como los mecanismos
patogénicos de la misma tienen que ser idénticos o0 muy analogos a los de los psicéticos, pero
en cambio su yo ha demostrado ser mas resistente y no ha llegado a desorganizarse tanto."

En otro texto (2) agrega una precision esencial: "...los sintomas de los neurasténicos no
permiten la reduccién histérica o simbdlica a vivencias afectivas, no pueden ser concebidas
como satisfacciones sexuales sucedaneas, como transacciones entre impulsos impuestos
opuestos, en suma, no pueden ser interpretados como sintomas psiconeuréticos, por mas que
éstos se manifiesten en forma similar. No creo que esta regla llegue a ser refutada por medio
del psicoanalisis".

Las citas justifican que abramos un campo de afecciones que "no encaja" ni en las neurosis
clasicas ni en las psicosis. Vale la pena subrayar del texto de Freud:

* El mecanismo de la afeccién es similar a las psicosis.

e *Pero no esta perdida toda posibilidad de defensa como en aquellas, es decir que no
tienen su grado de desorganizacion.

e *Llas manifestaciones sintomaticas son similares a las neurosis, pero no son pasibles
de interpretacién simbdlica, ya que su mecanismo no es el retorno de lo reprimido.

e *Freud las nombra "neurosis graves".

Ahora: las enfermedades que dafan el cuerpo ¢ pueden ser todas ellas calificadas, sin mas,
como psicosométicas? Pienso que no. Es importante la enunciacién del sujeto, tal es asi que la
aparicion de una lesion (por ejemplo dermatoldgica, o bronquial, etc.) puede tener directamente
estatuto de sintoma o bien llegar a alcanzarlo. En el otro extremo, podemos considerar
afecciones que aun no podriamos asegurar que son psicosomaticas... 0 que al menos esta en
discusion que lo sean (cancer, diabetes, etc.) en todos los casos. Entonces: el caracter lesional
de un 6rgano del cuerpo real, es en el fendmeno psicosomatico una condicidn necesaria para
su definicién... pero no suficiente.

La clinica es bastante conocida: asma, Ulceras, colitis, tuberculosis pulmonar, alergias,
eczemas, psoriasis, hipertension, ¢cancer? ¢sida?... son las enfermedades mas comunes de
afecciones en lo organico (no en lo funcional, como en los sintomas) del cuerpo.

Se ha descrito clasicamente el cuadro y la "personalidad” del enfermo psicosomatico: sobre
adaptados, rigidos, nada "parece" quebrar su unidad narcisistica. No tienen angustia, y eso
constituye un indicador importante, porque la angustia es el afecto que da cuenta de los efectos
del lenguaje sobre el cuerpo; su ausencia puede hablar de una perturbacién —en las afecciones
gue estoy considerando- en esos efectos.

Clasicamente son descriptos como adultos en miniatura. En verdad, no es que nada quiebre su
unidad narcisistica, esa apariencia es defensiva. Es mas bien todo lo contrario, se quiebran
narcisisticamente en forma reiterada, con todas las manifestaciones tipicas de ese quiebre: se
obseva clinicamente que estan mas atentos a si podran o no "tal o cual cosa", que a si desean
"tal o cual cosa" (mas atentos a la "preservacion” que al deseo). Y por eso su intolerancia a
cualquier descalificacion o falta de reconocimiento que haga vacilar el espejo; por ejemplo, si
desaprueban un examen, esa desaprobacion no es leida como referida a una tarea o
simplemente a una prueba... sino como una descalificacién a su persona misma.

Relacionado con la ausencia de angustia antes mencionada, surge otro dato clinico importante:
los pacientes se resisten a todo tratamiento psicolégico; recorren consultorios médicos
aferrandose al saber médico, saber del Otro que no pueden interrogar, y del que parecen
preferir el mandato ("tome tal medicamento", por ejemplo, o incluso tratamientos mas
complicados o cruentos o engorrosos).
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LA BATERIA SIGNIFICANTE

El "sentido comun" nos hace creer que todas las palabras son equivalentes. Como si cada una
de ellas pudiera ser reemplazada por cualquier otra. Asi, la bateria significante seria un todo,
ese todo donde estan todas las palabras. Un "diccionario” que recibimos e incorporamos.

Pero Lacan escribe la bateria con el matema S1-S2. No hay equivalencia entre uno y otro, son
disimiles. Imaginemos por ejemplo las cosas del mundo: vacas, manzanas, papeles,
automdviles. Son una coleccion de cosas. Pero si uno de los objetos del mundo lo extraemos
de alli y lo usamos para marcar las cosas, ya no serd una coleccién. Extraemos por ejemplo el
papel y ya no funciona como papel, con el agregado de unos niimeros lo hacemos funcionar
como dinero. Ahora es patrén de medida, una vaca vale tanto, un automdvil tanto. Eso ordena
el mundo. Sélo a partir de entonces hay sustitucion. Asi que se puede pensar el matema S1-S2
como la relacion de un significante especial (S1) con cualquiera (y todos) los otros significantes.

Esto es porque los significantes se relacionan por un lado con lo real y por otro con los otros
significantes. Relacién de los significantes entre si y relacion de los significantes con el mundo
real, con los objetos, con las cosas cuya realidad y existencia es extralingiistica. Este ultimo
aspecto esta en funcion de la marca y de la letra, con el hecho de escribir algo que no funciona
mas que como representando lo que no esta. Esto nos lleva a lo mas arcaico, al hecho
originario mismo, a un comienzo, en que algo pone un trazo sobre un viviente real, trazo que lo
nombra y al nombrarlo lo hace existir "... el nombre de lo que el sujeto es" dice Lacan (3), y que
sera el nucleo de lo que luego, en un segundo tiempo, se puede unir a otro significante. Ya
entonces en esa relacion entre significantes se da un paso porque la marca es leida, no queda
s6lo como marca sino que puede articularse a los otros significantes.

Lacan desarrolla lo que planteo como aspectos ideograficos y fonéticos de la escritura.
Despliega dos vertientes del significante que pueden, esquematicamente, considerarse:
relacién con lo real (trazo-letra) y relacion entre los significantes (sentido). Esas dos vertientes
se articulan, y esa articulacion da por consecuencia la introduccion de la letra, ese elemento
minimo, en si incomprensible, pero dotado de la potencialidad de asociarse a otras letras y
producir sentido. Es el viraje por el cual la materia sonora puede pasar a significar.

En las afecciones llamadas psicosomaticas, parece como si el segundo aspecto no existiera.
Como si algo quedara congelado en el tiempo de la traza, sin articularse en un segundo
tiempo.

Aunqgue la utiliza en otro sentido, "congelado" es una idea de Lacan: "Se trata de saber por qué
hay algo en el autista o en el llamado esquizofrénico que se congela..." (4). No debe creerse
que se refiere solo a las psicosis. Casi inmediatamente agrega: "...¢,cual es la suerte de goce
gue se encuentra en el psicosomatico? Si evoqué una metafora como la de congelado es
porgue hay efectivamente esa especie de fijacion...(...)...es que el cuerpo se deja llevar a
escribir algo del orden del nimero." (5).

Si uno de los modos de entender la relacion del viviente y del significante, es pensando la
escritura en la superficie del cuerpo (es decir pensar en la letra), esto es valido para las
neurosis. Pero en las afecciones psicosomaticas ¢,cOmo pensar una letra que no cifra un goce
ni se articula en significaciones? ¢ Hay letra realmente o es una "escritura" diferente?.

La articulacién entre esos dos aspectos del significante (relacion con lo real por un lado y entre
los significantes por otro) en la afeccion psicosomatica esta interrumpida. Hay trazo, hay
escritura que se escribe en el drgano mismo. Pero que no entra a la circulacion significante, a
la produccién de sentido. Por ello no es fonetizable, no es interpretable simbdlicamente. Hay
cifra, pero no es posible descifrarla. En ese sentido es a la inversa que en la neurosis, donde si
se des-cifra. Un fendbmeno psicosomético es una escritura en el cuerpo que en ningin
momento se dirige a un Otro. Esta marca del cuerpo es imaginarizable como la firma de las
cosas, como un trazo. Es algo totalmente diferente a un conjunto de signos. Eso sucede en la
medicina: hay un conjunto de signos, y en ellos "se lee" la presencia de tal o cual enfermedad.
Aqui, por el contrario, se trata de algo que esta escrito en el cuerpo, pero esa escritura no se

Pagina 11



Tatuajes — Revista de Psicosomatica Numero 8 — Febrero 2007

puede entender, ya que "no habla", no dice més que lo que se registra como marca. Una cita
(6):"Todo sucede como si algo estuviese escrito en el cuerpo, algo que nos es dado como un
enigma”.

RELACION CON EL SINTOMA

El sintoma neurético nos muestra que el Inconsciente también se escribe en el cuerpo, pero de
otro modo. La escritura que es del Inconsciente "dice" algo, "habla", tiene la posibilidad de
significar y de producir sentido, recorre vias que la asociacién libre puede encontrar.

Pero en las afecciones psicosomaticas hay algo que es, precisamente, somatico: no es
inscripcién simbdlica, sino puro soma que no esta articulado al Inconsciente.

En uno de los textos citados (7) Freud inventa la metafora del grano de arena en el centro de la
perla. Hay algo que él llama "manifestacion sexual somatica", esto es en sus términos lo que no
es la perla. La perla es el Inconsciente, y el grano de arena un ndcleo real que esta en su
centro, y no esta aun revestido psiquicamente.

En determinado momento Lacan se pregunta: ¢ Qué relacion mantiene el efecto psicosomatico
con la lesién pavloviana? El hecho mismo de relacionar con Pavlov nos indica una
especificidad de la lesién en relacién al sintoma, y también nos aproxima a su articulacion con
el lenguaje: el sintoma neur6tico es una metafora, tal es su relacién a la cadena significante.
Pero en la afeccién psicosomatica Lacan propone la figura de la holofrase: se gelifican dos
significantes de la cadena, que pierde asi flexibilidad y conduccion. Quedan entonces como
opuestas estas afecciones y el sintoma neurdtico.

En el sintoma el cuerpo es afectado sélo funcionalmente; en estas afecciones, en cambio, una
lesion se vuelve observable en el cuerpo, constituyendo un proceso que es totalmente
enigmatico para el médico.

Es importante la distincion con el sintoma neurético, porque son dos modos diferentes de
relacién al Otro. El Otro es rodeado, es esquivado por el fenédmeno psicosomatico, y esto
implica un evitamiento de la cuestién del deseo. El sintoma es algo de lo que el sujeto se queja,
gueja que contrasta con el hecho de que la lesién no es observable, sino funcional. La
dimension de la queja nos indica que "hay" un Otro conservado, presente, latente, al que
dirigirse. En el fenédmeno psicosomatico la lesidn es observable, y generalmente no hay quejas
sobre él: es comln enterarse tardiamente de la existencia de una lesién psicosomatica en un
analizante después de largo tiempo de trabajar con la dimension de otros sintomas (por los que
consultara).

Entonces: el sintoma neurético es metéfora, formacién del Inconsciente, tiene estructura de
lenguaje y también de discurso, es funcional y lleva a la consulta porque el sujeto tanto se
gueja como quiere librarse de él. Por todo esto esta abierto a reformulaciones y modificaciones.
El fen6meno psicosomatico es lenguaje pero no discurso, no es metafora, sino reaccién
inespecifica organica y real, generalmente muda y solapada.

ACERCA DEL DISCURSO

Entre S; y S, esta el intervalo significante. Ese intervalo es el hecho mismo de la separacion de
funciones, lo que permite que el S2 sea "todos los otros" significantes, y que entonces una
palabra no sea una cosa. Como en el ejemplo freudiano de alguien para quien tocar el violin
significaba masturbarse y cuando se le pide que toque el violin dice que no puede masturbarse
en publico... porque para él tocar el violin no simboliza masturbarse, sino que lo "es". El
intervalo significante es lo que permite que tocar el violin esté incluido en el mundo simbdlico.
Si no es asi, el significante no funciona como tal. Si el intervalo no esta, si S; -S, estan
soldados, entonces cada significante parece tener un sentido Unico, monolitico, congelado,
indialectizable, como si el Otro dice lo que dice, y eso "es asi".
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La holofrase es considerada por Lacan como una de las operaciones esenciales del
significante, pero esta fuera de la dimensién discursiva. A la inversa de la metaforay la
metonimia (que son las operaciones que permiten que el significante esté articulado como
cadena), la holofrase es la operacion que determina otro estado del significante: el significante
como no dialectizable, no permitiendo la sustitucion significante... es como si fuera un
significante solo. Es importante distinguir estos dos estados del significante: ya sea articulado
en la cadena o ya sea solo, las consecuencias son que si esta articulado se organiza la accion
del significante en lo simbdlico (efectos de significacién); si esta solo predomina la accion del
significante en lo real (efectos de goce).

Entonces S;, S,: dos funciones que se distinguen y el intervalo como diferencia de
funcionamiento. La holofrase como el fracaso de ese funcionamiento, por el que fracasa
también la pérdida de goce que es originaria para el hablante.

Nos acercamos asi, a lo que podriamos llamar el aspecto sugestivo del discurso. Lacan dice,
refiriéndose a Pavlov (8): "La experiencia puede provocar en el animal todo tipo de desérdenes,
de trastornos, pero, como hasta ahora no es un ser que habla, el animal no esta llamado a
preguntar por el deseo del experimentador".

Subrayo aqui dos aspectos:

e *No hay pregunta por el deseo del investigador.
e *Ubica el fendmeno psicosomatico en relacion a Pavlov, y en esto entiendo que resalta
una accion "traumatica" del discurso actuando sobre el cuerpo viviente.

LA AUSENCIA DE PREGUNTA

Por el solo hecho de la existencia del lenguaje como tal, va a aparecer una funcion de enigma,
de misterio. En varios planos esto produce efectos diferentes, pero uno de ellos, especialmente
importante, es la funcién deseo del Otro: "En tanto el campo del Otro no es consistente la
enunciacion adquiere el giro de la demanda".(9). La inconsistencia légica, el punto escrito como
S (Otro-barrado) en el grafo del deseo, es el hecho de que todo lo que se diga espera obtener
su significacién en otro lado, en otro nuevo enunciado. No hay lenguaje completo, la
significacion de una frase depende de otras y la de estas otras de otras y asi sucesivamente.
Este hecho genera la demanda, obliga a que lo que se diga (sea cual sea el enunciado de que
se trata) tenga por enunciacion una demanda al Otro. Abre el segundo piso del grafo.

En el Seminario XI, Lacan muestra esa inconsistencia presentando como el sujeto se encuentra
con un enunciado del Otro, cuya enunciacién le hace enigma: "... me dice eso, pero ¢ qué
quiere?"(10)... Es una forma did4ctica de expresar que algo escapa al decir, que el que habla
no sabe lo que dice. El Otro esta en falta, ya que no hay un Unico significante que "diga lo que
es", sino que es necesario otro para que advenga una significacién y al agregar otro hace falta
un tercero y asi indefinidamente.

Entonces: el Otro del significante, en tanto funciona, es el lugar al que se dirige el sujeto para
interrogar sobre el deseo de ese Otro. Es un punto decisivo, ya que de lo que se estime quiera
el Otro depende la posicion (y el deseo propio) que alcance el sujeto. Sélo en la medida en que
el deseo del Otro se mantiene como enigma, el sujeto (luego de dirigir sus preguntas-
demandas al Otro, demandas que por su inconsistencia el Otro no puede responder) podra,
desentendiéndose de tal estructural falta de respuesta, internarse en el camino de su propio
deseo.

Pero en el fenébmeno psicosomatico es como si el Otro estuviera en el cuerpo. El Otro del
cuerpo reemplaza al Otro del deseo. Las preguntas por el deseo no pueden ser tramitadas, ni
siquiera planteadas. No habra entonces deseo y lo Unico que puede aparecer es un fenédmeno
psicosoméatico en el lugar donde "estaria" esta tramitacion, pero no aparece como pregunta,
sino ya como respuesta.
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Lacan dice que un enfermo psicosomatico "... se asemeja mas a un jeroglifico que a un grito".
(11). Es necesaria la respuesta del Otro para que el grito valga como demanda y valga como
pregunta. Solamente a partir de la respuesta del Otro hay apertura a la pregunta, porque de las
caracteristicas de esa respuesta es que se puede suponer el deseo del Otro, preguntarse por
lo que desea el Otro. Pero en el fenédmeno psicosoméatico el Otro responde con una holofrase;
al no haber intervalo significante, el "... me dice eso pero ¢qué quiere?", no se abre, y el deseo
del Otro no puede ser interrogado. Asi, la respuesta que es el fenébmeno psicosomatico ocupa
el lugar de la pregunta (que no se puede dirigir) al Otro. Es asi como puede entenderse que en
lugar de pregunta hay respuesta.

Esa respuesta no es para leer, se da a ver, muestra pero no dice, por eso no implica demanda,
y no se articula a un saber. Da la impresidn que se estd mostrando (tal vez denunciando) que el
significante falla en apresar lo real. Y esa mostracion es en y por el cuerpo, como si el cuerpo
mismo fuera la escritura encarnada, como si el cuerpo real fuera en si mismo una escritura, en
una verdadera realizacion de lo imaginario.

Entonces: es de estructura en el parlétre que demande al Otro, que se dirija al Otro solicitando
respuesta a los enigmas principales que aquejan al neurético (¢, Qué deseas? ¢ Qué deseo yo?
¢, Qué soy yo?). Pero para que haya estas demandas debe primero, en un tiempo légico previo,
a ver a quien demandar. Para que el sujeto demande, ha sido necesario que antes un Otro
haya, en tiempos instituyentes, transformado un grito en llamado. La madre decodifica,
transforma la reaccion orgénica anarquica en llamado y al responder a él, hace que desde
entonces el bebé, cada vez que grita, llame. Ese tiempo es necesario para que, en un segundo
momento, el neurdtico se encuentre con la inconsistencia del Otro, con su imposibilidad de
responder a la demanda.

En la afeccién psicosomética no hay demandas-preguntas. Su Otro no consiste suficientemente
como para que aparezca (posteriormente) la inconsistencia.

EFECTO SUGESTIVO DEL DISCURSO

Lacan nos ensefia que uno de los elementos mas esenciales de la operacion de los Nombres

del Padre, puede pensarse como que "existe un pacto” mas alla de toda imagen. La ausencia

de esta operacion deja al sujeto enteramente atrapado, capturado imaginariamente, por lo que
el sujeto es presa del mimetismo y también de la sugestion.

Resumiendo lo antes expuesto con respecto a Pavlov, conviene recordar que Lacan menciona
gue en el animal, los significantes del experimentador estan holofraseados, es ese el Otro que
responde, el que lo hace con la holofrase (como ese Otro primordial que antes mencioné); no
responde con la dimension significante S1-S2. Ya un afio antes (12) Lacan decia que la
experiencia pavloviana produce en el animal una especie de "perplejidad organica”, que traera
como consecuencia que pueda llegarse a infringir hasta una lesion. La accion del
experimentador tiene una consecuencia que podriamos llamar traumética, por ser recibida
Ccomo un impacto, como una impresidn que no entra (o es dificultosa su transcripcion) a la
estructura simbdlica. Ese encuentro con algo disruptivo que solo aparece en las fracturas de la
realidad, podria pensarse como un real inasimilable que queda en el cuerpo mismo, como una
impregnacion del goce proveniente del experimentador, que afecta directamente el cuerpo real.

Algunas citas importantes (13): "Si los animales de laboratorio son dafiados, esto no es porque
uno les hace mas o menos mal, estan despiertos perfectamente porque no comprenden lo que
uno quiere de ellos... (...)... hay lesiones del cuerpo llamado viviente que nosotros causamos y
gue suspenden la memoria, 0 al menos no permiten contar sobre las huellas que uno les
atribuye cuando se trata de la memoria del discurso”. Hay un equivoco entre "charlar" y
"causar"” (verbo causer) esto permite reconstruir la idea: el discurso "... para lo que sirve ante
todo, es para ordenar, entiendo para llevar el comando que yo me permito llamar intencién del
discurso, puesto que resta algo del imperativo en toda intencién. Todo discurso tiene un efecto
de sugestion. Es hipnético."
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Entonces: todo discurso tiene un aspecto imperativo. El viviente es esa "ratita", ese animal
herido por el operador de un discurso, por el deseo del Otro. Pero ademas, esas heridas
pueden no tenerse en el recuerdo, como si las huellas (si las hubiera) no pudieran proporcionar
el pasaje a lo discursivo. En esa falta de pasaje ubico el fracaso de la letra.

El trauma que alli irrumpe no es el de la sexualidad, no hace texto. Es ininterrogable. Es como
si hubiera una inscripcién directa, como si no hubiera transposicion del hecho en bruto hacia el
Inconsciente. Algo asi como un sello, una marca de que hubo alli un sujeto, pero observando
gue es una marca sin texto, un S1 absoluto, un significante Unico.

Asi, no es extrafio que el cuerpo esté tomado por un goce. El cuerpo, en la neurosis, es
instrumento de goce. Esto se entiende facilmente en la vida cotidiana, pero resulta muy
complejo cuando el cuerpo parece ponerse a gozar solo, sin Otro. Alli ya no se trata del cuerpo
como instrumento de goce, sino como territorio donde el goce reina.

PARTE 2: LA MAQUINA QUE NO SABIA ESCRIBIR

Hemos arribado a momentos fundantes de la estructuracion psiquica, el trauma originario, la
indefensién del cuerpo cuando soporta las primeras inscripciones, a la vez que el oido soporta
un caos ruidoso para el cual carece de filtro.

El cuerpo es erotizado por el deseo de la madre que es portadora del lenguaje. Lo que ella
"pasa” no es la sola estructura simbélica con su poder combinatorio, sino el goce que obtiene al
ubicar el cuerpo del viviente en relacion a su carencia.

Es por ello que desde la perspectiva de la letra, las marcas originarias que quedan como
testimonio de tal proceso, seran las bisagras que anuden dos aspectos heterogéneos: por un
lado lo simbdlico y la Ley significante, por otro lado el goce que son capaces de cifrar. Por el
primer aspecto, las letras son despojadas de sus valores de imagen y sonido, para ser
utilizarlas como unidades combinatorias, componiendo palabras que, llamando otras palabras,
iniciaran una circulacion discursiva; la funcion paterna hace de ellas borde y frontera, el sentido
del texto hace "olvidar" que las palabras se constituyen por el enlace de letras; cada palabra
combina y hace desaparecer en su individualidad las letras que la componen. Por otro lado, por
ser memoria del grado cero de la escritura, de la primer trascripcion del goce hacia el simbolo,
conservan la figurabilidad y el sonido de la voz del Otro llamando al goce. Como si cada letra
fuera la sede de ese llamado, el retorno de un empuje a colmar la carencia materna.

Esas dos caras de la letra condensan goce y prohibicion. Sus trazos guardan la voz de la
madre que reclama al cuerpo del viviente que vuelva a ocupar el lugar que la colma. Por otro
lado, sostienen que los trazos se borren en aras de las palabras, con lo que tal llamado al goce
se pierde en el vacio.

Es sin embargo dificil imaginarizar tales procesos fundacionales. Por ello, llamo en mi ayuda a
un gran creador, que nos aporta lo que considero una formidable metafora de los mismos. La
invitacion es para adentrarse en los limites, llevados de la mano por Frank Kafka que, en su
relato "En la Colonia Penitenciaria" (14), nos propone una aventura tan propiciatoria como
inquietante.

El relato presenta una penitenciaria en la que un oficial, encargado de las ejecuciones, muestra
y explica el mecanismo de las mismas a un viajero y testigo (Ilamado el explorador). Es al
menos curioso que en esa colonia el mecanismo de las ejecuciones no sea la silla eléctrica, o
la inyeccion letal, la horca o el garrote vil. El aparato utilizado es... una maquina de escribir;
idea verdaderamente original, que sdlo a alguien como Kafka se le podria ocurrir.

Se trata de una "méaquina de escribir" muy particular, que el autor denomina el aparato, y que
consta de tres partes: una "cama" giratoria, un aparato del mismo tamafio que se llama el
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"dibujante" (que cuelga por sobre la cama), y dentro de éste la rastra, que son varias cintas de
acero provistas de agujas de cristal. Junto a las agujas hay un conducto por donde sale un
chorro de agua, que va lavando las agujas a medida que se manchan con sangre.

El mecanismo es, efectivamente, sangriento: el condenado es acostado cabeza abajo sobre la
cama, a la que se lo ata para que no pueda ver lo que va a suceder. Una vez asi inmovilizado,
las agujas de cristal escriben sobre el cuerpo un mensaje, acompafiado de dibujos
ornamentales. Esta escritura se hace sobre todo el cuerpo hasta que se lo cubre por entero. En
sucesivas pasadas, mientras el agua va lavando la sangre, se vuelve a escribir lo mismo. Pero
lo peor es que en cada vuelta la escritura se va haciendo con mayor profundidad: a las agujas
se las hace sobresalir mas en cada nueva pasada, para que penetren cada vez mas,
ahondando asi la escritura, que no se limita entonces a la superficie, sino que es "impresa"
sobre todo el volumen del cuerpo.

La maquina ejecuta ciegamente un programa instalado, como si fuera un programa en la
computadora. El oficial tiene todos los programas, que como el aparato mismo, han sido
disefiados por un antiguo comandante de la prision, hoy destituido. Asi, la maquina es el
autémata de una ley escrita por el viejo comandante, y el oficial su oficiante.

Los diferentes programas hacen escribir frases que son de tipo prescriptivo: "hacer esto" 0 "no
hacer aquello”, etc.; algo que despliega deberes a cumplir. En el caso que el explorador va a
observar se va a escribir: "honra a tu superior".

Como se aprecia, Kafka nos presenta muy claramente un aspecto imperativo grabado en la
carne misma. El proceso completo dura aproximadamente doce horas, al cabo de las cuales el
condenado muere, con su cuerpo destrozado por el aparato. Hay un detalle (que luego se vera
tiene importancia): a las dos horas se le acerca al condenado un plato con arroz, y es notable
el hecho (cuidadosamente anotado por el oficial) que a pesar de los dolores, no hay ningin
condenado que no intente, hasta con cierta desesperacion, comer algo de ese plato.

Para la sexta hora, en cambio, el hombre ha perdido el hambre, y se produce una curiosa
transformacion que es visible en sus gestos, en el brillo de sus ojos, en el aguzar el oido como
escuchando: tal parece que, aunque no puede ver la escritura, estuviera intentando descifrarla
con el cuerpo mismo, con las heridas que la aguja va tallando. Asi que las Ultimas seis horas
permanece reconcentrado, como si estuviera leyendo, en las sangrientas marcas que
destrozan su cuerpo, el deseo que lleva al Otro a infringirlas.

Un hecho sugestivo es que el acusado no sabe que ha sido acusado, ni sabe de su condena, ni
del hecho de que ha sido juzgado. En realidad tampoco ha habido juicio alguno, simplemente
es condenado de acuerdo a un principio ineludible: la culpa nunca se pone en duda, es
esencial al hombre.

Esta culpa indiscutible, este hecho que repugna al explorador-observador tanto como al lector,
es lo que considero el hecho clave: aunque parezca paraddjico, porque parece hablarse del fin
de la vida, de algiin modo también se trata del origen de la vida. Si se suspende por un
momento el rechazo por lo arbitrario del abuso de poder, de la brutal posesién de un cuerpo
hasta la médula por el imperativo de goce, es posible pensar que el mensaje inscripto puede no
ser el castigo por una falta singular cometida por alguien. Podemos tomarla como el enunciado
de la esencia misma de la Ley y su valoracién universal, como una reafirmacion de lo necesario
de su introduccion. De ser cierta esta lectura, podriamos considerar el cuento como una ficcién
sobre los origenes.

Una frase de Céline dice: "Se es virgen del horror como se es virgen de la voluptuosidad".(15).
Es de esa pérdida de una virginidad que nos habla Kafka; de la introduccion del horror y la
voluptuosidad, en un mi tico cuerpo inocente e intocado. Sin apelacion, como eleccién forzada,
el viviente es marcado por el lenguaje; y éste introduce la idea de una falta. Fallo, pecado
original, transgresion (no cometida) a una juridicidad que le es ajena e impuesta. Inquietante
metafora de ese comienzo indecible en la que, sin embargo, Kafka acentla la introduccion del
horror y elude la de la voluptuosidad, que sélo es aludida en el pasaje (ya mencionado) en que
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el condenado, en medio de atroces dolores (la ejecucién lleva ya dos horas), intenta
desesperadamente comer de un plato de arroz que se le alcanza. Se trata de una comida fria,
casi repugnante, algo incluso peor que lo que se le da a un animal. Aunque en cualquier otra
circunstancia seria rechazada, se observa sin embargo que el condenado se aferra a ella. El
pasaje es desgarrante y conmovedor, tal vez porque para el condenado parece ser la tltima
esperanza de relacionarse con una demanda del Otro. Intenta desesperadamente "“inventar" un
ofrecimiento del Otro para alimentarse, es decir encontrar un signo de amor en ese Otro (al que
sélo lo une, en verdad, el espanto).

Comer es satisfacer la demanda materna de alimentarse. Al comer, el nifio es el falo (ausente)
de la madre y, como tal, su cuerpo queda afectado de un erotismo alienante, de una
sexualizacion proveniente del Otro. Pero, aunque perdido en una voluptuosidad para la que
gueda reducido a ser s6lo un cuerpo (ya que en su cuerpo mismo se realiza la ecuacion nifio-
falo), a ser sélo la materia capaz de proveer al Otro un goce, el nifio tiene la chance de una
torsion, de un forzamiento que provendra de la funcién paterna que, al introducir la
inadecuacion entre el simbolo y la cosa, separa falo y objeto.

EL PADRE

La relacion del viviente con el lenguaje es mediatizada por el Padre en sus tres aspectos (real,
simbdélico e imaginario). Al hecho mismo del lenguaje mortificando la carne, se le superpone
una segunda instancia: el "golpe significante" del padre, interponiendo una primer linea
defensiva que posibilita al sujeto no quedar como objeto de un Otro absoluto.

Esta operatoria es soportada por una persona, "un personaje real investido de simbolo". (16).
Pero en tanto tiene cuerpo y sexo, esa persona no puede evitar que si por un lado corta, por
otro reniega del corte que ha realizado. Reestablece en un punto de goce la sujecion del sujeto
al Otro. Ya no sera un Otro sin ley, caprichoso y arbitrario, pero si un Otro omnipotente. Ya no
sera un Otro a quién la significacién falica no limita, pero si un Otro del exceso (omnipotente)
falico.

El "golpe" del significante queda unido indisolublemente al goce de golpear y al de ser
golpeado por el padre. La ley organiza, mediatiza, pero también incluye la posibilidad de poder
de quien la ejerce. El padre real es el agente de la operatoria simbdlica, y no puede no-generar
un padre imaginario: "... el padre real hace el trabajo de la agencia amo."(17). El padre
imaginario sujeta (otra vez) al sujeto, y hard necesarias nuevas operaciones de corte.

Lo que Lacan llama pére-version (18) es inherente a la estructura misma de la funcion paterna.
Desde que hubo padre (y la vida entera del sujeto se organiza en torno al eje de sostenerlo o
prescindir de él) el sujeto se enfrenta a una cuestion esencial: el padre que le posibilita una
primer defensa, un primer desasimiento del deseo de la madre, lo vuelve a someter a su deseo
y poder de Amo.

Aungue ya no sera nunca "lo mismo" (porque el sujeto ya no es el objeto, sélo se hace objeto
en el fantasma... es decir que accede al parecer ser), el empuje al goce que el superyé
promueve varia sensiblemente en intensidad: nunca es definitivo el nivel de crueldad que

los dioses oscuros (19) pueden desplegar. Abundan los ejemplos que ensefian el modo en que
esa crueldad, brutalmente encarnizada, arrasa violentamente con razas, credos, minorias o
sectores de oposicién politica o religiosa, cuando no con sociedades y culturas enteras.

Tal arrasamiento puede considerarse como el predominio excesivo del aspecto gozoso de la
funcién paterna, en desmedro de su aspecto normativo.

Lo esencial de la funcién paterna puede pensarse como nominacién (20), de la que conviene
retener su valor de letra: es la introduccion misma de tal elemento. Ademas, el cuerpo se
escinde en un cuerpo real que se pierde, ex-sistiendo, desconocido, por fuera de lo simbdlico y
de lo imaginario, y un cuerpo imaginario que es la "...imagen confusa que tenemos de nuestro
propio cuerpo.” (21). Ambos se anudan: un cuerpo real del que ya nada sabremos y -por la
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mencionada via de la sexualizacion- un cuerpo imaginario, que constituye la imagen de lo que
el sujeto cree ser, quedando para siempre unido a la mirada del Otro (a través de un espejo
gue lo reconforta, aunque sélo incompleta y momentaneamente). Ahora el sujeto habita un
tejido desconocido como se habita el lugar de un exilio. El anudamiento del cuerpo real con el
imaginario, deja por fuera de la representacion al primero, y hace del segundo superficie de
inscripciones.

Pero una nueva sujecion, tributaria de la antes citada pére-version, implicara que nuevos cortes
seran necesarios. Introducida la funcién paterna, también queda introducido lo que Freud
llamaba pasividad hacia el padre, y que relaciono con una idea de Lacan acerca de la letra: la
letra feminiza. La funcién paterna certifica una falta en el Otro, y la basqueda de un objeto que
pudiera corresponderle (aunque siempre falle). Pero si el padre protege, también golpea; si
nombra, a la vez erotiza en el golpe; produce un desasimiento y a la vez vuelve a sujetar al
sujeto al goce del sonido de la voz atronadora.

He mencionado antes los dos aspectos de la letra, su potencialidad de remitir, por una lado, al
trueno de la voz sin texto... y de ser, por otro lado, condicién de posibilidad del texto mismo. Su
apertura al goce falico, al juego con las palabras, a apropiarse de ellas, a poder ubicarse como
sujeto de la propia frase. Y a la vez su fijacion, el riesgo de petrificar la subjetividad en el goce
del puro sonido que golpea.

Tal condicién ubica la letra como bisagra para la prohibicion y las vias de retorno de lo
reprimido, entre un goce que puede imaginarizarse como ilimitado y el goce falico del
significante.

Sdélo la letra agujerea bordeando, trazando el dibujo de un texto que a la vez aparta y cobija,
separa y constituye ese real que "no se deja escribir" en lo que se escribe. (22). Sélo se puede
escribir sobre una superficie que hace borde a un agujero. Por eso la letra nominante implica
un cuerpo considerado como superficie capaz de soportar la escritura.

Pero sucede que el empuje al goce puede "olvidar" que el cuerpo funciona como superficie;
puede no detenerse en el limite que la letra dibuja. Tal el caso que nos plantea Kafka: como
"maquina de escribir", la del cuento es defectuosa, porque es incapaz de escribir sobre la piel.
La carne destrozada de las victimas es el testimonio de ese defecto de escritura, la puesta en
escena del arrasamiento de un cuerpo. Las letras que lo despedazan testimonian, asimismo,
del fracaso de la letra que asi no puede hacer litoral de un goce horroroso.

Lo que motiva tal arrasamiento puede ser el fracaso del padre simbdlico, o el del padre real, o
bien el exceso del padre imaginario. De cual sea el origen del fenémeno dependen las
caracteristicas del mismo y también sus consecuencias (muy diferentes segun se trate de una
u otra condicién).

En cualquier caso, el relato sumerge a quien lo lee en lo mas descarnado de la potencialidad
del lenguaje sobre el cuerpo del viviente. En los términos de Céline, esa accién puede
sintetizarse como la introduccion de la voluptuosidad, pero también la del horror. Un campo y
otro se interrelacionan: lo voluptuoso llevado a su limite, deja entrever el campo de lo
horroroso, al que recubre malamente. Pero Kafka no se detiene alli: aparta ese recubrimiento
brutalmente, como quien arranca sin piedad una méscara y deja ver el espanto que ocultaba.
Como si de un solo golpe corriera (o desgarrara) un velo, para mostrar su trasfondo.

En ese sentido, el relato puede concebirse como una metéafora que lleva hasta el limite,
inventando una ficcidn que permite imaginarizar, poner palabras a un horror indecible.

En las neurosis se puede pensar la accion del significante sobre el cuerpo por la via del rasgo
unario y de la letra, y la eficacia de la interpretacion como la operacion de extraccion de esa
letra, que posibilita un cambio en la economia del goce que en ella se cifraba.
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Kafka nos ayuda a pensar otro (horroroso) modo de esa accién del significante sobre el cuerpo,
gue pone en cuestion los conceptos mismos de letra y sujeto del inconsciente.

Por eso a veces resulta tan agotador como infructuoso preguntar algo a un cuerpo. Sélo si ese
cuerpo ha sido anudado (borromeanamente), cuando su sustancia ha sido articulada a la
significacion, se podra manifestar de algiin modo (sintomatico) que anude goce y significante.

Al nombrar la palabra deja un resto, no puede nombrar "todo", no captura lo real del sujeto, que
asi queda determinado tanto por lo que lo certifica y autentifica, como por el hecho que no
puede ser autentificado completamente en su ser mismo. Eso que en el sujeto esta por fuera
de la palabra que lo habita, lo separa de ser sélo lo que "parece ser", le posibilita ser "otro" que
el que es, asumir una dualidad: por un lado funciona siendo lo que el significante dice que es...
y por otro lado asume que el significante (se) engafia, y soporta que él no es sélo eso.

Solo por esa falta significante se constituye un mundo (herido de in-mundo, de algo que esta
mas all& de él y no esta regido por las leyes de la palabra) habitable para el sujeto: "... el
hombre encuentra su casa en un punto situado en el Otro, mas alla de la imagen de que
estamos hechos, y ese lugar representa la ausencia en la que nos encontramos.” (23).

Es por este sesgo que los fendmenos psicosomaticos nos invitan a repensar y precisar la
accion del significante sobre el cuerpo.

PARTE 3: PARA CONCLUIR

Lo hasta aqui expuesto haria pensar que no tenemos recursos para el abordaje terapéutico. Un
problema de tales caracteristicas merece que nos hagamos la siguiente pregunta: ¢el
fenémeno psicosomatico es inaccesible al trabajo del andlisis? La experiencia demuestra lo
contrario, aunque es importante destacar que aln la casuistica no es abundante ni
concluyente. Hay si algunas descripciones que dan cuenta que los fenédmenos psicosomaticos
son pasibles del tratamiento psicoanalitico. Como sucede con las psicosis, no es un analisis
clasico lo que se puede conducir, ya que las diferencias con el sintoma neurético lo impiden.

Dice Lacan: "Es por la revelacion del goce especifico que hay en su fijaciébn como siempre
debe tenderse a abordar el fendbmeno psicosomatico, en eso podemos esperar que la invencion
del Inconsciente sirva para algo".(24).

Tenemos aqui una primera indicacion: el abordaje se intentara por el lado del goce que estos
fenomenos implican. Vale recordar al respecto que ellos se pueden considerar como un intento
desesperado de resistir la irrupcion de un goce arrasador.

Asi como el sintoma neurdético depende para su despliegue del modo en que el analista lo
recibe, en este caso también es asi. Por eso pasa a ser decisivo que el fenémeno sea
aceptado como un enigma indescifrable, ya que con ello se esta suponiendo un sujeto en el
lugar del intento desesperado, y eso ya es mucho: es en realidad bastante mas que lo que
hacen todos los tratamientos médicos habituales. Incluso bastante mas que lo que intentara un
psicoanalisis "clasico”, que vacilaba entre insistir para encontrar el sentido reprimido en el
fendmeno, o no considerarlo en absoluto. En ese sentido, el solo hecho de estudiarlo le da
cierta chance de recepcion y estatuto.

Sin embargo, preciso es convenir que el psicoandlisis aun esta en deuda con estas afecciones,
gue implican problemas terapéuticos muy complejos.

Dos notas por el lado negativo (o que no conviene intentar):
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¢ *En aquellos tratamientos basados en la sugestion, el terapeuta le ofrece al paciente
sus propios significantes amo, sus propias insignias, ubicandose como Ideal. Es ya
clasica la teorizacion que sostiene ciertas intervenciones: todos los dolores de
estdmago son agresividad contenida, todas las disneas son ahogo por una madre
sofocante, etc. Postulo que no es de esto de lo que se trata.

e *Un punto importante es no reducir el fendbmeno psicosomatico al sintoma, no "tener
nostalgia" del sintoma neurético clasico, no tratarlo como si lo fuera. Sostener la
diferencia, mantener una tensién, una apertura entre el sintoma y la afecciéon
psicosomatica, abre un espacio donde algo no queda aplastado e intocado.

A estas breves notas (la suposicion de un sujeto en la manifestacion clinica, abordaje por el
goce especifico, no interpretar desde el Ideal, no reducir a un sintoma neurético) agrego una
ultima aproximacion: la posibilidad de dotar al fendmeno de sentido, pero cuidando que ese
sentido no sea un sentido genérico, coagulado, sino un sentido singular, anudable a la historia
de cada sujeto.

No es mucho, sin duda, pero al menos son puntos decisivos para dejar abierto un campo de
busqueda y de investigacion...
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Falla epistemo-somatica:
una cuestiéon ética entre la demanday el goce

Adriana Bauab Dreizzen

Lacan en una mesa redonda en la Salpetriere llamada "Psicoandlisis y medicina" advierte a
quienes lo escuchaban, sobre una ética puesta en juego cuando se trata de lo llamado
fenémeno psicosomatico (FPS).

Una ética que en lo que atafie al quehacer analitico, debe deslindar dos puntos de referencia,
por un lado la demanda del enfermo para que su padecer disminuya, frecuentemente luego de
varios e infructuosos tratamientos. Por otro lado el goce del cuerpo, un cuerpo que en su gozar
se presenta como ajeno, cuerpo de Otro. Entre ambos, demanda y goce, se extiende una
distancia abismal, insoslayable de considerar cuando se trata de ésa especificidad del
fenémeno encarnado en el cuerpo.

Lacan propone el término de falla epistemo-somatica para indicar el fracaso de la teoria del
conocimiento cientifico, en sus avances y progresos para alcanzar un saber sobre el cuerpo
humano .El organismo, en tanto sustancia gozante siempre excede a la res extensa de la
dicotomia cartesiana.

Esta falla epistemo-somética alude al efecto que tendréa el progreso de la ciencia sobre la
relacién de la medicina con el cuerpo. Si en ésta relacién hay una falla, una brecha es porque
la tecnologia cada vez més sofisticada permite explorar, medir, inspeccionar, fotografiar ese
cuerpo hasta sus lugares mas reconditos, pero hay una dimension de ese cuerpo imposible de
cuantificar, que es la dimensién del goce. Goce especifico, cuando ha llegado a encarnarse,
que es del orden de lo incorpéreo, de lo impalpable, de lo inconmensurable.

Si existe una distincion esencial entre el sintoma como formacién del inconsciente y lo
psicosomético como fendmeno, de lo que se trata desde el dispositivo analitico es promover
una torsion en la que lo fenoménico, lo que impacté y lesioné al cuerpo pueda encontrar un
lugar en la trama discursiva y producir un sintoma en transferencia. Es decir pueda historizarse,
situando ése antes y ése después, encontrando aquéllos momentos claves en el devenir de un
sujeto donde la palabra no alcanzo para decir lo real traumético y este impacto en el cuerpo
real.

"Me quedé mudo” , "Se me acabaron las palabras”. Son algunas de las frases que pronuncia
un paciente luego de haber sufrido un infarto cardiaco, ante un disgusto econémico que le
ocasiono su "amigo del corazén “, como él lo expresaba.

"Se me retorcieron las tripas”, decia una paciente tendida en la cama del sanatorio aludiendo
a un episodio que la angustio, luego de haber sido sometida por octava vez a una intervencion
quirargica por obstrucciones a repeticién en sus intestinos, sin que la medicina encontrara
causa alguna que lo justifique (1)

El concepto de falla epistemo-somatica hace vacilar la creencia de que los progresos de la
ciencia siempre redundarian en un mayor bienestar para el cuerpo .Por mas avances y
sofisticaciones cientificas que se alcancen lo que se le escapa siempre al universo cientifico es
la dimension gozante del cuerpo. Esta dimensién frecuentemente linda con el dolor, con el
sufrimiento, con lo mortifero, limites en los que el cuerpo puede llegar a experimentarse de un
modo excepcional. Desde una posicion ética que reconoce ésa dimensién incorpérea, la
apuesta es a la dialectizacion de aquello que se encarn6 como fenémeno.

Fendmeno es un término que proviene del griego y significa lo que aparece, lo que se coloca
antes de toda creencia y denota lo dado. Si proponemos que en su historizacion se dialectice el
FPS, es para que a través del encadenamiento asociativo, consiga hacer dialecto y construir un
argumento, fantasmatizarse.
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De éste modo se abre el espacio para dar lectura a una letra que yacia muerta congelada,
holofraseada. Y que se presentifica agujereando la mucosa como en la Ulcera, obturando
conductos como en el asma, tatuando escamadamente la piel como en la psoriasis, 0
invadiendo tejidos con una proliferacién celular alocada como en el cancer.

Para precisar un criterio diagnéstico desde el psicoanalisis nos basamos en la definicion que
toma Lacan en el seminario XI. Alli dice "La psicosomatica es algo que no es un significante,
pero que sin embargo, sélo es concebible en la medida que la induccion significante a nivel del
S ha transcurrido de un modo que no pone en juego la afanisis del sujeto”.

Como deciamos en un trabajo anterior (2) ¢, Qué induccidn significante es ésta que a nivel del S
no pone en juego su afanisis?. Es una induccién que no promueve en el sujeto la funcién
primordial del significante o sea representarlo en la cadena para otro significante, inscribiéndolo
como S en una pura diferencia. En ese lugar de la cadena persevera una equivalencia entre
significantes,( asi lo llama Lacan en el seminario XI ) que perdiendo su funcién esencial
encarnan en el cuerpo lo real de la letra sin mediatizacién simbdlica.

Esta equivalencia entre significantes es homologable al valor del nimero en la experiencia del
reflejo condicionado de Pavlov, donde aquel opera como pura frecuencia .La frecuencia
numérica de las campanadas es lo que condiciona el reflejo produciendo la salivacién aunque
el estimulo no sea el alimento. En el FPS el significante sustraido de su funcion esencial y
funcionando solo como equivalentes entre si provocan una induccion que al igual que en la
experiencia pavloniana altera la funcion biolégica del organismo.

Lacan toma de la linglistica el término de holofrase para sefialar esta modalidad especifica en
gue la induccién significante se produce. La holofrase indica una soldadura en la primera pareja
de significantes, entre S1y S2, que no deja intervalo para la localizacion del S deseante en la
experiencia del discurso.

Asi, advertimos en el decir del paciente que muchas veces aparecen como palabras impresas,
gue permanecen como circunscriptas en el enunciado, plenas de sentido, poco proclives a
entrar en la via asociativa y que es la escucha analitica la que le concede valor de holofrase.

Traeré un fragmento de la clinica para puntuar algunas de estas cuestiones:

Alberto, un paciente de 38 afios, soltero, viene quejdndose de una psoriasis que se extiende
desde su cuero cabelludo a través de la frente hasta sus pémulos. Ha consultado varios
especialistas y ha realizado costosos tratamientos durante afios sin resultados favorables, por
eso el ultimo dermatélogo que lo vio, le sugirié hacer un tratamiento psicolégico.

En la primera entrevista refiere con bastante imprecision que la afeccién aparecié hace
alrededor de seis afos, cuando sus padres al fin se separaron luego de una convivencia
plagada de peleas y maltratos.

Esta lesion dérmica habia tenido largos periodos de remision. Sin embargo en el dltimo par de
afios se habia intensificado tomando una apariencia escamosa y rosado fuerte que se extendia
por su cara. Relata que Ultimamente, habia podido observar que durante los fines de semana
se exacerbaba y era acompafiada por catarro nasal, febricula y agotamiento fisico. "Esto me
quita el &nimo, me deja palmado y sin poder hacer las actividades habituales del fin de semana
salidas con amigos, ir a correr 0 a navegar."

Cuenta que en sus actividades laborales le esta yendo bastante mal. Algunas operaciones
comerciales que se propuso fallaron y que se enfrentaba y peleaba con sus clientes
indtilmente. Tenia dificultades para encarar situaciones de trabajo, trabajo que habia
continuado del de su padre.

El desanimo, o la falta de animo, modo con que él describia repetidamente su estado los fines
de semana, cuando lo llamaban para invitarlo a salir, pasé a ser "no me animo”, lo que dio
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lugar para que hablara de sus miedos, a no saber qué decir cuando salia con chicas (modo un
tanto despectivo con que su madre se referia a las mujeres jovenes) y especialmente cuando
alguna especialmente le atraia. Entonces la inhibicion hacia que no pudiera proferir palabra.

Paulatinamente comienza a retomar actividades que habia abandonado y a compartir salidas
con amigos de los que se habia distanciado en sus encierros enfermizos.

En una oportunidad entra a sesién de malhumor diciendo que ese domingo habia salido a
navegar con unos amigos, que le habia interesado una de las chicas del grupo, pero que todo
quedé ahi. Agrega. "No pude encararla ", refiriéndose a que no pudo pedirle el nimero
telefonico.

Recordemos que esas manchas psoriasicas se extendian por su frente y cara, por eso le
pregunto, si no poder encarar una chica que le gusta se relaciona con las manchas de su cara
y le pido asociaciones con dicha palabra.

Dice encarar es lo mismo que enfrentar a alguien. Que antes que se separaran sus padres el
vivia enfrentdndose con su padre, describe peleas donde discutian y llegaron a irse de manos.
El siempre enfrentando las iras paternas, en defensa de una madre que siempre jugaba el
papel de la victima.

Relata que luego de esas peleas se sentia abatido, agotado, extenuado, asi como ahora los
fines de semana, o luego de algin emprendimiento comercial en el que invierte maximos
esfuerzos y luego fracasa.

Hacia dos afios que su padre habia fallecido. Padre temible que se imponia por la violencia
generando situaciones de provocacion y agresion, donde los hijos tomaban partido
defendiendo a una madre a la que creian desvalida. Una versién paterna que era inoperante
para tachar el goce materno .El hermano menor de Alberto, habiendo tenido varias
internaciones portaba el diagnéstico de esquizofrenia paranoide.

Va surgiendo una via para trabajar el duelo por un padre del cual no podia prescindir. Si sélo
se puede prescindir del padre a condicién de haberse servido de él, no sélo no podia prescindir
Alberto de su padre sino que a pesar de muerto y tal vez precisamente por esto se
redimensionaba y adquiria una consistencia feroz.

Encarar, enfrentar, en las asociaciones la forma verbal desliza hacia el infinitivo. Como tal los
pensamos como holofrases, modalidad enunciativa en la que el S elude ser representado en la
cadena y que sin alcanzar valor significante plasmandose en una formacién del inconsciente al
modo del sintoma neurético; se incrustan en tanto holofrase en el cuerpo real (frente y cara).

Via del andlisis, via contingente, a través de la cual algo cesa de no escribirse, y una letra que
yacia encapsulada, amordazada, en un goce especifico materializacion de la estasis libidinal,
comienza a circular en la cadena para ser leida. Esto nos remite a lo que enuncia Lacan en
1975, en Ginebra:

“Es por ése sesgo, por la revelacion del goce especifico que hay en su fijacion como siempre
debe tenderse a abordar al psicosomatico. En esto podemos esperar que el inconsciente, la
invencion del inconsciente pueda servir para algo."

Asi hubo momentos en el transcurrir de la cura, en que la afeccién disminuia y casi llegaba a
ser imperceptible. Algunos de estos momentos en que algun viraje se producia en la economia
del goce son mas susceptibles de comprender a consecuencia de las intervenciones analiticas,
gue otros.

Frecuentemente, ante las exacerbaciones de la afeccién, Alberto pedia incrementar el niimero
de sesiones. Esto nos hace pensar como deciamos al comienzo, en una torsion donde aquello
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gue aparecio enmudecido, como un fendmeno escamando y coloreando frente y cara va
encontrando una direccion para ser revelado y relevado por un sintoma en transferencia.

Notas:
(1) Agradezco a Viviana Dreidemie la comunicacion personal de este caso.

(2) Ver en Cuadernos Sigmund Freud 16: De una cuestién preliminar a todo tratamiento posible
del Fendbmeno Psicosomatico de Adriana Dreizzen. En dicha ocasion la sugerencia del Comité
de redaccidn de Cuadernos 16, de ilustrar con algan material clinico lo expuesto en dicho texto,
especialmente por Ricardo Estacolchic, valié de incentivo para la produccién del actual trabajo.

Bibliografia:
Lacan ,J:
e “Los cuatro conceptos fundamentales en psicoanalisis ". Seminario XI
e “Posicidn del Inconsciente". Escritos Il. Editorial Siglo XXI.
e “Conferencia de Ginebra sobre el Sintoma". Intervenciones y Textos Manantial
e "La Angustia". Seminario XI. Editorial EFBA
e Seminario XXII: RSI: Ficha de la EFBA
e ‘“Psicoanalisis y Medicina " . Intervenciones y Textos |. Editorial Manantial.
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Lainercia libidinal como consecuencia de la envoltura atérmica
Cuerpos desinvestidos

Mabel Malinowski

El punto de partida de este trabajo, se centra en las fijaciones a momentos anteriores a la
constitucion de las huellas mnémicas y los consecuentes estados de conciencia que pueden
ser detectados en adultos como resultado de dichas fijaciones. La atencion esta centrada
principalmente en los trastornos térmicos, es decir la alteracion de la temperatura corporal en
forma de pérdida abrupta y masiva independientemente de la temperatura del ambiente; el
estado de pasividad, en la falta de recursos para procesar las desmesuras pulsionales y
mostrar como el cuerpo puede ser objeto de la pulsion, invistiendo los érganos internos en
forma de continuo estancamiento por déficit de ciertos mecanismos proyectivos.

Freud 1916 (conferencias de introduccion al psicoandlisis), estudia los procesos toxicos que
culminan en manifestaciones psicosomaticas a las que considera neurosis actuales. El paciente
psicosomatico mantiene una retraccion narcisista vuelta toxica. La megalomania, que
corresponde a la retraccién narcisista, constituye una tentativa de procesar la investidura
libidinal, que ha recaido sobre el yo, y cuando fracasa esta tentativa pueden sobrevenir
manifestaciones en el plano de las alteraciones corporales. Maldavsky (1994) aduce que en
este proceso de abolicion animica lo suprimido es el matiz afectivo. La ausencia de inscripcién
psiquica, complementa con la imposibilidad afectiva de recuperar el ndcleo traumatico. Este
nacleo insoportable inelaborable se transforma en tentativa de elaboracion via pesadilla,
mientras el resto se expresa en un dejarse morir. (las neurosis traumaticas y sus variedades,
Actualidad.psi,211) Como rasgo caracteristico de estas patologias se evidencia un caracter
abulico, desvitalizado, acorazado. Entre otras caracteristicas se enlaza también con los
registros térmicos centrados en el frio que adormece las tensiones vitales y rebaja las
necesidades a un minimo, como en los estados de hibernacién, o mas bien de congelamiento.
Dichos registros térmicos parecen procesos de desinvestidura, de hemorragia libidinal. Se
podria aducir que las defensas que conciernen a este proceso son inherentes a la
autoconservacion y a la pulsion de muerte.

Vifieta clinica:

Alejandra, es una paciente de 39 afios que padece rectocolitis ulcerosa desde los 18 afios y
artritis desde hace 4 afios, que le produce invalidez. Tiene una hermana un afio menor que
nunca trabaj6é porque aduce tener agorafobia y su madre esta postrada desde hace 7 afios al
cuidado de ésta. Su padre murié en el afio 97. Era un hombre muy autoritario, nervioso,
agresivo y enfermo. Ana, la madre trabajaba todo el dia afuera en lo que podia y su hermana y
ella se quedaban con el padre que tampoco se ocupaba mucho. Me comenta: "¢ Sabés que la
rectocolitis ulcerosa aparecié en los campos de concentracion?. Se podria pensar que tal era
su estado de desamparo en ese entonces.

Alejandra es una mujer de contextura pequefa, delgada, muy sumisa y sometida a las 6rdenes
de los demas. No reacciona frente a la hostilidad ajena, siempre obediente, responsable y
autoexigente. Esté casada con Joaquin y lo describe como un hombre muy bueno que la cuida,
la protege y la estimula constantemente para que empiece a hacer algo por ella y que tenga
proyectos propios.

En una entrevista me muestra la mufieca izquierda y la rodilla izquierda, muy doloridas e
inflamadas por la artritis y se pone a llorar. Estas escenas tan reales, tan crudas parecen estar
mostrando la desinvestidura materna, padecida desde muy temprana edad.

Vifieta Clinica N°2:

Carolina, 33 afios, padece artritis reumatoidea, desde hace casi dos afios. Aduce: "en mi casa
hubo un incidente terrible, en el 2003 cuando estabamos de vacaciones, entraron a robar,
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como alguien vio lo que pasaba, llamaron a la policia y los ladrones antes de escaparse
guemaron todo, no quedé nada. Lo hicieron con una crudeza y un ensafiamiento..."

En esta escena Carolina describe como se siente victima de una intrusion y termina despojada
de todo, queda como un desecho, carente de subjetividad.

"Antes del incidente no me acuerdo como era, tengo muy poco registro de lo que era, insegura,
miedo a todo, miedo a fracasar.

Con mi hermana (34) nos llevamos un afio y medio de diferencia y es una amiga. Con mi
hermana éramos muy pegadas. Mi hermano hace el rol de grande (27). Mis padres siempre
nos comparaban. Papa es muy machista, nosotros le teniamos respeto. Cuando me
diagnosticaron artritis, poco después del incidente, mi cuerpo estaba quebrado, duro .En esta
escena se podria conjeturar que en el vinculo con los progenitores en una época de absoluta
dependencia, la paralisis motriz podria corresponder a una coraza antiestimulo temprana. Dos
meses después tenia todas las articulaciones inflamadas, la eritro en 180, era un vegetal, me
enojé con dios. Estaba abombada, me daba asco comer. Encima corté con mi novio, yo no me
podia adaptar al ritmo de él. Después el incidente, la enfermedad. Mi papéa no es de la idea que
la mujer trabaje, pero yo tengo un emprendimiento.

Le pregunto cual es y me dice: "indumentaria de proteccion contra incendios, protectores de
oidos, botas especiales. Es un rubro dificil... pensarlo es una cosa, fabricarlo implica otras
cosas. Yo siempre trabajé bajo patron, me explotaban. No quiero ser un porcentaje y no figurar
en nada.

Desconstitucion de la eficacia de lo sensible en las afecciones téxicas:

Cuando Freud se refiri6 a la envidia (Lo ominoso, 1919), se refirio a la envidia hacia algo
valioso y otro tipo de envidia referida a la funcién de la mirada como destruccion silenciosa. En
este caso (afeccidn toxica) Alejandra refiere una mirada envidiosa en su hermana como un
rasgo fundamental que organiza el contexto al servicio de la pulsién de muerte. Algo de esto se
expresa en Alejandra cuando aduce que su hermana cierra las ventanas y corre las cortinas de
su casa porque la luz le perfora las pupilas. (Aludiendo ademas de la mirada fulminante a la
perforacién de la coraza antiestimulos) La envidia en este caso se refiere a la estasis libidinal
gue no consigue desplegar la violencia en un objeto extracorporal ni siquiera a la manera de
una expulsion fuera del yo. Se deduce ademas el fracaso de la proyeccion constitutiva de la
espacialidad animica, y la falta de un interlocutor al cual dirigir interrogantes identificatorios, que
no dieron la posibilidad de salir de la retraccién toxica. El caso de Carolina es distinto porque
encontrd en su hermana una mirada tierna y una contencion que no tuvo con su madre. Cuenta
esta escena:

"Cuando mi mama salia, nos obligaba a limpiar toda la casa, mi casa es muy grande. Yo
obedecia, me aceleraba y empezaba a limpiar y a pasar el trapo, me enchufaba. Mi hermana
me decia, veni, vamos a mirar la tele y se sentaba en el sillon con las piernas sobre la mesita
ratona. Ella me calmaba."

Desde el punto de vista econdmico la estasis libidinal es reedicion de un tipo particular de
acontecimiento abrumador. Este tipo de recuerdo carece de destinatario y de espacio animico
en el cual desarrollarse.

¢, COmo se construye una representacion si los actos puramente internos no han sido pasibles
de procesamiento y en su lugar una cantidad excesiva de estimulos deja a la conciencia
abrumada? Existe un grupo de pacientes en que el trauma a posteriori deriva de una
investidura de lo mundano caracterizada por hallarse en el limite de lo indiferente, como ocurre
en las retracciones téxicas de la libido. No es que la vivencia fue traumatica, sino que lo
traumatico fue la desinvestidura por parte del contexto.
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Un llamado a la investidura:

La paciente viene muy dolorida con dificultades de caminar, como si fuera una anciana. En una
sesién me cuenta que el padre era muy autoritario, represor y la amenazaba con un rebenque y
gue ella corria alrededor de la mesa pero como el padre era rengo no la podia alcanzar. El
padre habia tenido un accidente y tenia fracturada la pierna izquierda en tres partes, motivo por
el cual le habia quedado una pierna casi inmovilizada y rengueaba. Como me muestra la rodilla
inflamada y dolorida y consecuentemente trae la escena del padre corriéndola alrededor de la
mesa, pensé que cuando buscaba un interlocutor valido para poder procesar sus estados
toxicos encontraba desde el contexto una aceleracidn de los ritmos pulsionales y amenazas de
golpes muy dolorosos, ante la imposibilidad de procesar esta toxicidad se retraia nuevamente.
Salir de la retraccion la llevaba a un mundo en que un represor loco con un poder despotico la
dejaba en una situacion de aceleramiento con amenazas de golpes. La otra salida que
encontré6 como recurso mas saludable fue traer nifios a su casa o ir a cuidar a una nena de dos
afios, hija de una vecina, con lo cual se resguardaba de los abusos paternos.

Trabajo con materiales sensibles:

En una sesién le propongo a Alejandra que con materiales de distintas texturas y colores haga
lo que a ella se le ocurra, un trabajo de imaginacion, libre, sin consignas.

-"Yo me doy mafia para hacer las manualidades pero esto nunca lo habia hecho". Cuando
cumpli 8 afios, mi mama me habia adornado la galeria con guirnaldas, la habia hinchado tanto,
tanto, que me hizo eso de materiales lindos. La cocina de mi casa era vieja, fea, tenia una
cocina econdémica y la pared, era muy cascaruda, no tenia un trabajo fino, que se caia, se
desprendia.

El bafio era grande estaba en una habitacién muy grande, el mismo techo de pinotea bien frio,
toda la casa era bien fria".

Cuando Alejandra dice "yo me doy mafia para hacer manualidades pero esto nhunca lo habia
hecho", creo que se refiere a que tiene mucha habilidad manual para copiar, pero nunca habia
hecho algo relacionado con la creatividad, porque esta técnica se propone sin consigna, es
libre. Libre de qué? Se podria pensar en un acto de eleccién de materiales, de eleccion de
texturas y de armado sin ser ordenado por un supery6 que dadas las caracteristicas de esta
paciente es un supery0, dictador, represor y autoritario. Seria la primera vez que Alejandra se
siente libre para tomar una decision y desplegar algo de su subjetividad. En otra asociacion que
realiza de su trabajo, recuerda la habitacién grande y el techo frio, toda la casa era bien fria:

Freud (Formulaciones sobre los dos principios de acaecer psiquico, Xll, 1911b) prest6 atencién
a las condiciones térmicas cuando aludié al autismo. El calor o el frio corporal derivan de la
investidura o desinvestidura y que la coraza esta constituida por una insensibilizacion fria e
inerte. Las sensaciones de frio derivan de un drenaje térmico entrépico, inercial no trasmudable
en tensién interior. Tal enfriamiento parece ser consecuencia de la pérdida de vitalidad,
consecuencia de procesos de desinvestidura y también una forma particular de recordar una
historia, una forma de rememoracion imposible de relatar a través de recuerdos. La elaboracién
del trauma se desarrollaria alli donde las capacidades de ligazén del proceso primario fracasan,
sin trabajo de figurabilidad (Botella). Se daria una incapacidad para transformar, para convertir
en psiquico un estado que por causa de esa misma incapacidad, se torna excedente de
energia, perceptivo, no ligado. A diferencia de la psicosis, no seria producto de una abolicion
de una representacién sino de una incapacidad inicial, de un defecto de inscripcion.

Teniendo en cuenta este marco tedrico me planteo ciertos interrogantes: ¢, Qué relacion existe
entre los trastornos térmicos y la funcién de reverie materna?, Qué relacion puede existir entre
los estados de hipertonia y hemorragia libidinal o entropia? Cuales serian las caracteristicas
del contexto para que aparezcan los trastornos térmicos? ¢ Los registros térmicos tienen
relacion con los desarrollos de afecto?
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Cuando Alejandra aduce que:" la pared, era muy cascaruda, no tenia un trabajo fino, que se
caia, se desprendia”. Se podria pensar las propias envolturas psiquicas en términos de
cascaras, que cuando caen dejan una dermis expuesta a todas las agresiones. (Green, 1995)
En Alejandra expuesta al congelamiento en un vinculo con una madre distante, en Carolina una
exposicion a quemaduras con una madre acelerada e intrusiva.

Yo siempre trabajé bajo patrén, me explotaban. No quiero ser un porcentaje y no figurar en
nada.

Estar bajo el poder de una autoridad que organiza el espacio y el tiempo es el efecto de no
poder decir que no, de imponer limites, de preservarse.

El trauma en este sentido queda articulado con el funcionamiento familiar, es una falla en el
proceso de dependencia.

Propuesta tebrica

Los lineamientos actuales en procesos psicosomaticos, segun David Maldavsky (1999)
articulan la corriente psicosomética con el fracaso del proceso alucinatorio, es decir, el erotismo
oral primario con la posibilidad de alucinar arruinada, como consecuencia de una mezcla entre
intrusion y desinvestidura materna. La consecuencia de este proceso de intrusion y
desinvestidura se puede inferir de la imposibilidad de la figurabilidad en estos pacientes. Alli
donde tendria que aparecer la alucinacidn onirica, aparece un despertar brusco con
alteraciones somaticas (térmicas, ritmicas, musculares, etc). Se podria articular aqui el estado
de hiperactividad o hipervigilancia como la constatacion, en estos pacientes adultos que se
despiertan sobresaltados, de una defensa arcaica frente a un contexto téxico, que altera el
organismo. La denominacién que propongo a partir del resultado de esta investigacion es la de
"Envoltura atérmica". Estos pacientes aducen despertar con un gesto de terror, los ojos bien
abiertos, y dolor por las contracturas musculares. Algunos estan dormidos con los ojos abiertos,
tensos, agitados, con taquicardia y la imperiosa necesidad de incorporarse. Se podria
conjeturar la presencia de una contrainvestidura defensiva ante un contexto intoxicante que
deja al durmiente con la Unica posibilidad de despertar como forma de tomar distancia. La
fuerza de dicha contrainvestidura es directamente proporcional a la envoltura atérmica del
contexto. Se entiende aqui al contexto como una funcién del objeto que filtra las interferencias,
dosifica los estimulos externos (hiper o hipointensos) y facilita la retraccion libidinal y la
relajacion muscular para poder dormir.

Conclusioén:

La denominacion de envoltura térmica seria el correlato de la constitucién de la regulaciéon de la
temperatura y los ritmos circadianos. Estaria mas cercana a una necesidad basica
caracteristica del contexto, asi como conciliar el suefio exige de una incitacion mundana
monétona, como asi también respirar exige que el contexto sea equiparable al oxigeno.
Cuando esto no ocurre y el mundo extracorporal tiene esta caracteristica, la incitacion interna
puede presentar un caracter hostil como correlato de una desinvestidura, respecto de un
fragmento animico. El ndcleo de estas patologias parecen ser vacios psiquicos, producto de un
defecto fundamental de la instalacion de la relacién de base (Balint, M. 1968) que conduce a
una descalificacion de las vivencias psiquicas. Esta situacion de trauma esta caracterizada por
la no inscripcion de un acontecimiento potencialmente representable.
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Adolescencia: Marcas de épocay des-tiempos generacionales

Lidia Telma Scalozub

..... si antes sosteniamos una articulacion entre el registro singular y el social,
este momento de la cultura nos marca, como camino ineludible,

la determinacién de lo social en el proceso de subjetivacion.”

N. FORNARI (2001)+

"Yo quiero ponerme un arito aca (sefiala la cola de la ceja), también quiero hacerme un tatuaje,
pero no me dejan"

Ante la pregunta de porqué es que quiere eso, contesta simplemente " porque me gusta" con
una sonrisa entre picara y cémplice.

"Mis papas son de otra época, para ellos es terrible, tienen miedo que me pase algo, como que
me fuera a morir"

Estas frases fueron dichas por Corina (C) de 16 afios y medio, en las primeras entrevistas de
una consulta realizada 8 afios después de terminar un analisis que tuvo lugar entre sus 6y 8
afos.

En ese momento lo que motivé la consulta fue la preocupacién de la madre porque C decia de
distintos modos "para qué vivir", en cambio el padre desestimaba esto y su preocupacion era lo
poco que C comia y los lios que hacia a la hora de comer. También comenté el padre que la
nifia y su hermana (4 afios menor) eran cuidadas por las dos abuelas durante las horas de
trabajo de la pareja, y opinaba que si ellas las cuidaban y usaban sus propios criterios de
crianza, ellos como padres no tenian por qué imponer otros. Esto me hizo pensar en la
dificultad en la asuncion de las funciones parentales por parte de los padres.

ADOLESCENCIA Y MARCAS: TATUAJES, PEARCING......

La pubertad puede ser conceptualizada como la época en la vida de un sujeto en que tiene
lugar la irrupcion de lo pulsional sexual con una particular fuerza y cualidad, ésta Ultima es la de
ser desorganizante y novedosa. Tiempo de perturbaciones propias de ese momento "que la
estructura organizada de la latencia no puede contener” (J. Moreno). Estos emergentes
desbordan el cauce instalado durante la infancia y el paber "manotea” los recursos psiquicos
gue tiene a su alcance. Dice Castoriadis: "que no es un tiempo cronoldégico, sino un tiempo de
alteracion".

Otra caracteristica es la destituciéon de los saberes, de los padres y de los adultos en general
vinculados a él y también por qué no del propio. Surgen las dudas, la puesta en cuestion de lo
gue creia saber, aparece la rebeldia, como autoafirmacién, como busqueda 6 como reaccion
frente al vacio promovido por los distintos cambios, en el cuerpo, en los lazos familiares y
amistosos y en el discurso de la época. Tienen lugar los duelos por todo lo que deja de ser
como era, el cuerpo, los padres idealizados, los amigos que empiezan a cambiar su valor de
amistad. El puber por tanto se enfrenta a un acontecimiento, en tanto fenémeno inédito en su
vida.

Se podria pensar en una reactualizacion y a su vez una nueva presentacién de la conflictiva
edipica, vivida de un modo novedoso, diferente, porque lo sexual ya no es en potencia sino
con posibilidad de realizacion, poniendo tanto al Yo como al Supery6 en una nueva posicion
frente a la demanda pulsional. Hay una verdadera metamorfosis subjetiva que implica el
generar nuevas re-presentaciones para lo novedosamente presentado, nuevas marcas.

Si un nudo fundamental de esta época es el caer de los saberes, sobre todo el parental, habra
en el mejor de los casos, una busqueda de los mismos en el afuera familiar, una salida a
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la exogamia. Esta, si bien se prepara desde la concepcion misma del sujeto, por el lugar al que
adviene en la trama familiar desde el deseo inconsciente de los padres, el momento en el que
se pone en juego verdaderamente la accion en el afuera familiar es en la pubertad y en la
adolescencia.

Por todo ello se pone en evidencia, un des-tiempo generacional propio de las transformaciones
mencionadas Yy diferentes por su cualidad a las que luego me referiré.

De todos modos vale la pena diferenciar los fenémenos puberales de los de la adolescencia,
en tanto en ésta Ultima tiene lugar el procesamiento de todo lo que se "revoluciond"” en la
pubertad. Eso en el caso de que el desborde haya encontrado luego su cauce, en caso
contrario sobrevendran las distintas patologias.

En relacién a las marcas

Marca en el diccionario de Maria Moliner, es la sefial dibujada (la cursiva es mia) pegada,
hecha a fuego, etc., en una cosa, un animal o0 una persona, para distinguirla y saber a
quién pertenece (cursiva mia).

De esto me interesa destacar " sefial dibujada..... en una persona" y la idea de pertenencia.

Ahora bien como vimos, constituirse como sujeto implica ser marcado por el discurso vigente
familiar, social y cultural de una época. Estas son marcas ineludibles en el proceso de
constitucién subjetiva. Pero aqui deseo referirme a otro tipo de marcas, las marcas elegidas,
buscadas llevadas a cabo en la piel, en el propio cuerpo como por ejemplo los tatuajes, el
piercing, etc. Ahi estara la marca, que elegida por un sujeto, por un adolescente en este caso,
tendra el sentido, entre otros, de aquello que le permitird pertenecer.

Si la cultura y el discurso social promueven la moda del uso del tatuaje, éste puede constituirse
en "el pasaporte" para que un adolescente pueda integrarse en su comunidad pero también
tiene una significacién singular.

Sabemos que los tatuajes son irreversibles en cuanto a su posibilidad de ser removidos, "son
para siempre" como se suele decir de ellos. Es, en medio de un estar rodeado de objetos
efimeros, inscribir en la piel algo perdurable que niegue la caducidad vinculada al paso del
tiempo.

En la pelicula "A LOS 13", de la directora Catherine Hardwicke, que se desarrolla en los EE.
UU de nuestros dias, puede verse la relevancia que adquiere la piel, como zona erégena como
ya lo planteara Freud en "Tres ensayos para una teoria sexual" (1905) es sede y fuente de
excitaciones tanto placenteras como dolorosas, es por tanto también "barrera protectora
antiestimulos" (Freud 1920). Se torna escenario de distintos actos sobre ella en la
adolescencia, entre ellos el tatuaje, el pearcing, las escarificaciones, etc. La pelicula nos
muestra el despertar sexual con sus matices de sensaciones asi como de confusiones y
muchas veces despersonalizacion.

Los grupos se configuran segun que sus componentes ostenten el florecimiento sexual o por el
contrario, lo repriman. Pero dos temas me interesan destacar de la pelicula: el recorrido que
estas dos chicas (de la pelicula) hacen para tatuarse, hacerse pearcing y demas, como modo
de tener los mismos signos que los chicos de su comunidad.

Ya D. Meltzer sefialé que una de los procesamientos psiquicos mas "saludables" en la
adolescencia es el deseo de pertenecer a "la pandilla de pares", siendo otros en sentido
creciente hacia la patologia la latencia prolongada, la huida a la adultez (el exitismo) y el
aislamiento.

Otro tema que deseo destacar en la pelicula, es el de la madre de una de ellas
"adolescentizada", con una sexualidad que trasciende los limites de la privacidad y promueve
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confusion en su hija. Festeja cuando un tercero, al verlas juntas les dice: "parecen hermanas".
Ese des-tiempo donde se borra la asimetria y la diferencia generacional, es frecuente de
observar en nuestra época y en nuestra practica clinica.

El caso que comencé a relatar mas arriba, plantea una situacion opuesta, que me permite
hipotetizar acerca de cdmo los padres de C ( tal vez mas el padre) quedaron adheridos a
marcas de su generacion anterior, no parece haber habido salida exogamica por tanto "los
criterios de crianza"( ver mas arriba) son los de las abuelas y no los de los padres.

Relato clinico:

Como dije al comienzo de este escrito, Corina es una adolescente de 16 afios y medio cuando
pide consultar 8 afios después de finalizar su analisis infantil. Ella pidié verme pero llama su
madre diciéndome que a C le estaba yendo mal en el estudio, que habia repetido el afio
anterior, que mentia y que estaba muy insistente con hacerse un tatuaje y ponerse un arito en
la cola de una ceja. Por otra parte, cada tanto y en relacion a alguna pelea con sus padres,
vuelve a decir que seria mejor no vivir.

Todo ello trae malestar familiar en la que tallan mucho ambas abuelas.
Siendo que C fue la que pidio verme, la cito a ella a una entrevista.

En el curso de la misma recuerda detalles de su analisis infantil, y luego comenta que se hizo
poner un "arito en la panza" y que quiere ponerse otro en la cola de la ceja, pero que no la
dejan, por eso a escondidas se puso el de la panza.

Que eso le trajo problemas en el colegio porque la preceptora se enteré y mandé una nota a su
casa, que la hizo sentir mal y volvié a decir, como hacia mucho que no hacia "para que vivo,
para traer problemas?". Dice que siente que estan controlandola todo el tiempo y que ahora su
objetivo es convencer a los padres para hacerse un tatuaje. Al preguntarle sobre sus intereses
y gustos, " el estudio me embola, quiero terminar de una vez, no me gusta" . Le pregunto que Si
no le gusta y la embola, para que quiere terminarlo, (siendo que le faltan dos afios) y me
responde:" para que mis viejos no se enculen”. "No me gusta que me reten, mi tia lloraba
cuando se entero lo del arito"

"Mi abuela jode con que mi mama era prolija, estudiosa...., como para que tome el ejemplo.
"Qué ejemplo, si mi mama no hacia mas que estudiar y ayudar a mi abuela y a lo sumo salia a

comer pizza con una amiga". "y mi papa iba a bailar de traje y corbata".

Es dificil descubrir cuales son sus intereses, salvo su deseo perentorio de hacerse el piercing
de la cejay el tatuaje.

Cuando estéa por terminar la entrevista exclama: " Listo ya me descargué”.

Cuando Corina pidié la consulta, ¢habra pensado encontrar en este espacio algin sentido a lo
gue le estaba pasando? O simplemente buscaba un lugar donde "descargarse”. ¢ Sera su
perentoriedad por hacerse el piercing y el tatuaje una descarga? Y en ese caso acerca de qué?
Tal vez de los indicadores de vacio, ya que le resulta tan dificil encontrar qué investir con su
interés.

En otra entrevista con ella dibuja a su familia "haciendo algo" tal como le fue dicho en la
consigna. Vemos en él a su padre conectado con su teléfono celular (ya de chica, en su primer
andlisis C se quejaba que su padre estaba mucho tiempo con el teléfono), con la computadora
y esa lamparita sobre su cabeza, que aparece como algo enigmético. Ella y su madre peleando
(eso dijo) y su hermana mirando TV. Impacta ver la expresion en el rostro de la madrey a C
con aspecto de varoén.
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En una entrevista familiar el padre de C le dijo: "cdmo te vas a hacer un tatuaje, eso es cosa de
estibadores, de marineros..."

Si el discurso cultural marca la vision que del mundo tiene un sujeto, sera el padre o la abuela
la quien emitié esa frase? o més bien, la abuela por boca del padre?

Pero si el pedido de C generaba ese decir del padre (por cuya boca parecen haber hablado
una o dos generaciones anteriores) y en la madre despierta el horror vinculado a la idea de
enfermedad y muerte, quedaba excluida la posibilidad de que ese tema fuera puesto en
palabras y se tramitara en un didlogo entre C y sus padres. Se pone de manifiesto aqui una
discordancia de marcas de época por lo cual C queda en una situacion de vacio y soledad, "si
la palabra hablada no tiene espesor de sentido, sino valor de descarga" (E. Fornari, 2001) C
apela a la accion, al acto que oculta y que promueve una cadena de mentiras, tal como C
comenzd a tejer, a partir de llevar a cabo en la clandestinidad, lo prohibido.

Algunas referencias a emergentes en el curso del tratamiento:

C comenzd6 un andlisis teniendo 2 sesiones semanales. El contenido de las mismas giraba
alrededor de situaciones de enfrentamiento con la preceptora 6 con alguna comparniera, la
gueja por tener que estudiar y la insistencia en ver como hacerse el tatuaje y el piercing, que
finalmente logré (este Ultimo) hacérselo como negociacion con la madre, si aprobaba un
examen. Antes de eso, en una oportunidad y a causa de estar en cama por una gripe, la madre
descubre que C en el hombro tiene un tatuaje, nada habia dicho en su casa. Tampoco lo habia
comentado en sesion.

Surge de ello un gran lio en su familia, le recriminan el haber hecho eso y ocultarlo. Su madre
aterrada con la idea de que ese fuera "el comienzo de una enfermedad crénica" a punto de
partida del tatuaje. En alguna entrevista que realicé con los padres, la madre habl6 de sus
ideas en cuanto a que un tatuaje o un piercing fueran el modo en que C pudiese contraer SIDA.

Pero también a C le surgi6 la desconfianza de que yo "la denunciara ", por lo que no pudo
confiar en mi capacidad de reserva, trayendo a sesién su decision de tatuarse.

Lo que se habia hecho tatuar era una letra china. Apelaba C a la mirada de otro que no
estuviese indiferente, como el padre en el dibujo de la familia?, absorto por otros objetos sin
fijar su mirada en C que la rescatara de la pelea mortifera con la madre?

Seria la letra china que se hizo tatuar, la que atraeria su mirada?

Letra china que de no conocer esa lengua debera ser traducida o des-cifrada, como "su
nombre escrito de un modo cifrado " (E. Labos 2005), en una sesién

¢ Por qué escribe, o dibuja su nombre cifrado? No se siente portadora de un nombre?

Parece no haberse podido apropiar de él, su nombre escrito como un logo, confundido con el
de una marca comercial, no deja marca en su subjetividad.

Es funcion paterna asignar nombre (al hijo/a), nominar, pero el padre absorto como se lo ve en
el dibujo y que "esta siempre en otra", como repetidas veces dijo C, como podria hacerlo, esta4
corrido de su funcién.

CONSIDERACIONES FINALES

Considero que las distintas practicas sobre la piel de un adolescente como el tatuaje, pueden
ser pensadas como "marcas de época”, pero esto no abarcaria la complejidad del fenémeno,
seria "una ligereza" ya que " todo tatuaje es un enigma o encubre un enigma que requiere un
trabajo interpretativo" (M. Pelento, 1999). Desde el lugar de psicoanalistas y sabiéndolo efecto
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de la cultura, se nos impone articularlo con lo singular en cuanto al develamiento de su
significacion.

En el caso que relaté si bien el tatuaje puede tener un sentido de pertenencia en lo social, en lo
singular (tanto individual como familiar ) permitié poner en evidencia que al estar los padres de
C absortos en sus vinculos con sus respectivos progenitores, especialmente sus madres, no
pudieron asomar su mirada a las pautas culturales y sociales de la generacion de su(s) hija(s),
qguedando ambos términos de la relacion en un des-tiempo generacional, que implicé la
ausencia de una puesta en palabras, que permitiera una circulacion de sentidos.
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