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Introduccioén

Yo agradezco mucho a Pablo la presentacion que hizo y vuelvo a decir que para mi es
un honor inaugurar este lugar y estoy encantado de que hagamos un intercambio constante que
creo que nos hace falta. Y cuanto mas intercambio haya, mas vamos a aprender. Yo creo que
el analista aislado no existe, el analista aislado termina siendo una suerte de autista. El
correlato ético del silencio del analista en la sesién es que en algun lugar dé las razones de su
practica. Si en la sesién no dice nada de sus gustos éticos, estéticos y morales, regla de
abstinencia lo llama Freud, en algun otro lado tiene que dar las razones de su practica. Por eso,
nosotros analistas nos reunimos para hablar de nuestras practicas: clinica y de lectura. Estoy
de acuerdo con lo que dijo Pablo de que todas mis indagaciones se basan mucho en mi
practica clinica y de eso comenzamos a hablar.

Freud desde sus principios da una importancia fundamental a la estructura simbolica
del sujeto. Desde el Proyecto él comienza hablando de palabras que caminan por los nervios y
se instalan en el cuerpo. Asi va construyendo toda su teoria del sujeto basada en la
representacion, en el deseo infantil reprimido. Freud no usufructia de las histérica, de la
capacidad de amar de ellas como lo puede hacer un Marlon Brando en el “ Ultimo Tango en
Paris”. Es natural que un amo, a quien se dirigen, disponga de la entrega, de la capacidad de
sacrificio de una histérica.

Freud hace todo lo contrario. Le dice: “Diga todo lo que se le ocurre”. No le pide que
divulgue su teoria, no lo pide que trabaje para comentar sus ideas, le dice: “Diga su palabra,
diga de su deseo’y asi da lugar a toda la experiencia inagural del psicoanalisis.

Freud no las goza, dice: “Dijga lo que le ocurre, diga su palabra’. Los Beatles también le
dijeron a su modo: ‘Let it be”en lugar de usufructuar de la capacidad de amar de ellas. Amor de
Transferencia lo llamé Freud, que ellas amen al analista es efecto del dispositivo, no un mérito
personal; por eso Freud entiende que no se trata de instrumentar ese amor mas que para hacer
conciente lo inconciente. Freud es un maestro en ordenar, en el registro Simbélico todo el
desorden Imaginario.

Cuando trabaja con los chistes, con los suefios, con la Psicopatologia de la vida
cotidiana, Freud es quien mejor nos ensefia como se trabaja con las palabras, con el
significante, con lo Simbdlico. Lacan en eso no se queda atras, él juega muy bien con las
palabras. Freud dice del sintoma histérico: “Los sintomas histéricos no son otra cosa que las
fantasias inconscientes figuradas mediante conversion, y en la medida en que son sintomas
somaticos con harta frecuencia estan tomados del circulo de las mismas sensaciones sexuales
e inervaciones motrices que originariamente acompanaron a la fantasia, todavia conciente en
esa época’”. Es decir que Freud apunta aqui a la estructura simbdlica del sintoma, a la
estructura de palabra del sintoma. Freud va a definir en un momento el sintoma como esa frase
reprimida que tiene un efecto en lo Real, que interroga al sujeto.
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Asi llegan los neuroéticos al analisis, diciendo: "Desde hace un tiempo no sé que pasa,
Yo antes estudiaba muy bien, desde hace un tiempo no puedo estudiar, me siento sobre el libro
y no avanzo nada. ; Qué me pasa ? Yo no sé". Pero porque hay estructura simbolica
conservada le supongo el saber a mi analista, Sujeto Supuesto Saber de la transferencia
instalada en las neurosis. Ese Sujeto Supuesto Saber se instala cuando la estructura
simbolica estad conservada, cuando el sintoma hace una pregunta al sujeto, cuando el sintoma
interroga al sujeto. En este sentido el sintoma para el analista es algo muy diferente de lo que
es para la medicina, o para la psicologia cuando hacen por ejemplo los testes.

Para la medicina, sintoma es lo que se aleja de la normal de la curva de Gauss. Para el
psicoanalisis, como decia Freud, el sintoma es aquella frase reprimida que tiene un efecto en lo
real que interroga al sujeto. Entonces hay sintomas cuando alguien se interroga, cuando
alguien se hace una pregunta por eso que le esta pasando. Pero no siempre nos consultan por
los sintomas, el sintoma neurético no es el unico motivo de consulta, hoy hay pacientes que no
nos consultan por sintomas y que no tienen la estructura simbdlica conservada. Freud mismo
dice en la Historia del Movimiento Psicoanalitico: ‘;Quién podria pasarse /a vida
interpretando suenos?”. Eso era un deseo de él, poder siempre interpretar, pero sabia que en
cualquier analisis hay algunos momentos de la transferencia donde ocurren cosas un poco mas
complicadas para las que la interpretacion no basta y requieren del analista una intervension
distinta de la interpretacion simbdlica.

Para nosotros, después de leer Freud y Lacan, la interpretacion simbolica es algo que
en general no nos ofrece gran dificultad, estamos bastante habituados, bastante preparados

“,

para hacerlo. Creo yo que en general en estos casos en que Freud dice ¢ Quién podria
pasarse la vida interpretando suefios ?°, él sabia muy bien que no siempre es posible tan
simbdlica, tan pacificante tarea. Si el registro de lo simbdlico es pacificante, la pura
interpretacion a veces pacifica demasiado los analisis, hasta dejarlos un poco adormecidos.
Entonces, como propone Freud, cuando hay sintoma neur6tico, cuando se estructura el deseo,
cuando entonces hay transferencia simbodlica y se instala una pregunta, opera el Sujeto
Supuesto Saber. Dira entonces: ‘E/ interés de quien estudia la histeria, abandona pronto los
sintomas para dirigirse a la fantasia de /as cuales proceden’. Es decir que cuando hay neurosis

el camino va a ser del sintoma al fantasma.
Neuroses = Sintoma -=> Fantasma

Lo cierto es que todo en psicoanalisis no es sintoma, lo simbdlico no es todo. La
estructura, nos ensefia Lacan, es Real, Simbdlico e Imaginario. Entonces, en el Seminario de
la Transferencia, cuando él empieza a introducir la dimensioén del fantasma, Lacan también
comienza a hablar del objeto y ahi comienza a hablar de un sujeto que no es solamente el
sujeto del significante, sino el sujeto del fantasma, determinado tanto por un sujeto como por un
objeto. Entonces él ahi iba a decir asi: “Es en /a medida en que algo se presenta como
revalorizando el modo de deslizamiento infinito, el elemento disolutivo que trae por si mismo la
fragmentacion significante en el sujeto, que algo toma el valor de objeto privilegiado y que
detiene este deslizamiento infinifo, es en esta medida que un objeto a toma en relacion al
sujeto este valor esencial que constituye el fantasma fundamental donde el sujeto se reconoce
é/ mismo como detenido, lo que llamamos para recordarles nociones mas familiares, fijado en
anadlisis ,en relacion al objeto en esta funcion privilegiada y que llamamos a.

Observen que Lacan equipara su idea de fantasma a la idea de fijacion de Freud en
esta cita del Seminario La Transferencia que ustedes estan trabajando. La idea de fijacion
hace a un objeto, acuérdense que Freud en Consejos al Médico dice que el analista tiene que
operar segun técnica. Sigan esa linea interpretativa y si ésta no resuelve el sintoma no es que
estén trabajando mal, sigan la otra linea interpretativa, sigan trabajando segun técnica y si ésta
no resuelve el sintoma, tomen la otra linea interpretativa, pero no se dejen llevar por el furor
curandis. Entre esta linea interpretativa y esta linea interpretativa y esta linea interpretativa, aca
estaria el punto de fijacion

cura. Lacan agrega también en relacién al objeto
en el mismo seminario “ De /o que se trata en el
deseo, es de un objeto, no de un

que condensando un goce hace obstaculo a la
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punto de fijacion un sujeto, y es justamente aqui que yace lo que se puede llamar ese
mandamiento espantoso del dios del amor, que consiste justamente en hacer del objeto que €/
nos designa, algo que en primer lugar es un objeto, y ante el cual en segundo lugar
desfallecemos, vacilamos, desaparecemos como sujeto. Pues esta caducidad, esta
depreciacion de la que se trata, somos nosotros como sujetos los que la cargamos. Y lo que
ocurre al objeto es justamente o contrario, es decir (para hacerme entender empleo términos
qgue no son lo mas adecuados, pero qué importa, se trata de que pase, y de hacerme entender
bien), este objeto esta sobrevalorado, y es en tanto que esta sobrevalorado que tiene esta
funcion de salvar nuestra dignidad de sujetos. Es decir, hacer de nosotros otra cosa que estos
sujetos sometidos al deslizamiento infinito del significante, hacer de nosotros otra cosa que
sujetos de la palabra, ese algo unico, inapreciable, insustituible, a fin de cuentas, que es el
verdadero punto donde podemos designar lo que llamé /a dignidad del sujeto’.

Entonces, Lacan plantea ahi que la dignidad del sujeto esta del lado del objeto del
fantasma, él aqui empieza a hablar de un sujeto que no es solamente el sujeto del significante,
es un sujeto del fantasma $ <> a. Entre sujeto y objeto, las dos operaciones, alienacion y
separacion, que ustedes conocen muy bien. Si Freud quiere en todos los historiales hacer de lo
simbdlico del sintoma un todo, quiere arreglarse con lo simbdlico, con la estructura de la
palabra, sin embargo, en el titulo de los historiales aparece siempre el objeto del fantasma:
Hombre de los Lobos, ahi esta el objeto del fantasma: Hombre de las Ratas, las ratas es el
objeto del fantasma, el Hombre de la Arena. Siempre aparece en Freud el objeto del fantasma
especificado en el titulo del historial. Si traia esto es porque voy a usar la oposiciéon entre
sintoma histérico y ataque histérico para empezar a pensar qué ocurre en la clinica cuando no
hay sintoma, cuando la estructura simbdlica no esta conservada, cuando no hay una pregunta
que me interrogue, cuando eso que hace de mi un neurético permite suponer el saber al
analista. Empecemos a partir de Freud mismo, a ver que dice en Generalidades sobre el
ataque histérico.

El dice: cuando se somete al psicoandlisis a una histérica cuyo padecer se exterioriza
en ataques, no en sinfomas, uno se convernce faclilmente de que esto no se trata de otra cosa
que fantasias proyectadas sobre la motilidad, figuradas de manera pantomimica. Son fantasias
inconscientes, claro esta, de la misma indole de los que uno puede capturar inmediatamente en
los suerios diurnos o desarrollar en los suefios nocturnos. Freud dira: "A menudo un suefio
sustituye a un ataque y con frecuencia todavia mayor, lo ilustra, pues idéntica fantasia alcanza
una expresion diversa en el suefio y en el ataque”. Esto es muy interesante porque Freud dice
que si se pudo constituir un suefio no habra ataque, la estructura simbdlica esta conservada, el
sujeto pudo armar un suefo, pudo armar algo del orden de la estructura simbdlica. Si arma un
ataque en vez de un suefio y el suefio, como dice Freud, no sustituye al ataque es porque hay
una falla de orden simbodlico. Entonces, es aqui donde yo quiero recuperar que Freud en
Fantasias histéricas y su relacidn con la bisexualidad lo que hace es leer en la escena el
fantasma de la bisexualidad. Dice: con una mano se saca la ropa como un hombre, y con la otra
se defiende como una mujer, jse acuerdan del fantasma de la bisexualidad escenificado? Esto
Freud no lo escuchd en una asociacion libre. A esa paciente, Freud nunca le escuch¢ esto en
una asociacion libre, nunca lo escuché como estructura de palabra. El pudo leer en la escena.
Esto, lo que él hace de leer en la escena esta presentacion pantomimica del fantasma, creo que
nos puede resultar de sumo interés para pensar en muchos de los pacientes que llegan hoy dia
a nuestros consultorios y que no hablan o que no son neuroéticos en transferencia. Creo que
cada vez mas nos llegan pacientes asi. Yo tengo la experiencia especialmente con
adolescentes que no constituyen un sintoma que los interroga, no son como los analisis de los
analistas que vienen interrogandose, o como los analisis de los neuroticos, donde una frase
reprimida tiene un efecto en lo real que interroga al sujeto. Ellos callan, pero entonces aparece
la posibilidad de leer en la escena. Digo, entonces, que si la estructura es Real, Simbdélico e
Imaginario, si la estructura es la del nudo, entonces el analista tiene que leer en el registro que
el analizante lo convoca; si el analizante no es un neurético, si hay una falla en la estructura
simbdlica y él tiene que leer en lo imaginario de la escena, por ejemplo, que es a lo que voy a
referir. Cuando Freud dice que con una mano se saca la ropa como un hombre y con la otra se
defiende como una mujer, esto no tiene estructura simbodlica que se pueda escuchar, es la
estructura misma del fantasma en escena. Ahi Lacan propone en el Seminario de la
Transferencia una férmula para el fantasma de la histérica.
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El propone asi:

A mi me resulta de mucha utilidad la formula del fantasma de la histeria para poder
pensar estos pacientes que no hablan.

¢ Como propone Lacan ? El dice que del lado del objeto la histérica absolutiza a un otro
en su amo. A él se rinde, a él se entrega, a su servicio se pone como un objeto 4. Donde ella
no alcanza la castracion simbdlica, entonces, ;como se las arregla? A ese objeto que
transforma en su Otro, en su absoluto, a esa persona que ella transforma en su amo, le falta
ella como objeto, Asi juega la castracion. Por ejemplo, una histérica puede decir que este
hombre le da todo, menos los domingos a la tarde. Una histérica puede decir que este hombre
lo tiene todo, pero hay algo que a ella no le quiere dar, por ejemplo, los domingos a la tarde, por
ejemplo no le quiere dar un hijo, entonces ella queda absolutamente reventada, como un trapo
de piso, como un objeto @ a merced del Otro.

Ella es el objeto que le falta al otro. También puede ser que ella es la mujer que hay
detras de todo gran hombre, ;verdad?. Puede ser por la positiva o por la negativa, pero siempre
juega a la castracion no en la barradura del Otro, sino en que a este otro absolutizado le falta
un objeto que es ella. Ella puede ser la mujer que hay detras de todo gran hombre, pero en
calidad de objeto de él. Ella es la mujer del gran hombre, no por lo que ella como sujeto dice, no
por el ejercicio de su palabra, sino como su objeto dilecto, el mejor o el peor. Podra decir: “vos
podés andar por ahi, haciendo tus negocios, sos un personaje muy importante, pero yo me
quedo en tu casa lavando tus calzones y cuidando de tus hijos”. Ella es ese objeto que le falta a
ese Otro y ahi esta toda esa queja constante que nos plantea la histérica, que ve como destino
el lugar que elige.

La castracion no la juega en la barradura del otro, sino que a ese otro absoluto le falta
un objeto que es ella. Por eso, la castracion imaginaria queda bajo la barra. En el algebra
lacaniano lo que esta bajo la barra es siempre lo que queda reprimido ¢ verdad?

Siempre en los cuatro discursos el algebra lacaniano lo que va arriba, es lo manifiesto;
lo que va abajo es lo reprimido. Entonces, esto muestra claramente, como ninguna féormula de
Lacan, esa posicion sacrificial de la histérica, este goce sacrificial, en que ella se ofrece como
objeto al otro para que le use, para difundir las ideas, para criar sus hijos, para sostenerlo en su
carrera politica, en fin.. una posicién de goce absolutamente sacrificial en que ella se propone y
de eso se queja.

La castracion queda bajo la barra y, entonces, ella se va a presentar siempre, no como
sujeto de la castracion sino como victima de la castracion. El tiene todo, a ella le falta, ella es la
victima de la castracion y pide ser resarcida por eso. Entonces, es ese fantasma, el que Freud
analiza en el ataque histérico, cuando dice: “ en el ataque histérico la fantasia sube a escena”
No se le escuchan palabras, no es un cuerpo que dice, como el cuerpo del sintoma. El cuerpo
del ataque es un cuerpo que muestra en lo real con el marco de la escena, es el fantasma.

Lacan dice, repetidamente, en el Seminario del Fantasma, que el fantasma no se
comenta, e/ fantasma se muestra, el fantasma no se dice. Entonces, lo que yo les queria
proponer ahora es que /a estrategia, en estos casos, no va a ser del sintoma al fantasma.
Cuando como en el ataque histérico, o en tantas otras dolencias de hoy, aparece primero e/
fantasma en /a escena, /a estrategia del analista va a ser del fantasma al sintoma.

Fantasma--> Sintoma

Hay todo un tiempo donde Miller plantea que el analisis, universalmente va siempre del
sintoma al fantasma. Yo estoy de acuerdo, solamente para el analisis del neurético. Como los
analistas no solamente analizamos al neuréticos y, cada vez son mas diversas las consultas
que recibimos, el camino va a ser hacer de ese tipo de fantasma como el que Freud lee en el
ataque histérico un sintoma que interrogue el sujeto, un sintoma que instale para el sujeto
alguna pregunta que le permita trabajar. Asi, una anoréxica que se presenta piel y huesos,
mostrara en escena un fantasma de ofrecerse casi muerta a su madre. Habra que hacer un
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trabajo para que ese fantasma en algun punto la interrogue, en algun punto instale alguna
pregunta, hacer de ese fantasma un sintoma.

Son pacientes en que no se constituye el sujeto supuesto saber. Yo me acuerdo muy
bien de una paciente adolescente que tengo en tratamiento, que después de ser la mejor
alumna del colegio medio, del secundario, de ser abanderada con todos los honores, comenzé
a beber muchisimo y a andar en moto a 100 km/h.

Cuando yo la veo, después de un tiempo de entrevistas con sus padres, ella me dice
que sabe el riesgo que corre, sabe muy bien que se puede morir, pero es la Unica manera en
que se siente viva. Ella acepta venir porque dice que seria una lastima que se muera, que se
mate. No porque me supone el saber.

Es muy dificil que ella instale alguna pregunta. Su analisis transcurre mas bien por el
lado no de la asociacion, sino que, yo le pregunto como era su vida antes de comenzar a beber
y ella dice que “estudiaba todo el dia, trataba de hacer todas las cosas que a mi padres le
gustan”. Era una chica perfecta. Era absolutamente perfecta. “Yo lavaba, cocinaba, estudiaba,
hacia todo en mi casa”. Efectivamente los padres eran padres que no tenian lugar para hijos.
Esto tornaba muy dificil el analisis. Ellos vinieron al consultorio y tenian largas peleas entre
ellos, donde no me escuchaban. Ellos no podian escucharme. Me acuerdo que una vez
empezaron a pelear entre ellos y entonces yo les hice asi (toques en la mesa) para que me
escuchen, continuaron peleando, insultandose entre ellos (nunca habia visto tal situacion
dentro del consultorio, en general la gente cuando viene es bastante mas respetuosa).
Entonces, en un momento se pelean, se pelean, yo hago asi (mas toques) - mi modalidad no es
tan distante para que mi presencia no se note - entonces, yo tiro un libro sobre la mesa, era un
libro grande, y les digo “me voy a tomar una cerveza”. Voy a la cocina, cuando callan vuelvo y
les digo: “Eso pasa con la hija de ustedes. No tiene lugar. Ustedes estan tan entretenidos en
pelearse y en insultarse que el Unico modo que ella tiene de hacerles una demanda es
haciendo un sintoma tan grave. Desde que ella bebe y corre el riesgo de vida, ustedes se estan
ocupando de ella”. Fue un trabajo muy arduo, porque esos padres hunca se ocuparon de la hija.
Vinieron pidiendo que la atienda hoy, porque puede matarse hoy. Entonces, yo me negué,
aunque los tuve dos meses en entrevistas, porque ya habian fracasado tres analistas, no queria
ser otro mas de la serie y les dije “Yo no la voy a tomar en tratamiento, porque esa chica no
tiene padres. Si ustedes me la ponen en tratamiento mafiana me van a venir a preguntar por
qué sigue tomando, cuando esta tarea es también una tarea de ustedes, preguntarse por qué
sigue tomando.”

Continto un tiempo la entrevista con los padres y en tiempo que ya veo a la hija, la
paciente trae, un dia, un suefo que fue muy importante para su analisis. Ella sofié que ya se
habia muerto, que su espiritu volvia a la casa y el hermano le decia: “Andate! Andate! pues
desde que te moriste mama se siente muy mal, esta muy angustiada y si se da cuenta que
estas aca, se va a poner peor.” Entonces, yo le digo: “Ni muerta tenés lugar en esa casal!”. Ahi
ella se impresioné y comenzo a trabajar un poco mas seriamente al pensar que la muerte no
resolvia su situacion. En ese vaivén habia muchas ocasiones en que ella no me daba lugar para
nada que sea del orden de la interpretaciéon simbdlica. Las intervenciones tenian que ser otras.

Un dia ella viene con un guante, que tenia todos los dedos cortados. Me resultd un
hecho bizarro. Cuando la saludé le pregunté:

- ¢, Qué es eso?

-1Ah!'no ...

- No, contame, ¢qué es eso?

- Mi mama me corrié y me dijo: “ Ponete ese echarpe y esos guantes, porque José me
dice que nosotros no te cuidamos ...”

Agarra y se pone los guantes, pero como son muy chicos, los agarra la madre y para
que entren, los corta con la tijera, y entonces viene ella con todos los dedos al aire. Le digo:

-'Y ¢para qué sirven estos guantes? jDonde tenés frio?

- IAh! yo siempre tengo frio en la punta de los dedos.

- Y esos guantes, ¢, para qué te sirven? Bueno, por lo menos ahora podemos empezar
a pensar que lo que da tu mama no te sirve.
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Creo que aqui la estrategia que ella tenia de recurrir al peligro de muerte para
demandar a sus padres que se ocupen de ella comenzaba a revertirse. En este camino del
fantasma, que se mostraba tan claramente, como en el ejemplo de Freud, algo comenzaba a
estructurarse como sintoma. Ella se comienza a preguntar si realmente es como ella dice, que
nadie se va a ocupar mejor de ella que su papa y su mama. Es decir que algun efecto del sujeto
barrado comienza a producirse porque empezamos trabajando desde el fantasma que ella
mostraba en la escena para poder constituir un sintoma que la interrogue. Entonces, la cosa,
clinicamente, que es siempre del sintoma al fantasma; a veces si podemos leer en los tres
registros, comenzamos como hizo Freud con el fantasma de la bisexualidad con esa paciente,
comenzamos con el fantasma que se muestra para ir al sintoma que interroga. Digamos, ese
seria un camino posible en estos pacientes que no pueden asociar libremente, donde hay algo
de lo simbdlico que esta fallado. Les recuerdo lo que Freud decia: “Un suefio puede sustituir un
ataque”. Si hay estructuras simbdlicas, cadenas de significantes conservadas, entonces habra
un suefo. Si la estructura simbolica esta fallada, subira a escena el ataque, no podra decirlo. Lo
que no puede decir esta histérica lo va mostrar, mostrar en el registro de la escena.

Otro ejemplo que queria dar, es ese paciente que presenté en el Lacanoamericano de
Buenos Aires, que era un médico que estaba haciendo cuatro guardias por semana, en terapia
intensiva, para poder pagar la hipoteca de su casa que con la crisis econdmica argentina habia
subido mucho. Estaba, segun cuenta, realmente agotado. Entonces, en una de esas veces que
vuelve a la casa ve a una prostituta por la calle y resuelve ir a tener relaciones sexuales, pero
para su sorpresa, es la primera vez que no pude; entonces, esa prostituta le ofrece cocaina,
aspira un poco y puede A partir de alli él comienza a aspirar cocaina habitualmente. Yo digo
que ese paciente se suplementa con cocaina por oposicion a suplencia. Cuando la estructura
esta conservada y alguien se suplementa con una droga para poder conservar el ritmo de sus
actividades, para suplementar lo falico como pasa hoy en dia con tantos ejecutivos de
empresas internacionales, es distinto de cuando la droga suple a la estructura, topologicamente
suplencia y suplemento es distinto. Yo creo que este paciente se suplementa.

Un dia él cuenta, que muchas veces cuando él entraba a su sesion salia una analizante
de una edad mayor que el promedio habitual de mis pacientes. A él le provocaba risa imaginar
las causas que llevaban a ésta mujer a analizarse. Poder reirse de la “vieja” no era sencillo,
para él. Mi insistencia en esta interpretacion no provocé mayores asociaciones, sin embargo.
Recordarle sus huidas a lo de la tia Coca cuando las grandes peleas familiares en el negocio,
tampoco provocé mucho mas que mi entusiasmo, al igual que la referencia a que su madre, la
Negra, no lo rescataba de lo de la Coca. Aunque él registraba estas intervenciones y aun
repetia lo de huir a lo de la Coca no fue por la via del significante por donde se avanzé.

En una ocasion le abro la puerta y esta conteniendo la risa, y es obvio que no es de la
vieja de quien se rie. Comienza a soltar sus carcajadas y potenciar su risa. Pienso que ojala
pudiese dejar hablar a esa risa, y espero. Era una risa franca y estentérea en la que algo
disfrutaba; yo debia soportar no saberlo. Cuando parece que va a cesar la risa le pido
“‘cuénteme, cuénteme” y la risa se relanza multiplicada. En algin momento me tienta de
contagio pero el sentimiento es de curiosidad. Finalmente me dice que me va a contar y que
estoy involucrado. Tiene dos amigos de la carrera que me conocen, dato que prefirid mantener
en reserva “para evitar interferencias y porque a ustedes, los analistas no les caen bien estas
cosas”. Cuando van a visitarlo, para su cumpleafios, a su actual casa, me toman como objeto
de su conversacion, y agrega: “y hoy falta en el palier la chapa del dentista de enfrente” “; Qué
tiene que ver?” Vuelve a irrumpir una larga carcajada y finalmente me cuenta que” “usted me ha
citado a mi a las ocho de la mafiana como a las nueve de la noche. A veces he pasado por aqui
haciendo traslados en la ambulancia y siempre relojeo su consultorio: a toda hora hay luz. Mis
amigos me dicen que usted siempre presenta trabajos en las jornadas y escribe en las
publicaciones, que no sé que cargo tiene en la Escuela; entonces yo agregaba que ademas
entre paciente y paciente usted era el dentista de al lado. Como hoy sacaron la chapa yo pensé
que Superman ( homofonia con mi apellido ) hoy me bate la justa, me cuenta la verdad”.
Conmovido por el relato atino a preguntarle “y todo eso que lo motoriza, a qué motor
respondera?”. “A la blanca no, seguro que no. Con unas lineas eso no se consigue. Eso debe
ser con lo que ustedes rompen tanto, eso debe ser el motor del dese. ;Eso es el deseo?”.
Interrumpida ahi la sesion comienza a obsesionarse con la palabra deseo como modo de
obturar lo que aparecio. Sin embargo las lecturas y cavilaciones sobre el deseo, un tanto
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circulares y monétonas no logran borrar lo que importaba: la blanca habia entrado en
transferencia. Ya circulaba entre nosotros significando a un motor que no rendia frutos y al que
sin embargo no podia abandonar; “motor trucho que no dejaba de lado”.

A partir de ahi cambi6 bastante su analisis, digamos que no era mas el que se
mostraba con las pupilas dilatadas, con la conducta muy evidente de que él habia aspirado. El
comenzaba a interrogarse y la interrogacion empezé a tener sentido, valor la interpretacion
simbdlica, cuando pudo jugar con las aspiraciones de cocaina y las aspiraciones que él tenia.

Ahi, todo lo que le habia dicho antes, que él huia de la casa de la madre “la Negra” para
ir a la de “tia Coca”, que no habia entendido, después de esto empezd a tener una pregunta
sobre si y valié esta interpretacion.

Entonces, lo que les queria plantear hoy es que, desde Freud, en el sintoma histérico
se escucha, en el ataque histérico se muestra; el paciente muestra y el analista puede leer en
la escena. Si la estructura es R-S-| se puede leer en la escena. En esto es importante para mi
que hay una mirada del analista. Hay algo especifico que es la mirada del analista. La mirada
del analista para mi es el opuesto de la mirada del Superyo. En la mirada del Superyo no hay
nada del orden de lo simbdlico, es una mirada petrificante, es una mirada medusante, que nos
deja duros, petrificados.

En la reunion de estudios de los jueves, cuando yo vine aca, distinguian muy bien entre
el “Ideal del yo” y el “Superyo”. Porque el Ideal del yo es del orden de lo simbdlico, propicia a
un sujeto, yo creo que eso lo tenian muy bien trabajado. En Freud a veces se confunde Ideal
del yo y Superyo, Lacan los separa muy bien: el Superyo es siempre petrificante y aplastante.

Es decir, la mirada del Superyo siempre promueve tres consecuencias importantes:
hay una paralisis del cuerpo, que llamamos rigidez; en el orden de la palabra genera mutismo,
no se puede hablar, y, también, en el orden imaginario de la imagen corporal genera esa
situacion de transparencia, donde quien es presa del el Superyo tiene miedo que en la reunion
familiar todos sepan qué piensa él, le parece que todo el mundo puede leer lo que piensa,
pierde completamente ese lugar de intimidad; entonces, rigidez, mutismo y transparencia es lo
que genera la mirada del Superyo. La mirada del Superyo, diria, es una mirada medusante,
que nos deja absolutamente duros.

A mi me gustaria distinguir en algunos ejemplos como es distinto el Ideal del yo del
Superyo, que el otro dia lo dijeron muy bien, en la reunion de estudios de los jueves. Porque en
Freud esto es un problema, a veces distingue el Ideal del yo del Superyo y a veces confunde.
Un dia a Borges le preguntaron si a él no le gustaba Garcia Lorca, a Borges no le gustaba
Lorca, nunca le gust6. Entonces, un periodista le pregunto si no le gustaba Garcia Lorca porque
es de izquierda. Borges se ofende, porque no es tan estupido para que le pase esto, y le dice:
“El mejor poeta de América es un comunista, Pablo Neruda’. Le gusta mucho mas la poesia
politica de Neruda que los Veinte Poemas de Amor. Entonces, lo que yo digo es que del lado
del ldeal del yo, el comunismo le permiti6 a Pablo Neruda hacer poesia; le caus6 poesia.
Neruda escribe una Oda al Comité Central que Borges disfruta. Sin embargo para muchos
contemporaneos el Comité Central estd tan ubicado del lado del Superyo que lo viven tan
aplastante que imposibilita disfrutar de este poema.

En este sentido, el Superyo queda del lado del goce del Otro. El goce del Otro Lacan lo
sitia en el nudo entre real e imaginario. Es decir que no toca a lo simbdlico. El goce superyoico es
algo que excluye absolutamente a lo simbdlico del significante. Es el goce del Otro. Es Otro quien
goza. Los psicéticos siempre dicen la maxima expresion superyoica del goce del Otro, que del
comando en jefe le envian radiaciones que dominan su pensamiento, su voz, su mirada, y hacen de
él lo que quieren. Entonces hay un dominio del Otro donde sélo el Otro goza. Para mi fue muy
impresionante, en el neuropsiquiatrico, cuando yo era residente, me acuerdo que en una ocasion me
llamaron de un pabellon porque una paciente se habia sacado el ojo de la érbita. Una escena
espeluznante, yo no podia comprender como alguien podia no sentir dolor. Pero es que para el
psicético todo el goce es goce del Otro. No hay goce falico, no hay goce de la palabra. Hablo de los
casos extremos de psicosis. Solo el Otro goza. No hay ningun goce del lado del sujeto. En ese
sentido importa distinguir bien clinicamente lo que es del orden del Ideal del yo y lo que es del orden
del Superyo. El comunismo le causo6 a Neruda poesia, y a muchos otros les aplasté absolutamente
la vida. Depende si lo sitan del lado del Superyo o si lo sitian del lado del Ideal del yo. Lo simbdlico
del Ideal del yo, lo podemos ubicar acd, entre Ry S, como goce falico.
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Es clinicamente muy distinto si un paciente me dice: “ Yo me voy a casar por la iglesia porque yo soy
creyente y quiero que mi matrimonio, que es tan pleno de amor, sea bendecido por la Iglesia”. Eso
no le hizo a nadie obstaculo para poder disfrutar de un amor, para poder disfrutar de las relaciones
sexuales, del objeto del deseo. A Santa Teresa la figura de Cristo también le caus6 poesia. Sin
embargo, a muchos otros la Iglesia y la figura de Cristo los aplasté absolutamente, cuando lo
ubicaron del lado del Superyo. Entonces, si alguien quiere que su matrimonio sea bendecido por la
Iglesia, porque él considera que eso es bueno para él, yo lo respeto. Pero es absolutamente distinto
si un paciente me dice que él se va a casar por la iglesia porque la madre de la novia lo apreté para
que se case por Iglesia, lo obligd a casarse asi. Porque hay algo del orden del Superyo que
indudablemente si se somete a ese mandato, a ese goce del Otro, seguramente la relacion que
entabla no va a andar. Incluso en los analistas, que tengan un ideal freudiano, lacaniano, kleiniano no
es lo que les ha hecho limite en la conduccion de los analisis; lo que les ha hecho limite en la
conduccién de los analisis es su propio analisis. No es en el estudio profundo de los textos lo que
determina el limite; lo que determina el limite es el propio analisis. Entonces alli es donde me parece
muy importante separar la dimension simbélica del Ideal del yo, de esta dimension del Superyo, que
deja absolutamente afuera a la palabra. La mirada del Superyo es una mirada petrificante, una
mirada medusante, que genera rigidez, mutismo, transparencia. Les propongo pensar qué es la
mirada del analista, ya que estoy hablando de leer en la escena. Para eso voy a tomar tres ejemplos.
Primero el estudio de Freud sobre la "Gradiva" de Jensen. Ustedes se acuerdan de la "Gradiva" de
Jensen. Alli, en la "Gradiva" de Jensen, comienza, este sefior, Norberto Hanold, que era un
antropologo de quien Freud dice que solamente, le interesaban la piedra y el bronce. Entonces Freud
comienza el analisis del texto por la via significante, por la via simbdlica, que es donde él lo hace tan
bien. Ustedes se acuerdan de la traduccién de Bertang por "Gradiva". Bertang a "Gradiva" es una
traduccion del aleman al griego y significaba lo mismo, la del andar elegante la del paso gracioso.
Entonces este sefior, Norberto Hanold, llamado por esta voz de Bertang resuelve hacer un viaje via
Roma, Napoles, Pompeya. En este viaje él - en la novela - , muchas veces critica a toda esta gente
que hace el viaje de luna de miel. Dice qué gente tan estlpida, todos hacen lo mismo, van a los
mismos hoteles, hacen los mismos paseos, que cosa tan aburrida. A él le interesaba solo la piedra y
el bronce, como dice Freud cuando analiza Ila "Gradiva" de Jensen. Pero, bueno, ustedes se
acuerdan, que él llega a Pompeya; comienza un dialogo con la figura de piedra. En esta figura de
piedra resalta ese paso elegante. Freud en los Tres ensayos siempre ensefidé que la eleccion de
objeto en el hombre se produce buscando un segmento de la madre. Buscando un segmento, una
zona erégena de la madre un hombre encuentra una mujer. Buscando esos pechos, esa sonrisa, esa
mirada de la madre el hombre encuentra una mujer, cuando puede metaforizar. Aca ocurre igual. A
él le llama la atencion este paso, este andar elegante. Y pasan esas cosas que siempre ocurren
cuando comienza a trastabillar el fantasma. El comienza a dudar varias veces si esta mujer esta en
la piedra, 6 esta viva. Porque de repente le habla, pero él cree que no puede ser que le hable, si era
de piedra. De repente el olivo que tenia en la mano lo deja caer, y es una planta viva. Entonces dice,
me estoy volviendo loco, que es lo que nos pasa a todos en analisis cuando llega ese momento en
que el fantasma trastabilla. Finalmente él se enamora de la "Gradiva" Bertang, comienza una
relacién con ella, se casa y ¢,qué hace? Viaja de luna de miel - Roma, Napoles, Pompeya, como todo
el mundo. Hace todo lo que él habia criticado. ¢, A qué voy con este ejemplo? Al revés que la mirada
del Superyo, que petrifica, que deja duro, la mirada del analista es como la mirada del pintor, le
devuelve vida a las piedras, le devuelve vida a eso que estaba petrificado. Ustedes vieron que una
persona va cambiando en analisis; en la medida en que contacta mas con su deseo va teniendo una
presencia mas plastica, menos rigida, se permite mas decir lo que piensa, hay una menor eficacia
del Superyo. Hay algo del goce del Otro que va cayendo y que va dando lugar al goce de la palabra,
al goce falico. Es un poco lo que ocurre también en la evolucion tipica. Todos nacemos como objeto
de la madre; cuando somos muy pequefios somos absolutamente gozados por la madre. El goce es
solamente goce del Otro; ella nos saca, nos pone, nos da el pecho o no nos lo da, nos pone aca, nos
pone alla. Conforme el nifio va adquiriendo el goce de su dedo, de su chupete, de su sonajero, de
sus objetos, y aun de su palabra, es el goce falico que va ganando terreno al goce del Otro. En este
sentido, la palabra y el Superyo son absolutamente excluyentes. Ideal y Superyo son excluyentes.
Por eso yo no estoy de acuerdo con aquellos que dicen que hay que apuntar al Ideal del yo.
Absolutamente no. Yo creo que al Ideal del yo hay que dejarlo hablar, porque es del orden de lo
simbdlico, y a medida que habla, va a mostrar el objeto que vela. Entonces si la mirada del Superyo
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petrifica, la mirada del analista es como la mirada del pintor; le devuelve vida a lo inerte. Otro
ejemplo. En el viejo Hospital de Clinicas de la Universidad, habia un profesor - Merlo - que era lo que
en Medicina se llamaba un semidlogo. Entonces €l daba veinte clases de inspeccion del paciente.
Hacia de la lectura en la escena toda una disciplina. El pedia a los médicos que le describan
largamente la palidez, el rubor, todos los rasgos visibles a la inspeccion. Un dia en el hospital lo
invitan a la inauguracion de un busto. Entonces él va a la ceremonia, sacan el manto, lo bendicen,
aplauden, y después él les dice a los médicos de su staff: “Por favor, busquen a la modelo”. ¢Por
qué? Le respondieron los médicos que no comprendian por qué tanta insistencia. Entonces
retandolos dice: “Si observan este térax como les ensefié, se van a dar cuenta que era una
tuberculosa”. La hace buscar, pide que la lleven al hospital y la curan. Creo que la mirada de Merlo
concierne también al analista, en tanto puede devolver vida a lo inerte. Como ejemplo les voy a leer
un breve texto de cuando Heidegger describe el par de botas pintado por Van Gogh: “ En el cuadro
de Van Gogh ni siquiera podemos decir donde estan esos zapatos. En torno a este par de zapatos
de labriego no hay nada a lo que pudieran pertenecer o corresponder, solo un espacio
indeterminado. Ni siquiera hay adheridos a ellos terrones de terrufio o del camino, lo que al menos
podia indicar su empleo. Un par de zapatos de labriego y nada mas, y sin embargo..En la oscura
boca del gastado interior bosteza la fatiga de los pasos laboriosos. En la ruda pesantez del zapato
esta representada la tenacidad de la lenta marcha a través de los lagos y los monotonos surcos de la
tierra labrada, sobre la que sopla un viento ronco. En el cuero esta todo lo que tiene de humedo y
graso el suelo. Bajo las suelas se desliza la soledad del camino que va a través de la tarde que cae.
En el zapato vibra la tacita llamada de la tierra, su reposado ofrendar en el trigo que madura, y su
enigmatico rehusarse en el yermo campo en baldio del invierno. Por este util cruza el mudo temer
por la seguridad del pan, la callada alegria de volver a salir de la miseria, el palpitar ante la llegada
del hijo y el temblar ante la inminencia de la muerte en torno.” Van Gogh da vida a un inerte par de
zapatos. Heidegger da valor significante al objeto cuando lo describe. Los ejemplos que traje hasta
ahora: el analisis que hace Freud del Ataque histérico y su relacién con la bisexualidad, el analisis
freudiano de la Gradiva de Jensen que analiza Freud, el ejemplo del Profesor Merlo, y esto que dice
Heidegger sobre Van Gogh; los traigo para significar que la mirada del analista cuando puede leer en
lo imaginario de la escena, devuelve vida a lo inerte. Y asi puede recorrer el camino de hacer del
fantasma un sintoma. Cualquiera que ha decorado su casa sabe que una hamaca vienesa, bien
puesta en un rincoén, puede leerse como un cuento, como una abuelita que esta tejiendo. Un
elemento de la escena puede tornarse en la descripcion de alguien que lee un elemento significante:
En un rincén de la pieza una hamaca vienesa puede ser como el cuento de una abuela que teje, con
algun cambio puede ser el relato de un abuelo que lee. Creo que por eso, en las casas modernas,
siempre se elige un objeto clasico o antiguo para que eso se signifique como un relato, creo que
cada vez se piden mas por que cada vez las casas modernas son mas anonimas. Entonces la gente
siempre compra una antigliedad como para que haya un relato a través de un objeto. Cuando se lee
ese objeto se puede recuperar - como si en el relato que se comenta se devuelve vida a ese objeto.
Entonces si el camino es del sintoma al fantasma y existe la posibilidad de leer también en lo
imaginario de la escena, si existe la posibilidad de leer el fantasma - que como dice Lacan, el
fantasma no se comenta, se muestra; si se muestra, no se comenta, no se lo puede escuchar en
palabras, no se lo puede escuchar en significante. Si se muestra, se muestra en la escena, y hay que
leerlo en el registro en que el analista es convocado. ¢, Vieron la pelicula Adiés a Las Vegas
(Despedida em Las Vegas) ? Alli recuerden que la prostituta dice que el éxito de ella en el trabajo es
que apenas ve el cliente ya sabe lo que este quiere. Creo que ella, en ese momento, tiene una
capacidad especial para leer el fantasma, para situar el objeto del fantasma - “ Yo sé si quiere ser
chupado, ser abrazado, yo sé lo quiere y en eso radica mi éxito”. Mientras ella puede leer el
fantasma, lo acompafia muy bien al alcohdlico. Cuando ella comienza a querer hacerle el bien,
cuando comienza a querer salvarlo, se va todo al demonio. Pero lo que queria traer, del film

“Adios a Las Vegas", es que esta prostituta no es una analista porque lee el fantasma para ofrecerse
masoquisticamente al otro, pero digo ¢no tenemos que aprender a leer el fantasma en la escena
como nos ensefa la pelicula?. Ella lee el fantasma muy bien en la escena. Ella puede pescar
rapidamente la escena del fantasma que se le reclama. Esto nos concierne como analistas, lo
ensefa Freud en Fantasias histéricas y su relacion con la bisexualidad, en la Gradiva de Jensen,
Heidegger con Van Gogh, y Lacan especialmente en las clases del seminario de La Angustia donde
habla de como el objeto a del fantasma se instala en lo imaginario de la escena. Esto se torna muy
importante porque, por ejemplo, el otro dia veia en la televisién un reportaje a una bailarina muy
conocida, un nombre ruso que no recuerdo, y le decian: ; Cémo hace para que toda la gente se crea
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que usted es el cisne cuando baila el Lago de Los Cisnes? Ella contesta: No, yo no le hago creer a la
gente, cuando yo estoy en la escena yo soy el Cisne. Esto es muy importante, porque no es un
delirio sobre el ser; no es que ella baja del escenario y va a comer los granos de maiz por el piso. Es
seguramente una mujer elegante que va a comer a un restaurante elegante. En este sentido creo
también, que no es como se dice, que siempre que uno dice soy analista es un delirio sobre el ser.
Creo que en el marco de la escena uno, alguna vez, como la bailarina, puede decir soy analista; para
esta ocasion y en este marco. Nadie es siempre analista, por supuesto, pero tampoco es verdad que
nadie es nunca analista. Eso que decian algunos franceses que Lacan es “toujours” psicoanalista,
me parece un disparate. No creo que no coma y no haga otras cosas que no son de analista. Lo
hacia como cualquier hijo de vecino. Pero tampoco es verdad que siempre que uno dice soy
psicoanalista es un delirio sobre el ser, porque en el marco de una escena se puede decir soy
psicoanalista sin que eso sea un delirio. Bueno son las 12. No sé si interrumpir aca, vos me dijiste
que era hasta las 12:30. ¢, Te parece bien interrumpir aca para empezar a conversar? Bueno, prefiero
dejar 30 minutos para la conversacion. ...

....comenzar a discutir que lo simbdlico no es todo, que la interpretacion simbdlica no es la
unica intervencion del analista. En las jornadas de la Escuela de junio, el trabajo que presenté era
una relectura de mi trabajo de 1980, sobre un paciente psicético, donde yo todo lo hacia jugar entre
lo real y lo simbdlico, dejando de lado absolutamente la escena. En este trabajo yo recuperaba la
dimension de la escena; porque cuando criticamos el encuadre con argumentos que son validos - el
encuadre de Blgjer, el encuadre de los kleinianos - con argumentos validos empezamos a despreciar
-por oposicion- todo el valor que puede tener la escena en un analisis. Sin embargo, algin valor
tiene la escena. Yo creo que un analista cuando llega mas tarde y esta el paciente esperandolo en la
puerta para tocar el timbre, se inquieta. Todos los analistas que conozco sé que prefieren estar
esperando a su paciente en el consultorio. Algo de la escena tiene su valor. Trabajar la dimensién
imaginaria de mudanzas, de vacaciones, de cambios de objetos de lugar, no son patrimonio de los
kleinianos. El imaginario es uno de los nudos y por eso concierne también al psicoanalisis lacaniano.
En las mismas jornadas, Isidoro Vegh dijo en una mesa redonda que el psicoanalisis camina entre la
l6gica y la retorica. Después en el coctel, le propuse que si, siempre y cuando el borde de la escena
anude a aquellos dos. Digamos que entre logica y retorica no alcanza, es como si todo fuese entre lo
real y lo simbdlico. La escena también anuda, lo imaginario también anuda. El estuvo de acuerdo con
eso. Me dijo: Si, tenés razén, estoy de acuerdo justamente porque si no hacemos una logica de dos,
real y simbdlico. Creo que fue uno de los problemas de la clinica lacaniana, por lo menos en Buenos
Aires, moverse entre lo real y la funcion simbodlica del deseo, sin dar su lugar a este tercero del nudo
que es el registro imaginario.

(Pregunta: inaudible. )

..... el fantasma es un ordenamiento ya falico de la causa, es un ordenamiento del objeto,
donde queda detenido el sujeto. EIl momento de la vacilacién del fantasma es el comienzo de la
travesia. Yo creo que en Norberto Hanold, el fantasma vacila, y después - cuando él, la hace su
pareja, a Gradiva - es el momento que atraveso el fantasma. Porque le empiezan a interesar no
solamente la piedra y el bronce, sino que también le empieza a interesar una mujer, la carne. Pierde
algo de interés por la piedra y el bronce. Entonces alli hay un atravesamiento. Tampoco creo que €l
atravesamiento del fantasma es ir mas alla de todo. Safouan decia en Buenos Aires que para él la
travesia del fantasma era una mayor permeabilidad entre el fantasma que lo constituye y los
sintomas y los deseos que el fantasma determina. No que hay un mas alla, no que quien atraveso el
fantasma ya esta del otro lado. Eso generé una locura muy grande, en Paris mismo; los que hacian
el pase pasaban a considerarse Napoleén mismo, porque pasar por el pase era lo mas apreciado por
Lacan. Me parece que no es asi. El que sabe de su deseo, el que tiene mayor permeabilidad con su
fantasma puede vivir mas acorde con su deseo. Tampoco es que viva mas armonicamente. La
castracion es lo contrario de la armonia. Algo se pierde siempre. Digamos, para poder desear, algo
se pierde. La ética del psicoanalisis apunta hacia algo que no es ni la armonia, ni la salud, ni el bien
absoluto. todo lo contrario. En Salvador, en el Hospital Roberto Santo, se dié una discusion muy
interesante, porque una profesora de la facultad me habia invitado a mi y a un profesor de medicina
psicosomatica, que tenia una posicién absolutamente monista. Freud nunca fue monista, Lacan
mucho menos. Lacan siempre habla de por lo menos tres RSI. Yo comencé la charla con la frase de
Lacan de que “el corte es entre organismo y sujeto, no entre cuerpo y mente”. Si el corte es entre
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organismo y sujeto, un analista para poder operar en la dimension del sujeto que le concierne, da por
perdido el organismo. No se puede ocupar de todo. El organismo es un asunto de la medicina, y el
médico tiene que estudiar muy bien lo que concierne al organismo. El analista se ocupa de la
dimension del sujeto. Fue muy interesante porque como era en la Facultad en una clase llena,
surgieron todas las ideas de la energia, de la gimnasia que cura, decian por qué siempre la palabra,
por qué los analistas siempre con la palabra? También la respiracion cura, la gimnasia cura, la fuente
de energia también. Entonces me parecia interesante la discusion porque no es una discusion que
se da en nuestros medios, y porque requeria un esfuerzo poder contestarlo. Primero que la
castracion es inherente al psicoanadlisis. Para poder operar sobre el sujeto hay que perder al
organismo. Ese monismo, donde se alcanza el todo, donde se alcanza la completud, donde se
alcanza la armonia, es un cuento chino. Es un cuento, porque la cuestidon no es que el psicoanalista
opera con la palabra, y el otro opera con el cuerpo, y el otro opera con un ejercicio. No es
absolutamente eso. Freud interpreta a Dora cuando ella juega con la carterita, que se esta
masturbando. El analista, como Freud también, puede interpretar la escena. El analista como Freud
ensefa también, puede leer en la escena. Lacan lo desarrolla magistralmente en tres clases del
seminario de la angustia, el valor de la escena que yo les mandé como bibliografia para hoy. La
cuestion diferencial entre el psicoanalisis, la psicologia y la medicina esta ahi. Primero que el bien
para el psicoanalisis no es un bien universal, la ética del psicoanalisis es muy rigurosa. Pero el bien
es en singular. Cuando el bien es universal, vale para todos, entonces hay que sacrificar la vida por
la iglesia, por el partido, por la comunidad, por la familia, por lo que se le ocurra. Cuando el bien es
universal - como lo plantea Kant - siempre estamos en el terreno del Superyo. La ética del
psicoanalisis es muy rigurosa en el sentido que exige no dejarse estar, no abandonar la direccion del
propio deseo. Y ahi es muy exigente. Cualquiera que se analizd sabe lo exigente que es la ética del
psicoanalisis para que uno no abandone la direccion del deseo. La cuestion de la armonia sigue
siendo un cuento porque la castracion es estructural. ;Que armonia va haber? Siempre hay algo que
se pierde. Ese cuento moderno de la armonia que me diga quien la alcanza y el que la alcanz6 que
levante la mano! Siempre hay lugar para alguna angustia, para algun sintoma, para algo que no
anda. No hay una vida sin angustia, sin sintomas, sin algo que no ande. Con la ilusion de la armonia
siempre se acaba haciendo religion. Y la cuestion de la energia, Freud es tan claro cuando habla de
representacion y carga, tanto en el Proyecto como en la Metapsicologia. La energia no tiene ningin
sentido si no va ligada a una representacion. ¢Qué sentido tiene la energia si no esta ligada a la
cadena del significante, a la dimension del deseo? Es como los que mandan a la gente a correr
muchos quilometros, entonces la gente no sabe para dénde corre ni para qué corre. Freud dice
representacion y carga. Yo no estoy en contra de que la gente corra, ni de que haga gimnasia, ni de
que haga yoga. Si le saca los dolores de espalda, si le hace bien al cuerpo, fenébmeno, que lo haga.
Lo que no creo es que eso genere armonia, y que puede haber energia desligada de la
representacion. Cuando la energia esta desligada de la representacion, es angustia.

Paulo Medeiros: ¢ Seria posible pensar que el sintoma esta mas relacionado al significante que
al fantasma?
¢La angustia no tiene relacion con el objeto fantasmatico?

Si, esta bien. El sintoma tiene una estructura significante - es una frase reprimida dice Freud -
que provoca un efecto en lo real que interroga al sujeto. La angustia se verifica cuando los
sintomas no estan en linea con el fantasma como se muestra en el Grafo completo. La angustia
toca lo real; por eso de la angustia se tiene la certeza, no la creencia.

Arlete Morao: Quero retomar sua intervengao com esse paciente onde vocé permitiu ser usado
como objeto. O que fica caracterizado como caso seriam os pacientes que nao falam, mas
mostram a cena. A minha interrogagao é que, em termos da cura, que postura ou como intervir
mirando a cena em caso em que nao ha fala mas s6 uma mirada sobre a cena, e a impressao
que eu tenho é que ndo ha tempo para que a economia psiquica englobe o analista enquanto
objeto. Como intervir para que isso comece a falar? Me parece que no caso que vocé trouxe o
contexto da plaquinha do dentista permitiu um gancho, mas nem sempre ha circunstancias que
permitem. Como fazer? Ou seja, vocé poderia falar mais da transferéncia nesses casos?

Los analistas poOr el tipo de paciente que hemos recebido hasta ahora estamos muy
acostumbrados a tratar las neurosis, a trabajar con el significante, con lo simbdlico. EI mismo
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Safouan, a quien tanto admiro dijo en Buenos Aires ante la presentacion de un caso que no
tenia ganas de tratarlo porque era una paciente “teledirigida”. Respeto mucho su sinceridad y
su derecho a elegir pacientes, pero hoy la clinica nos plantea nuevos desafios que los que él
sostuvo, por ejemplo en los analisis de analistas. Yo estoy abriendo esto de leer en la escena a
partir de la ensefianza de Lacan en los Seminarios de la Angustia, la Transferencia y el
Semblant, cuando el significante no responde. Cuando lo simbdélico esta conservando se instala
la funcién del Sujeto Supuesto Saber, y ahi operamos en terreno conocido. Pero aun en las
neurosis el analista semblantea el objeto del fantasma; el movimiento mismo de la
transferencia lo lleva a ocupar ese lugar. El analista debe leer qué lugar acupa en la escena de
la transferencia, pues alli se juega el analisis. En los casos en que el fantasma, lejos de
sostener los deseos y los sintomas en su dimension de palabra, sube a escena al modo
pantomimico, cabe leer la escena que se produce, para abrir al trabajo del analisis. El analista
debe leer las modalidades de la demanda donde las cualidades del objeto marcan diferencias.
No es lo mismo quien demanda diciendo “fijese” que quien pide “escicheme”, pér ejemplo. El
objeto en sus cualidades va determinado la escena en tanto se inscribe en relacién al Sujeto en
la fébrmula del fantasma. La chapa del odontélogo, el guante de la adolescente fueron un
gancho. Pero siempre que se esté analiticamente atento habra eso que haga de gancho para
ser leido. Habra que leerlo en la singularidad de cada caso.

AuUn una paciente que no hablaba y se sentaba de espaldas en las entrevistas estaba diciendo
de su necesidad de escapar a la mirada del Otro, siempre presente, imposible de barrar para
elle. A Sisi Emperatriz le era imprescindible la sombrilla 6 los altos muros para poner en lo real
un limite a la omnividente mirada del Otro. Hay que leer en la escena la cualidad del objeto de
la demanda y como se inscribe en el fantasma. Asi con el objeto oral, anal, escopico, invocante
o falico.

Inaudible.

Es importante lo que dice Arlette de cdmo es la transferencia en estos casos. Lacan dice en el
Seminario XI que las vueltas de la demanda D, abren la posibilidad de un analisis siempre que
sean sostenidas por el deseo del analista d que lleva a pasar por el punto T de la transferencia
al menos dos veces. Lo trabaja escribiendo el ocho interior.

La demanda sostenida por el deseo del analista y pasando por el punto T de la transferencia
permite que el analisis de desarrolle. Lacan da como funcién fundamental el deseo del analista.
Cuando se instituye la funcién del Sujeto Supuesto Saber un andlisis va a avanzar ya que el
motivo sera la interrogacion que hace el sintoma al sujeto y su posibilidad de suponer el saber.
En cambio, cuando hay una falla simldlica el devenir de un analisis se va a sostener de la
funcion deseo del analista. En el Seminario de la Transferencia que ustedes trabajaron tanto
Lacan dice que el deseo del analista es el puro eréon - deseo puro de que el otro desee - , mas
alla de la pareja eromends - erastés - amado - amante. Es en la medida que hay algun tipo de
demanda las vueltas por el punto T de la transferencia sostenidas por el deseo del analista
permiten que el analisis avance. Yo creo que esta funcién deseo del analista es lo que en estos
casos permite que el analisis continle, y sobre esto tenemos mucho que aprender de los
analistas de nifios y de psicéticos que trabajan estas cuestiones y han aparecido siempre como
analistas de Segunda categoria. En la dimension del juego muestran como el analista lee en la
escena y opera en la escena para que el andlisis avance. La funcién deseo del analista es la
que sostiene un analisis. Cuando un analista no puede caer del lugar del Sujeto Supuesto
Saber en el momento que la cura lo solicita, se instala lo que Freud llamé la resistencia del
Supery6, una de las cinco resistencias. La posibilidad de sostener la funcién del Sujeto
Supuesto Saber, asi como la de soportar su caida se sostienen del deseo del analista.

Los analisis de los kleinianos tienen desarrollos analiticos, pero fracasan en el punto en
que se hace un cortocircuito entre el punto T de la transferencia y la identificacion al Ideal del
analista, |, que impide seguir dando vueltas por el ocho interior, que impide seguir pasando en
el sentido del pase. El Ideal puede ser el ideal de salud del analista, el ideal de normalidad, de
ser adulto, de genitalidad, de adaptacion, etc., lo que importa no es cual, sino como esta linea |
impide las vueltas del analisis de cada analizante.
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Juanito, el paciente de Freud fue luego Hebert Graf, gran teodrico de la escena,
bibliografia obligatoria para quienes se dedican a la escenografia y disciplinas afines. En un
reportaje en un diario de New York, ya al fin de sus dias confiesa que siendo quien tan notables
desarrollos hizo sobre la teoria de la escena seria incapaz de subir al escenario a representar el
rol mas insignificante. Para el psicoanalisis esto no es un problema, ya que no se trata de
alcanzar la salud, la normalidad que seria la pérdida total del miedo, imposible para un fébico.
Se trata del posicionamiento respecto del deseo que lo habita, de la capacidad de crear y de
amar como decia Freud, de la construccion del synthome como dice Lacan. Hebert Graf
inscribe su nombre como el moderno teérico de la escena, alli anuda su synthome. La cuestion
no es la salud o la armonia, porque aunque la fobia no se resuelve, no es lo mismo un fébico
que no puede salir de la casa, que un fébico que inscribe su nombre innovando creativamente
en una disciplina. Esta es la distancia entre el pequefo Juanito y el Sr. Hebert Graf, autor de
tratados. No es pensable un humano sin sintomas, sin angustias, por eso la cuestién no es la
salud en términos de la Medicina o la Psicologia.

Augusto Maciel: ;No ideal do eu, o sujeto apela a ele pér amor e no supereu por temor? ;Seria
por isso que em um fica petrificado e no outro nao?

El gran problema del Superyo es que uno obedece sin saber que esta obedeciendo, obedece
automaticamente. Se responde automaticamente a algo que se recibe como implacable. Frente
a la orden insensata del Supery6 no hay preguntas, dudas ni temores. La aparicion del miedo
ya implica una distancia con la orden superyoica. Si le temo es porque puedo discernir si
cumplirla, aparece la dimensién de la palabra, del Sujeto. Lacan lo dice jugando con
homofonia: se trata de transformar el imperativo Jouis! (Goza!) en J'ouis (yo oigo), porque
cuando oigo, ya aparece la dimension significante donde antes era todo imperativo.

El problema no es el amor al Ideal, maxime en estos tiempos, ya que el Ideal del yo
tiene estructura simbolica. El problema es la exigencia del Superyd de que sujeto se ajuste

absolutamente al Ideal del yo. Alli es posible que por amor al Ideal, un sujeto se ofrezca a los
aprietes inapelables del superyo.
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... Hoy, cuando hablamos del sintoma histérico y de la neurosis, abordamos principalmente
el registro de lo simbdlico. Cuando hablamos del ataque histérico y de la escena, abordamos cémo
leer en el registro imaginario.

Vamos a avanzar ahora en una dimensién que toca lo real, pero vamos a ver como. Yo tenia
otro plan, analizar el fantasma del obsesivo, asi como hicimos antes con el fantasma histérico, pero
después de la conversacion con Paulo preferi comparar el ataque histérico con el ataque epiléptico,
una cosa que Freud hace varias veces. Entonces, comienzo. En 1888, Freud, muy en sus inicios,
distingue el ataque histérico en sus fases e intenta hacer un diagnéstico diferencial. Dice asi: Para
distinguir estos movimientos de un ataque epiléptico vale puntualizar que los movimientos histéricos
son ejecutados con una elegancia y una coordinacion que contrastan fuertemente con la tosca
brutalidad de los respingos epilépticos. Aun en las mas violentas convulsiones histéricas casi nunca
se producen heridas de alguna gravedad’. Poco después afirma: ‘e/ epiléptico se cae hasta sobre el
fuego, esto no le pasa al histérico. Mientras el primero se pone palido y después ciandtico, el rostro
del histérico conserva mds o menos el color normal. En el ataque histéroepileptico se presenta e/
opistotonos completo, no asf en el epiléptico, y en el curso de aquel desaparece la conciencia solo en
los casos mads graves. Tras el ataque los histérico se recuperan pronto la mads de las veces; no
queda ninguna inclinacion a dormir, ni postracion como en los epilépticos. En cambio no es inusual
que haya como secuelas, visiones de ratas, ratones, serpientes, asi como alucinaciones auditivas.
En estos enfermos se presentan, ademas de estos ataques, todos los sintomas de la histeria.”

En una publicacion préxima afirma: “La designacion histéroepilepsia debe ser
sacada de circulacion porque para muchos era una transicion de histeria a epilepsia, pero puede
haber pacientes histéricos y epilépticos, una enfermedad junto a otra. Cada ataque sin embargo es
histérico o epiléptico”. Freud va avanzando en esto, y podemos ir anotando en estas citas que
mientras en el ataque histério Freud lee aquello que en el inconciente quiere mostrar pero no puede
decir - lo que deciamos antes - lo que tiene estructura de lenguaje, no se puede decir pero se
muestra en la escena bajo las deformaciones del proceso primario, en el ataque epiléptico dice que
algo escapa aun a esta trama. Mientras el ataque histérico deja ver la singularidad fantasmatica en
cuestion, algo que es del orden de lo psiquico, en Dostoyevski Freud va a decir: “/a reaccion
epiléptica, cuya esencia consiste en transitar por via somatica masas de excitacion que ella no puede
liquidar psiquicamente." Hasta el inicio de la lectura de Dostoyevski, Freud plantea la epilepsia como
una mera cuestion de descargas, imposible de transitar psiquicamente, que es derivada a lo
somatico. Y dice Freud: “Como si el mecanismo de la descarga impulsiva normal estuviera
preparado organicamente, ya de antemano, para Sser requerido en Ssituaciones enteramente
diferentes entre si, en el curso de las perturbaciones de la actividad cerebral debidas a afecciones
graves, tanto histoliticas como toxicas, asi como tambien en el caso de un control inadecuado de Ia
energla psiquica’. Es decir, toma, hasta que leyé a Dostoyevski, a la epilepsia como um mero
mecanismo de descarga impulsiva, una disponibilidad que no tiene ninguna especificidad. Puede ser
de reacciones, toxicas, o de una energia psiquica que no puede derivar psiquicamente y deriva en lo
somatico. En la tradicién psicoanalitica, otro que escribid de la crisis epiléptica fue Reich. Reich dice
asi: ‘El gparato genital estd excluido de la convulsion, desarrolldndose en todo el cuerpo, en
especial cabeza y miembros superiores”, Llama a la epilepsia, como Freud habia dicho, equivalente
del coito, pero él propone llamarlo orgasmo extra-genital. Y yo entiendo que esta definicion que hace
Reich de que interviene todo el cuerpo pero no aparece el aparato genital en la convulsién, es un
modo de decir que lo falico, el goce de la palabra, esta excluido en el ataque epiléptico. Mientras que
en el ataque histérico la singularidad se conserva porque hay algo del lenguaje que no se puede
decir pero se puede mostrar, en el ataque epiléptico algo del goce falico no interviene. Me parece
que esto es lo que uno puede aprender de la descripcion que hace Reich. La cuestidon sobre los
ataques epilépticos cambia radicalmente en el texto de Freud, una vez que él lee a Dostoyevski. Ahi
empieza a decir, a abordar la cuestion de la epilepsia de un modo totalmente distinto. Ubica como
trauma central de Fedor Dostoyevski el asesinato de su padre que ocurrié a sus ocho afios de edad.
De la descripcion literaria del dormir letargico, en que describe un sentimiento como que se debiera
morir en seguida, y de hecho seguir un estado que se parecia en todo a la muerte efectiva, asi lo
describe en “Crimen y castigo”. Freud alli interpreta.: Dostoyevski esta ahi identificado con un
muerto. Es curioso: Fedor tiene el ataque epiléptico, luego el dormir letargico, y Freud dice:
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Dostoyevski se identifica a un muerto. Un poco sefala la osadia de Freud de meterse justamente con
la enfermedad que era tachada como la enfermedad del diablo. Lo mas incomprensible era la
epilepsia, era lo diabdlico. Flaubert tambien describe conocer la sensacién de estar muerto como
sintiendo que el alma se escapa del cuerpo, tras un subito bienestar, como la sangre en una brusca
sangria. Pichdén Riviere, un psicoanalista argentino, dice por esta descripcion, que Flaubert también
debia ser epiléptico. La clinica psiquiatrica describe como dormir de plomo., esto que Dostoyevski
llama en la novela, dormir letargico. Es un dormir de plomo, pesado. Y en el pedido a su hermano,
que hace Fedor Dostoyevski, que lo examine muchas veces antes de darlo por muerto, encontramos
también esta identificacion a un muerto o a alguien cuya muerte se desea. Cuando él le dice al
hermano: “cuando yo parezca muerto, por favor revisenme muchas veces antes de enterrarme”,
Freud alli, leyendo minuciosamente la descripcion, dice: pueden ser no sdlo /la identificacion a un
muerto, sino /a identificacion a alguien cuya muerte se desea. El ataque tiene a partir de ahi el valor
de una punicién. A partir de ese momento el ataque es una punicion, un castigo. Como se ha
deseado la muerte de otro, ahora uno mismo es ese otro y esta muerto. Freud no duda de que ese
otro es el padre, tanto mas claramente en los varones, y que el ataque es el autocastigo por haber
deseado la muerte del padre. Entonces, el factor cualitativo analizado en el texto freudiano es la
disposicién pulsional perversa que debia moverlo a ser un sadomasoquista o un delincuente. La
existencia de este conjunto seria viable sin neurosis, dice Freud, desde que hay masoquistas plenos
o delincuentes sin atenuante. ¢, Por qué, dira Freud, entonces, que lo que Dostoyevski autocalificod
epilepsia ‘es en todo probable de que sdlo fuera un sintoma de su neurosis”? jven que es distinto?
Primero decia que era una energia que estaba ahi, un mecanismo que estaba ahi para que pueda ser
utilizado por una lesién neurolégica, por una lesion histolitica, o por una energia psiquica imposible
de ligar. Ahora dice que el ataque epiléptico de Dostoyevski es un sintoma de su neurosis. Aca viene
algo que me parece que es muy interesante por lo que conversabamos hoy, la posibilidad de ir del
fantasma al sintoma. Primero Freud dice que es una energia desanudada, como si fuese un real
desanudado. Ahora dice que Dostoyevski transforma su ataque en un sintoma de su neurosis, hizo
de una mera descarga un sintoma, Dostoyevski dice Freud, lo incluye en su neurosis. Esto es muy
interesante porque Freud dice que el sintoma neurético es una frase reprimida que interroga al
sujeto. No cabe duda que a Dostoyevski sus ataques lo interrogaron, toda la obra literaria de
Dostoyevski es una interrogacion sobre el ataque epiléptico. Freud puede escribir esta tesis sobre
Dostoyevski porque Dostoyevski escribid “Crimen y castigo”. Si Dostoyevski no hubiese hablado, lo
hubiese dejado como meradescarga en lo real. Entonces miren qué interesante: mientras Freud, en
1888, es como si hablase de una clinica de lo real, ahora dice que porque Dostoyevski escribio,
porgue €l lo puede leer, se simboliza ese real, y la incluye como rasgos de su neurosis. Una clinica
es una clinica de un real desanudado como mera descarga y otra es cuando Freud puede anudar lo
real del ataque, lo real de esa energia, al complejo de Edipo y al asesinato del padre. Entonces no
hay un real desanudado, hay un real que se anuda a lo simbdlico del Edipo. Entonces aqui cambia
completamente la tesis de Freud sobre la epilepsia. Entonces Freud termina por escribir el fantasma
del epiléptico, y dice que lo que el epiléptico muestra como fantasma es: “f has querido matar a tu
padre para ser t mismo el padre, ahora eres el padre, pero el padre muerto”. Este es el fantasma del
epiléptico. Y agrega en la dimension imaginaria “lo has matado y ahora te matas”, retaliacion
imaginaria. Al hacer entrar al ataque epiléptico en lo simbdlico del Edipo, el ataque cobra
interpretabilidad, es integrado a la neurosis, es decir, a lo que el inconciente deja hablar de algun
modo. Un médico opera sobre el organismo, pero sobre lo real desanudado no se puede operar,
porgue justamente es una mera descarga. Lo que plantea Freud después de leer a Dostoyevski es
esta posibilidad que brinda la clinica del nudo: anudar lo real de la descarga a lo simbdlico del
Complejo de Edipo. Muy lejos esta Freud de decir que alli todo se ha simbolizado. Los ataques
siguen existiendo. No todo se ha simbolizado. La mania de juegos de Dostoyevski no cesa. El se
sigue jugando todo lo que gana en la ruleta. Si es interpretable se transforma en un sintoma de la
neurosis, en el sentido de que es pensable, de que es tramitable simbdlicamente, de que podemos
hablar del ataque epiléptico sin el reverencial respeto que se siente por lo sagrado, o por lo temido,
por lo siniestro. Después que Freud lo simboliza podemos hablar de la epilepsia no con ese miedo y
con ese reverencial respeto. La epilepsia fue sancionada como sagrada y como diabdlica, como una
manera de no meterse con eso. Freud con eso se mete. Entonces fijense la diferencia que hay entre
pensar un real suelto y un real anudado a lo simbdlico del Edipo. Ahi se torna interpretable, pensable.
No todo es simbolizado, lo real existe. Pero justamente no hay una clinica de lo real, hay una clinica
del nudo, donde hay una lectura especifica de cada registro. Hay una lectura de cada registro, pero
en la medida que anudemos los tres, sino es insostenible. Por eso me interes6 meterme con esa
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evolucion del pensamiento de Freud sobre la epilepsia. Como primero lo piensa una mera descarga
de cantidades, como hay un mecanismo que esta en el cuerpo para descarga de una lesion
neuroldgica o para la descarga psiquica, para lo que lo necesite. Y después de que lee a Dostoyevski
comienza a anudarlo a lo simbodlico. Es otra clinica.

En “El yo, y el Ello” dice Freud, que la génesis del Superyo tiene dos factores
determinantes: la indefensién en que nacemos y el Complejo de Edipo, que es su consecuencia.
Pero el Superyo es la instancia que resiste al sepultamiento del Complejo de Edipo, y es ‘en /a
medida en que procura expresion duradera al influjo paternal que eterniza la existencia de los
factores a que debe su origen”. Esto es muy importante, porque lo mismo que se habla hoy de la
clinica de lo real, el error inverso fue de los postfreudianos. Los norteamericanos, mas aun,
plantearon el Superyo como expresion de la ley. Entonces decian, por ejemplo, que el perverso no
tiene Superyo. Fenichel decia que los perversos tienen el ello a cielo abierto, cuando todos
sabemos que es justo al revés, que es mas severo, qué es mas terrible que el Superyo de un
psicético? ¢ Qué es mas terrible que el Superyo de un melancdlico? ;Que es mas terrible que el
Superyo de un perverso, que no le permite dejar de ser perverso, como en esa pelicula “La Fiesta
Interminable”, que él se quiere ir pero no se puede ir, por la estructura que lo determina? Mientras los
postfreudianos dicen que el Superyo es un representante de la ley y los norteamericanos ya al
grado del disparate, que el ello es el representante de la pulsion, el yo del contacto con la realidad y
el Superyo de las leyes de la sociedad; en Freud es justo al revés: el Superyo es donde no hay ley,
donde no hay significante, donde no hay Nombre del Padre, sino no se entiende nada de la clinica. Si
el Superyo es el representante de la ley ; Cémo Freud va a poder decir, que el Superyo mas terrible
es el del melancolico? ¢ Cémo Freud va a decir Superyo sadico en Schreber ? Los postfreudianos
se van del psicoanalisis cuando dicen que los psicoticos y los perversos no tienen Superyo. Donde
hay ley, donde hay significante, donde hay simbdlico instituido, ahi no hay Superyo. Hay Superyo
donde no hay palabras. Y justamente en una psicosis, en una perversion, donde hay fallas en el
registro simbolico, es donde el Superyo va a alcanzar su mayor severidad. Si no se entiende esto no
se puede operar en la clinica. Entonces lo que dice Freud es que el Superyo, lejos de resolver la
cuestion que le di6 origen - que es la indefensién y la necesidad de proteccion paterna del Complejo
de Edipo - es el rasgo que el Superyo eterniza. Se sigue dependiendo de la aprobacién del Superyo
eternamente. El analisis no lleva a atacar el Ideal del yo. El Ideal del yo, si uno lo deja hablar, va a
mostrar el objeto que vela. Pero con el Superyo si hay que meterse, porque es oprimente, es
aplastante. Freud dice: “E/ Superyo, monumento recordatorio de /a endeblez y dependencia que
encontro el yo en el pasado mantiene su emperio sobre el adulto”. “El yo obedece al Superyo como
el nifio obedecio a sus mayores”. ‘El Superyo es el agente de nuestro vinculo parental’. ;Pero de
qué vinculo parental? Del caracter del padre”. “El cardcter del padre es lo gue permanece idéntico en
el Suyperyo”dice en su Dostoyevski. Freud dice que Dostoyevski nunca se liberd de la hipoteca, que
el propésito del parricidio le hizo contraer a su conciencia. Me parece que esto se puede discutir,
porgue algo de la hipoteca Dostoyevski levanto con las novelas que escribié. Me parece que es la
escritura misma de Dostoyevski, que a Freud le permite escribir su trabajo, que le permite anudar lo
real de la descarga, a lo simbdlico del Edipo, a lo imaginario de la escena epiléptica. Me parece que
todo lo que Fedor escribié le permitié interpretar a Freud, Dostoyevski esta levantando bastante,
bastante, de la hipoteca esta que el proposito del parricidio impuso sobre él. Si Dostoyevski no se
analizd, escribiendo levantd bastante de su hipoteca. El aura descripto como momento de beatitud
suprema, contiene los elementos de triunfo, de mania y de posesion sexual que anticipan la caida:
“Crimen y castigo”. Es el parricidio, crimen primordial de la humanidad y también del individuo que
se reedita en ese caracter pasivo que Freud describe en la posicion del yo frente al Superyo. No sé
si contarles un caso de una epiléptica del hospicio, para alinear esto que digo, que Freud anuda lo
real de la descarga a lo simbdlico del Edipo y a lo imaginario de la escena.

- Sélo una cosa. Cuando dice lo real y la descarga, ...

(Se superponen preguntas)

- Si, claro. Primero le quiero contestar a Paulo. Yo digo lo real de la descarga, tomando esta
palabra de Freud en su primer articulo sobre epilepsia, alli él dice que el atague es un mecanismo
que esta ahi y que puede servir para descargar una lesion histolitica, una lesion tdxica, o energia
psiquica imposible de ligar simbdlicamente. Después de leer a Dostoyevski, Freud dice que el
ataque en Dostoyevski forma parte de la neurosis, que el ataque epileptico en Dostoyevski deviene

17

Av Flor de Santana, 172 Parnamirim, Recife PE 52060-291 tel (81)3265.5705 - www.traco-freudiano.org




Traco Freudiano Veredas Lacanianas Escola de Psicanalise.
Cadernos do Traco Freudiano no.5

un sintoma neurético. Es un sintoma neurético, porque el ataque a Dostoyevski lo interroga tanto,
como para escribir “Crimen y castigo”. Entonces Freud dice: este ataque epiléptico es un sintoma de
la neurésis. Freud habia dicho que e sintoma neurético es una frase que produce un efecto en real,
que interroga al sujeto. Entonces ya no toma solamente lo real de la descarga, queda anudada lo real
de la descarga a lo simbdlico del Edipo. Es una neurosis. En la neurosis hay frases reprimidas, hay
significantes, hay simbdlico conservado. Me entiendes?

- Si. (incompreensivel) ... entonces cuando hablas de una descarga, yo debo pensar eso en
fungao de la diminui¢éo da fala.

- Justamente lo que digo es que Freud, en 1888, toma el ataque epiléptico como una mera
descarga, como si solamente fuera el registro de lo real. Después de leer “Crimen y castigo”, dice:
aqui hay una palabra, muchas palabras, todo “Crimen y castigo”, que es una novela extensa.
Entonces él se permite anudar a lo real de la descarga lo simbolico del Edipo. Justamente ahi hay
una palabra. Anuda lo real a lo simbdlico. En ese sentido digo que lo que Freud puede - después de
leer a Dostoyevski - , después de hacer la clinica del texto de Dostoyevski, puede anudar lo real de la
descarga, ya, a lo simbdlico del Edipo y a la escena del ataque. Es decir, quedan los 3 registros
anudados. Los 3 anillos del nudo quedan ligados. Entonces no se trata de una clinica de lo real
aislada.

- ¢ Qué significaria una clinica de lo real?

- No hay nada mas loco que un real desanudado. Un real desanudado, digamos, seria un
goce que no tiene nada que ver con el deseo. Freud ya alertaba de esto. Se acuerdan cuando Freud
dice que la promiscuidad no resuelve la insatisfaccion? Freud insiste que la promiscuidad no
resuelve la insatisfaccion sexual. Lo que quiere decir es que no se trata de tener muchos coitos; lo
que se trata es anudar lo simbodlico del deseo a lo real del goce. Los obsesivos graves, como ensefia
Freud en "Una particular eleccion de objeto en el hombre", gozan aca y desean alla, donde
desean y aman no gozan. Los obsesivos donde desean no gozan, y donde gozan no desean, por eso
tienen siempre, como dice Freud, la santa y la puta separadas. Freud dice claramente, que la
promiscuidad no resuelve la cuestion de la insatisfaccion sexual, porque se trata del gozar del objeto
del deseo. Cuando uno habla en analisis, queda dibujado el objeto del deseo. Entonces no es lo
mismo gozar de cualquier mujer que gozar de la mujer que se desea. Hay un anudamiento entre
deseo y goce. Me parece a mi que a lo que tiende el psicoanalisis, es a que el sujeto pueda gozar del
objeto del deseo, y no un goce suelto y absolutamente desanudado del deseo. Yo entiendo que si le
dicen clinica de lo real, lo que plantean es un goce absolutamente separado del deseo. Creo que hay
que diferenciar lo que es deseo, dimension del significante, dimension de lo simbolico, dimensién de
la palabra, de lo que es el goce mas alla de la palabra, hay que diferenciarlo porque son dos cosas
distintas. Decir que el goce por acay el deseo por alla, creo que es absolutamente pre-freudiano.

(Preguntas inaudibles)

- Justamente en la clinica de las neurosis actuales, hay que preguntarse porque Freud las
llama neurosis actuales? Porque aungque sean actuales y no tengan la dimension del deseo y del
significante, sin embargo la llama neurosis. Hay algo que excede a lo simbdlico, pero sin embargo no
deja de ser neurosis. jMe entiendes? Aungque sea de lo actual hay algo que excede al texto
significante y Freud, igual, lo llama neurosis. En las neurosis actuales igual habla de neurosis. Lo que
Freud describe, en “Introduccion del narcisismo”, yo les propongo matematizarlo asi: la angustia,
dice Freud, es a la neurosis de la transferencia como la hipocondria es a la parafrenia.

Angustia = Hipocondria
N. de transf. parafrenia

.. La angustia se tiene que organizar en neurosis de transferencia, o en histeria, o fobia, o
neurosis obsesiva. Entonces, aunque sean actuales, igual él las quiere llamar neurosis, porque hay
un texto a organizarse. Entonces es muy interesante pensar porqué Freud les dice a las neurosis
actuales, neurosis. Podria no decirles neurosis actuales, podria decir lo actual; sin embargo les dice
neurosis actuales. Lo que vos me preguntabas del Proyecto, es una idea general de Freud. Yo te
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diria, en relacion al Proyecto, que es como si Freud, en el primer articulo de 1888, hubiese dicho: la
epilepsia son puras neuronas phi. La novela de Dostoyevski anuda las neuronas phi a las neuronas
psi. Hay cadena de representacion. Hay un simbolico organizado que le permite adquirir cierta
interpretabilidad.

La otra cosa que él plantea es: ;qué pone en juego lo ominoso frente al ataque en cualquier
humano? ¢por qué el humano se siente tan incomodo frente al ataque epileptico? Freud dice que
cuando Fedor absuelve a su hermano Dimitri que también es epiléptico, del parricidio, intenta
salvarle de la punicion y explica asi el respeto sagrado por el epiléptico, el horror sagrado que inspira.
Freud dice: e/ epiléptico es el redentor que nos salva de cometer e/ crimen que nos constituye como
civilizados. No es poca explicacion para la conducta de la sociedad frente al criminal: aislamiento
absoluto, solicitud de castigo feroz, o beatos discursos de consideracion hacia él, son variantes en
que se reprime y da a conocer /a consideracion hacia aquel que comete este crimen en mi lugar. A
mi me parece esto muy interesante, porque el modo en que Freud intenta y va evolucionando en su
pensamiento sobre la epilepsia, un poco nos alienta en los desafios de la clinica frente a una
enfermedad tan ominosa, tan entre diabdlica y sagrada, él se mete a construir una interpretacion.
Entonces, clinica de lo real no es lo mismo que clinica del nudo, aunque hagamos alguna
intervencion especifica en lo real. Eso si que puede ser. Pero esto anudandolo a los otros dos
registros. Esto es algo fundamental. Creo que el modo en que Freud va abordando toda la cuestion
de la epilepsia nos alienta a meternos en la investigacion de tantos cuadros no interrogados. Como
decia hoy, si obedecemos al Superyo es sin saber que lo obedecemos. Cuando nos enteramos que
lo obedecemos ya estamos en otra cosa, ya hay un efecto sujeto, ya en lugar del el jouis! (goza)
aparece el jouis, (yo oigo), entrando en el terreno del sujeto. Yo entiendo que este modo de abordar
nos alienta en el abordaje de tantas cosas con que los analistas tenemos que meternos a interrogar
en nuestra clinica. No sé si alguno me quiere hacer alguna pregunta de esto. A mi me parece muy
importante lo que dice Freud: e/ ataque histérico muestra una singularidad;; en la epilepsia no puede
describir una singularidad. El describe un fantasma valido para todos. ¢ Has guerido ser tu padre?
Muy bien; ahora eres el padre, pero el padre muerto. ;Lo quisiste muerto? Ahora estas muerto vos.
Es él quien describe un fantasma que no registra la singularidad que él describe para el ataque
epiléptico.

- ... (Pregunta incomprensible)

- Yo entiendo que no, que pueda existir alguna intervencion en lo real. Justamente lo que
digo es que no hay clinica de lo real aislado. Que hay clinica de lo real anudado si, pero cuando hay
un real desanudado, qué clinica puede haber? La clinica médica. Por eso me importaba como Freud
pasa, de tomar la epilepsia como mera descarga, a tomarla como parte de la neurosis, como parte
del Complejo de Edipo. Ahi me parece que hay todo un avance en el pensamiento de Freud, porque
se torna comprensible, interpretable, el cuadro. Digamos, cuando algo se simboliza se pacifica, el
registro simbdlico es pacificante. Hoy en dia, si alguien suefia que tiene relaciones sexuales con la
madre no se angustia como hace cincuenta afos. Ah, es el Edipo! dice. Ya esta simbolizado y sigue
caminando. Cuando algo esta simbolizado para uno, ya queda pacificado. Yo creo que el ataque
epiléptico después de la interpretacion de Freud ya queda simbolizado y no nos da tanto miedo. Uno
lo puede abordar sin tantos temores, sin ese respeto por lo sagrado, por Io ominoso.

- ... peroy cuanto al fantasma?

- Freud describe apenas un fantasma universal para todos los epilépticos. Creo que es un
punto de comienzo. Supongo que no todos los epilépticos son iguales, que no es lo mismo un
convulsivo que una epilepsia temporal. ... En esto hay que seguir trabajando. Creo que esta siempre
presente ese fantasma, identificarse al padre muerto, habria que seguir viendo las consecuencias de
una investigacion que tome cada modo de epilepsia por separado. Muchos neurdlogos dicen que la
epilepsia trae imbecilidad, trae idiotez, porque en cada ataque epiléptico mueren neuronas. ¢A
ustedes les parece que Dostoyevski es idiota o imbécil? Tiene un nivel intelectual altisimo. Esta seria
una cuestion importante. Esto seria tomar un real desanudado. En cada ataque epiléptico se mueren
neuronas, entonces hay una combinacion muy frecuente entre imbecilidad y epilepsia. No siempre
se comprueba eso. Hay epilépticos que son muy inteligentes y epilépticos que son tontos, no cabe
duda. La otra cuestion es que para Freud, muy claramente, la cuestion del psicoanalisis, no es que
Fedor no tenga mas ataques epilépticos. El los sigue teniendo, lo que interesa es que aun teniendo
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ataques epilépticos el puede producir “Crimen y castigo”. Insisto una vez mas. la cuestion no es la
salud. La cuestion es que Fedor pueda hacer un sympthome. Sus ataques epilépticos lo interrogaron
lo suficiente como para escribir toda su novela, obra con la que acota el goce. De esto se trata el
psicoanalisis.

Manoel Gomes - Ainda sobre a questdo de se interrogar uma clinica do real. Quando
estamos diante ndo de uma estrutura neurdtica - onde € possivel a Dostoyevski produzir um texto
que fala da interrogacgao de seus sintomas - mas quando o mecanismo n&ao € uma repressao, Como
vocé diz, ou um recalque, mas uma foraclusdo onde o que € apagado ou retirado do simbodlico, ou
nao é inscrito no simbdlico, volta no real; ai como é que nés lidamos com isso na clinica sob o ponto
de vista da psicanalise?

- Primero, hay cuadros que son de la forclusion del nombre del padre, pero hay cuadros que:
suponte, en la epilepsia él lo pone como de lo real porque no fue interrogado, una vez que lo analiza
y lo puede simbolizar como parricidio al ataque, como parricidio e identificacién al padre muerto,
entra a formar parte de la neurosis. Entonces hay que distinguir bien aquello que la estructura
imposibilita, de aquello que ain no fue interrogado. Este es un ejemplo tipico. Cuando se lo analiza
entra dentro de lo simbdlico. Todo lo que estudiamos nosotros de la psicosis, decia Freud, puede ser
que al psicético no le sirva. Pero por qué decia eso? Porque él contaba solamente con la
interpretacion simbdlica como instrumento. Y nosotros tenemos otras formas de intervenir en lo real
y en lo imaginario. Entonces lo que estudiamos de la psicosis puede tener un efecto en la clinica. Yo
estuve cinco afios supervisando el Hospital de Dia del Centro de Salud de Ameghino, en Buenos
Aires. Alli la propuesta fue la siguiente: mi clinica de la psicosis empezd con pacientes que atendia
cinco veces por semana. Andaban bien, andaban bien, y de repente se deliraban de nuevo. Y eso les
paso a todos. Entonces un poco la idea es: donde la estructura no permite que se establezca el
Sujeto Supuesto Saber, donde no hay transferencia simbolica, no hay un analista sélo, que pueda
ser soporte del analisis de un psicético la mayoria de las veces. La idea era demostrar que donde no
hay Sujeto Supuesto Saber era necesario que la transferencia no fuese soportada por €l analista
aislado. Generalmente cuando atendemos un psicético en el consultorio - porque es todavia posible
atenderlo ambulatorialmente- no lo soporta el analista sélo, es habitual que mande a que un
psiquiatra lo medique, a un taller de expresion, a muchos de esos lugares. Entonces la experiencia
fue exactamente esa: la transferencia era sostenida por el equipo, solidariamente. Entonces ahi, en
el Centro de Salud, lo que pasaba era asi, por ejemplo: habia un caso de un paciente que nadie
entendia nada, porque el venia todos los dias al hospital de dia, pero a veces llegaba quando ya
habia que irse. ¢Entonces para que venia? No se entendia bien que hacia. Entonces lo trae la
analista a una primera supervision, y en la primera supervision yo mucho no entendi. Como no
entendi les pedi que lo traigan de vuelta. Ya para la segunda supervision yo habia pedido que se
incluyan todos -los terapeutas ocupacionales, las enfermeras- en la supervision. Entonces la
terapista ocupacional me dice: ah, a mi me conto una cosa; a él, en la casa, le dan un peso cada dia
para venir aca. El boleto del colectivo cuesta 50 centavos. Era justo para ir y para volver. Es muy
humilde. Lo que pasaba és que él, de repente en el colectivo, comenzaba a sentir una gran
claustrofobia. Sentia que se iba a morir, y bajaba corriendo. Entonces como no tenia mas dinero,
seguia caminando hasta el hospital, y a veces con el hambre que tenia, nadie comprendia porque no
llegaba para el almuerzo que ahi en el hospital le sirven a los pacientes. Ahi empezamos a entender
algo. Viene el mes de febrero, donde son las vacaciones, y la asistente social del equipo habia
estudiado psicologia, se habia recibido de psicologa, y tenia ya su formacion analitica. Como ocurre
en nuestros paises, el premio porque la nombraron psicéloga rentada del hospital es que se tenia
que quedar en el hospital en febrero, cuando todo el mundo se va de vacaciones. Entonces ella me
llama el primero de marzo y me cuenta que ese paciente se sento en el jardin del hospital y comenzé
a tirarle piedras a su consultorio, para llamar a que lo venga atender al patio, al jardin. Entonces ella
le dice: de ninguna manera, yo atiendo en mi consultorio. Defendié un poco su encuadre... Esto se va
complicando, el paciente grita, llama a su psicologa, tira piedras. Viene el director del Centro y
comienza a lamentarse de haber autorizado la apertura del Hospital de Dia. Amenaza con llamar a la
policia y cerrar el Hospital de Dia si le trae tantos problemas. Asi celebraba nuestra amiga su
segundo titulo universitario y su nombramiento. Temia que al regreso de sus vacaciones sus
compafieros de tarea ya ni encuentren el Hospital de Dia. Por eso llamo el mismo 12 de marzo.
Trabajamos el caso en reunion de urgencia. La analista que habitualmente lo atendia agrega que es
muy manejador, que le impone atender con la ventana abierta, o le pide sentarse €l cerca de la
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puerta, cambiando los asientos que se supone deben usar el paciente y quien lo atiende. Nos
empez6 a parecer mas claro lo que dentro de los cuadros psicéticos podriamos nombrar como el
orden de la claustrofobia. No es que era un manejo por lo que él queria sentarse siempre al lado de
la puerta o tener la ventana abierta. Y en la disposicion del consultorio el analista quedaba contra la
ventana y él contra la pared. Y él nunca queria. Entonces decian que era un paciente manejador.
Cuando descubrimos esto del orden de la claustrofobia, interpretar a un psicoético como si fuese un
neurotico - digamos, algo del orden del encierro de la madre - no entenderia nada. Ahi la estructura
no da como para que el significante opere. Entonces armamos un esquema de tratamiento. En el
Hospital de Dia, todos los dias, hay tres actividades. Por ejemplo, tiene un dia la sesion con el
terapeuta, el almuerzo y la terapia ocupacional. Al otro dia tiene, por ejemplo, psicodanza - lo hacia
una mujer muy interesante, aunque yo no entiendo muy bien lo que hacia - me interesaban sus
comentarios - el almuerzo igual y alguna otra actividad. Entonces comenzamos a decirle cuando se
iba que diga cual actividad no va a hacer al dia siguiente. Entonces el decia, mafana, yo no voy a la
terapia ocupacional. Entonces hacian asi: el solo hecho de esta intervencion en el real, de que
quedase un lugar vacio, a él lo tranquilizaba profundamente. Para mi fue una gran sorpresa. Cuando
propuse esto dije, vaya uno a saber si va a tener éxito. Pero él se comenzo a tranquilizar y comenzé
a venir regularmente. Esto es importante, porque si uno se lo dice simbdlicamente, como
interpretacion simbolica “usted esta enterrado en su madre y por eso se angustia”, no tendria ningun
efecto. Como intervencion en este registro real, que haya un lugar vacio, a él lo tranquilizaba, lo
sacaba del encierro, y podia viajar en colectivo y podia llegar lo mas bien. La cuestion es que esto
fue posible porque todo el equipo comenzé a compartir este modo de tratarlo a él. Antes el equipo
decia usted no puede llegar tarde, lo hacia cumplir con el organigrama del hospital del dia, que
aprioristicamente esta bien. Los pacientes tienen que cumplir normas. Pero en cada singularidad
esto va tomando otro efecto. Entonces, esta intervencion en lo real cambia radicalmente la situacion
de este paciente . Visualizar un lugar vacio lo pacificd. Otro paciente que fue muy interessante era un
psicético, que era profesor de matematicas y que nadie sabia que hacer con él. Era un cuadro muy
lamentable. No habia modo de incluirlo en algo. Era un hombre que sabia mucho. El habia escrito
para la revista del hospital un articulo que decia que primero vinieron los ndimeros naturales.
Después de los numeros naturales, algunos se negativizaron, porque eran muy negativos y
aparecieron los enteros. En tercer lugar, aparecieron los quebrados. El era el tercer hijo, y él era el
quebrado. Esto yo lei en la supervision cuando trajeron ese escrito del paciente. Entonces como era
muy culto, como sabia mucha matematicas, yo les dije a dos psicélogas del hospital, ya que ustedes
dicen que tienen tanta dificultad en estudiar lo que Lacan escribe de las matematicas, porque no le
piden a él que les ensefie. Y vamos a ver que pasa. Y él comenzo a ensefarles qué es el numero de
oro, qué son los numeros imaginarios. Comenzo6 a ensefarles todo eso, y se produjo un cambio
realmente importante en él. En su barrio volvio a dar clases. Estaba muy alucinado. Podia dar clases
de a un alumno. Clases en la escuela no, era muy complejo, no hubiese podido dominar a treinta
alumnos. Pero de a uno, de a dos, podia ensefiar. Y comenzoé a ganar dinero con eso, y pidié a su
terapeuta que queria tener sesiones con ella en privado. Entonces ahi hubo una operatoria en lo real,
porgue si nosotros le interpretamos vos sos el quebrado, obvié decir que justamente a él lo sacaron
de al lado de su madre y lo mandaron a criar con una tia. Por eso habia dicho que era el quebrado,
tenia quebrada la estructura. Si le interpretamos eso no hubiese producido ningun efecto. En la
medida que establecemos una operatoria y que todo el equipo la sostiene, esto se torna mucho mas
sostenible. Si esto lo soportaba uno solo, no hubiese andado, lo tuvo que sostener todo el equipo.
Todos los que tratan psicoticos habran tenido la experiencia de algun paciente grave, que, como la
transferencia no és simbodlica, no es pacificante, en algun momento llegan al filo de lo especular, al
filo de la agresividad. Entonces pasa que llaman veinte veces por telefono, o que se instalan en
pasillo del edificio, o que crean situaciones muy molestas donde siempre se esta al filo de la
especularidad. Creo que cuando se trabaja con un esquema en que todo el equipo puede sostener
en transferencia., una operatoria de intervencion en lo real, el tratamiento se torna mas sostenible. A
mi me surge esta idea después de muchos afios de tener pacientes psicoticos en tratamientos. Pero
comprendi que si no hay Sujeto Supuesto Saber, no hay lugar para un andlisis al modo de los
neurdticos. Esto no me impide que a algunos psicéticos, que son ambulatorios y estan mas o menos
compensados, yo los atiendo en mi consultorio. Pero tambien tenia que tener en algin momento a
mano un psiquiatra que los medique. Yo tengo un paciente que va todas las mafianas a un taller de
expresion donde trabaja con ceramica, y otros materiales, y a la tarde viene tres veces por semana al
consultorio. Es otro modo de armar un dispositivo donde la transferencia no es con uno solo, porque

21

Av Flor de Santana, 172 Parnamirim, Recife PE 52060-291 tel (81)3265.5705 - www.traco-freudiano.org




Traco Freudiano Veredas Lacanianas Escola de Psicanalise.
Cadernos do Traco Freudiano no.5

donde no hay simbdlico conservado no es posible sostener la transferencia simbolica. Te contesto, o
no?

- Si.
(intervalo)

Lo que recién estaba diciendo es que donde no hay simbdlico instituido, hay que trabajar en
los otros registros. Donde no hay transferencia simbdlica, para no caer en lo especular, en la
agresividad de la transferencia imaginaria, hay que operar una transferencia sostenida por un equipo.
Ayer trabajamos lo que era el sintoma histérico donde habia eficacia del significante, el ataque
histérico donde el fantasma subia una singularidad a escena, y después trabajamos el ataque
epiléptico. En estos casos hay un fantasma que sube a escena. ¢ Qué pasa con el registro
imaginario en la psicosis donde no hay fantasma? Porque en la psicosis no podemos decir que haya
fantasma desde que no hay objeto a que caiga. ¢ Entonces que ocurre alli? Creo que alli también en
el registro imaginario, lo que se lee en la escena, nos permite de algin modo operar. Los clinicos
psiquiatricos tradicionales hacian algunos ejercicios clinicos que creo que a los psicoanalistas nos
pueden interesar mucho. Por ejemplo, habia un ejercicio que le gustaba hacer a Bleuler que era
invitar a sus discipulos a hacer diagnosticos diferenciados entre la catatonia esquizofrénica, la
catatonia melancdlica y la catatonia histérica. En la catatonia esquizofrénica y en la catatonia
melancdlica seguramente no hay fantasmas. Entonces, ;como proponia €l distinguir, en estos
cuadros psicoticos, a la inspeccién - como dicen los médicos - en el marco de la escena, un cuadro
del otro? Comenzaba como dice Lacan en la tesis doctoral - era muy clinico, se instalaban al lado de
la cama del enfermo, y ese era todo su mérito. Poder instalarse ahi y poder describir al maximo todo
lo que veian siendo minimo lo que comprendian. Su Unico mérito es haberlo descripto todo. En ese
registro, por ejemplo, ¢ellos que decian? Que en la catatonia esquizofrénica uno puede registrar en
la expresion misma, una indiferencia absoluta, una indiferencia afectiva, una falta de registro de lo
que ocurre alrededor, parece un cuerpo tirado en posicién autista, separado del mundo. Por Freud
sabemos que el esquizofrénico catatonico no se anima a mover un dedo porque piensa que
cualquier movimiento de él determina una ruptura del mundo. Entonces permanece absolutamente
rigido, duro, y entonces en esta descripcion es que Bleuler solo hace, por la descripcion, el
diagnostico de catatonia esquizofrénica. Cuando tiene que hablar de la catatonia melancolica dice
que la expresion es absolutamente distinta. Uno registra una expresion muy sufriente, el omega
melancolico en el rostro, las ojeras acompafiando el omega, la comisura de los labios hacia abajo,
que es expresion de una sufrida tristeza, y todo un cuadro, toda una expresion de mortificacion. Yo
creo que ahi también, Bleuler, en un sentido tan tefiido con el psicoanalisis, también nos ensefa a
leer en la escena. Finalmente dice que la catatonia histérica se distingue porque hay una expresion
concordante y erotizada. Mientras la expresion de la catatonia esquizofrénica es absolutamente
discordante, que suele tener media cara que rie y media cara que llora, expresion triste en los ojos y
expresion indiferente en la boca, en la catatonia histérica hay una expresion erotizada y concordante.
Y me parece interesante, para ubicarnos en que terreno estamos con estos pacientes catatonicos
que estan en mutismo, que no hablan. ... Podemos descubrir en la catatonia histérica que ahi hay un
fantasma que sube a escena. Una singularidad que se expresa. Vuelvo a hablar lo que decia Freud:
"con una mano se saca la ropa como un hombre, con la otra mano defiende como una mujer".
Podemos leer varios ejemplos, en Freud en “Generalidades sobre el ataque histérico” Freud dice
que el arco completo es una desmentida de la posicion del coito, por ejemplo, y analiza varios
ataques de histeria en que se puede leer la singularidad del fantasma. Tambien es importante saber
por la lectura de la catatonia en la escena si estamos en el terreno del fantasma histérico, si estamos
en el terreno de la melancolia o si estamos en el terreno de la esquizofrenia. Eso se puede leer en la
escena aun donde no hay fantasma. Y esto tambien nos ayuda a aproximarnos a estos pacientes
que no pueden hablar. Para terminar yo queria proponerles un ejercicio clinico. Como no podemos
traer pacientes traje algunas fotos, y vamos a ver si se puede hacer diagndstico por la descripcion.

(Sigue a continuacion un trabajo clinico de descripcion de fotografias y discusion diagndstica
muy interesante pero muy dificil de registrar por el grabador.)

Les agradezco el encuentro y el didlogo. Si el psicoanalista calla en sesion -regla de la
abstinencia freudiana- en otro lugar debe dar las razones de su practica. Este ha sido un lugar
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propicio para hablar de la practica, eso que nos convoca a los analistas. Espero que la Reunion
Lacanoamericana de Psicoanalisis siga causando encuentros, intercambios, siga fundando el lazo
social que permite encontrarnos hace ya casi diez afios. La proxima sera en Salvador el afio
préximo. Alli nos vemos. Muchas gracias, nuevamente.

*kk
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