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Prólogo

Freud sostenía que cuando un orador debe presentar sus
ideas frente a un público de oyentes, recurrir a la lectura de
un escrito puede compararse a pasear en coche acompaña-
do por personas que tienen que recorrer ese trayecto cami-
nando. No cabe duda de que cuando se trata de comunicar
ideas a un interlocutor presente, es mejor hablar que leer
algo que se ha escrito previamente, porque cuando uno
habla construye las frases conducido por la actitud y las ex-
presiones de las personas que lo escuchan. Es por este mo-
tivo que fui desarrollando el hábito de preparar, cada vez
que debía exponer públicamente un tema, los “memos” que
guiarían mis palabras, constituidos como esquemas en los
cuales figuraban los tópicos que debía desarrollar, unidos o
separados con flechas, llaves o círculos que representaban
sus relaciones recíprocas. Hace poco, en ocasión de presen-
tar nuestras investigaciones acerca de los afectos ocultos en
la cardiopatía isquémica en el XXXI Congreso Argentino
de Cardiología, esos memos se transformaron en los esque-
mas dinámicos, proyectados en una pantalla, que permite el
programa Power Point. 

Diseñarlos fue toda una experiencia. No sólo me con-
dujo a profundizar en la forma de comunicar más clara-
mente las ideas, sino que, en ocasiones, me obligó a pro-
fundizar en las ideas mismas, introduciendo mayor claridad
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cos, por más cuidado que se haya puesto al pensarlos, la
“velocidad” con la cual se experimenta la necesidad de mo-
dificarlos aumenta. Podría decirse, en otras palabras, que
cuando se trata de cuestiones que se refieren al alma, el
“tiempo de vida” de un gráfico es menor que el de los enun-
ciados verbales, o, tal vez, sea más prudente decir que es
esto lo que me ha sucedido comparando los esquemas vi-
suales con las producciones verbales. Pero es claro que no
me atrevería a sostener que el tiempo durante el cual un
pensamiento permanece intacto es siempre un valor pree-
minente. Si los gráficos que hoy entrego al lector suscitan en
él distintas combinaciones visuales que lo conducen a sen-
tirse dueño de pensamientos nuevos, este libro habrá logra-
do alcanzar en su forma más plena su razón de ser.

LUIS CHIOZZA

Junio de 2007
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en mi manera de pensarlas y escribirlas. Usar esos gráficos,
en esa y en presentaciones posteriores de otros temas, fue
también una experiencia fructífera, y lo fue especialmente
en aquellas ocasiones en que los interlocutores conocían
muy bien los trabajos que entonces discutíamos, porque se
nos hizo evidente que su lectura dejaba habitualmente in-
sospechados escotomas. En el discurso verbal, el peso de
una frase nos ayuda muchas veces a descuidar el hecho de
que algo, en la frase anterior, se nos ha pasado por alto. Es
muy difícil, en cambio, cuando se contempla un gráfico, que
“detiene” una idea, que uno no registre si no le queda claro
algo de lo que allí se afirma. Así que entretuve mis horas,
muchas, de una manera placentera que compensó amplia-
mente, durante el proceso mismo, y en la satisfacción del re-
sultado, el esfuerzo de vencer las resistencias que genera co-
menzar con la próxima diapositiva “en blanco” y el trabajo
de solucionar dificultades en la tarea de esquematizar pen-
samientos. 

Cuando fue necesario publicar una nueva edición, am-
pliada, de ¿Por qué enfermamos?, surgió naturalmente la idea de
incluir los gráficos que había realizado, pero eso hubiera au-
mentado considerablemente el volumen del libro, quitándo-
le el carácter amigable que tienen los libros que uno se lleva
fácilmente consigo. Optamos entonces por publicarlos en
nuestra página web (www.funchiozza.com), en donde con-
servan la dinámica que va integrando, en cada diapositiva,
una por una, las ideas que contiene, y editar, además, este
anexo gráfico, que posee la ventaja de permitirnos contem-
plar el conjunto, comparar esquemas con mayor facilidad y
leerlos sin la necesidad de recurrir a una computadora. 

En los momentos en los cuales se trata de construir una
teoría acerca de lo que se observa en la clínica, volver sobre
lo que se ha escrito despierta siempre la tentación de procu-
rar una formulación más precisa. Cuando se trata de gráfi-
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El significado inconciente
de una neuralgia braquial
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FREUD DISTINGUFREUD DISTINGUÍÍA DOS TIPOS DE PARA DOS TIPOS DE PARÁÁLISIS MOTRICESLISIS MOTRICES

ORGÁNICAS
El territorio 

comprometido
corresponde

a una zona
de inervación

HISTÉRICAS
El territorio 

comprometido
corresponde
a una parte

del esquema
corporal

Este criterio no puede utilizarse para sostener Este criterio no puede utilizarse para sostener 
que los trastornos orgque los trastornos orgáánicos carecen de nicos carecen de 

un lenguaje similar al de la histeria.un lenguaje similar al de la histeria.
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El estado afectivo oculto
en la cardiopatía isquémica



La enfermedad y el enfermoLa enfermedad y el enfermo

El problema del caso singularEl problema del caso singular

No existen enfermedades sino enfermos

Sin embargo, si no pudiéramos identificar 
alteraciones parecidas, la experiencia con un 
enfermo no nos serviría para ayudar a otros.



LA MAYORÍA DE 
LAS VECES TRATAR 
UNA ENFERMEDAD 
O UN MECANISMO 

FISIOPATOLÓGICO MEJORA 
LA CONDICIÓN DEL 

ENFERMO

AUNQUE UN CORAZÓN 
ENFERMO PERTENECE 

A UN HOMBRE QUE 
INTEGRA UNA FAMILIA 

Y UNA SOCIEDAD

OTRAS VECES, LA COMPLEJIDAD DE LA VIDA NO PUEDE SER OTRAS VECES, LA COMPLEJIDAD DE LA VIDA NO PUEDE SER 
SOSLAYADA,  Y EL ENFERMO NO SOSLAYADA,  Y EL ENFERMO NO ““RESPONDERESPONDE”” AL TRATAMIENTO AL TRATAMIENTO 

O NO ACEPTA REALIZARLOO NO ACEPTA REALIZARLO

• No sólo el 
psicoanálisis

• Los  enormes 
progresos en las 
neurociencias

• La inteligencia del 
mundo emocional 
que configura los 
significados y 
valores de la vida

Refuerzan

la idea de una 

“pluricausalidad”

en la determinación 

de las alteraciones 

orgánicas

NOS ENFRENTAN CON UN CAMPO NOS ENFRENTAN CON UN CAMPO 
QUE SE ALEJA DE LAS POSIBILIDADES INMEDIATAS QUE SE ALEJA DE LAS POSIBILIDADES INMEDIATAS 

DE LA PRDE LA PRÁÁCTICA MCTICA MÉÉDICA COTIDIANADICA COTIDIANA
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IDENTIFICAR
ENFERMEDADES

COMPRENDER LOS 
MECANISMOS DE LAS 
ALTERACIONES “LOCALES”

PERMITE
INTERVENIR

CON EFICACIA

A PESAR DEL PODER TECNOLA PESAR DEL PODER TECNOLÓÓGICO DE GICO DE 
NUESTRANUESTRA ÉÉPOCA, ALGUNOS ENFERMOS POCA, ALGUNOS ENFERMOS 

EVOLUCIONAN MAL.EVOLUCIONAN MAL.

La comprensión de los 
mecanismos lineales 
que vinculan la causa 
y el efecto, permite 
“controlar” un sector 
de la realidad que 
nos circunda. 

Las teorías acerca de 

la complejidad estudian 

los sectores “no lineales”

de la realidad, en los 

cuales influyen múltiples 

y mal  conocidas variables.

LA IMPRESCINDIBLE 
ABSTRACCIÓN QUE, 
A PARTIR DE LA 
CLÍNICA, CONSTRUYE 
COMO CIENCIAS 
A LA PATOLOGÍA 
Y A LA TERAPÉUTICA, 
CONSTITUYE UNA 
INEVITABLE
SIMPLIFICACIÓN QUE 
A VECES “SIRVE” Y 
OTRAS VECES 
“NO ALCANZA”
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FREUDFREUD subraya la importancia de los afectos
afirmando que ““... cuando so... cuando soññamos con ladrones amos con ladrones 

y tenemos miedo, los ladrones podry tenemos miedo, los ladrones podráán ser n ser 
imaginarios, pero el miedo es realimaginarios, pero el miedo es real””..

“Real” significa aquí que el miedo conmueve a nuestro 
cuerpo, mientras que la idea “ladrones” sólo adquiere 

importancia en la medida en que es capaz 
de convocar el afecto.

FREUD seFREUD seññalalóó queque preferimospreferimos ““olvidarolvidar””,,
parapara evitar el desarrollo de un afecto penoso.evitar el desarrollo de un afecto penoso.

Los afectos en la teorLos afectos en la teorííaa
psicoanalpsicoanalííticatica

•• Todo afectoTodo afecto puede ser reconocido en su 
distinta cualidad porque posee una particular posee una particular 
““figurafigura””. La expresi. La expresióón corporal de la envidia, n corporal de la envidia, 
por ejemplo, es distinta de la expresipor ejemplo, es distinta de la expresióón corporal n corporal 
de la vergde la vergüüenza.enza.

• Cada emoción es un “movimiento” vegetativo
que proviene de una excitación nerviosa que se 
realiza de una manera típica, determinada 
filogenéticamente por una huella mnémica
inconciente que FREUDFREUD denomina “clave de clave de 
inervaciinervacióónn””..

ANEXO GRÁFICO · ¿POR QUÉ ENFERMAMOS? 33

Expresiones tales como ““se me parte el corazse me parte el corazóónn””,,
señalan que el lenguaje habitual reconoce 

la vinculación existente entre determinados 
afectos y las alteraciones cardíacas.

NECESITAMOS CONVERTIR EL NECESITAMOS CONVERTIR EL 
CONOCIMIENTO POPULAR INCONCIENTE CONOCIMIENTO POPULAR INCONCIENTE 

EN UN SABER DE LA CIENCIA.EN UN SABER DE LA CIENCIA.

Los afectos en Los afectos en 
la enfermedad del cuerpola enfermedad del cuerpo
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Los afectos en la enfermedad Los afectos en la enfermedad 
““somsomááticatica””

• El desplazamiento (defensivo) de la 
importancia también puede realizarse 
“dentro” de la misma clave de inervación de 
los afectos, de modo que algunos elementos 
de esta clave reciban una carga más intensa, 
en detrimento de otros.

• La clave de inervación del miedo (formada en lo 
más evidente por aceleración del peristaltismo 
intestinal, palidez, midriasis, sudoración, 
taquicardia, taquipnea y piloerección), puede 
descargarse, por ejemplo, únicamente como 
taquicardia.

Cuando el proceso se Cuando el proceso se 
descarga a partir de una clave descarga a partir de una clave 

““deformadadeformada””,, la conciencia la conciencia 
percibe una alteracipercibe una alteracióón del n del 
cuerpocuerpo porque la cualidad porque la cualidad 

pspsííquica,quica, el significado afectivo el significado afectivo 
de ese fende ese fenóómeno, permanece meno, permanece 

inconcienteinconciente

Llamamos ““PATOSOMPATOSOMÁÁTICO"TICO" a este modo de enfermar
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• Las distintas claves de inervación son “ideas”
inconcientes que determinan la particular cualidad de 
cada una de las distintas descargas motoras y 
secretoras vegetativas que caracterizan a los distintos 
afectos.

•• Tanto en la NEUROSIS como en la PSICOSIS:Tanto en la NEUROSIS como en la PSICOSIS:

Los afectos implicados se descargan desde una Los afectos implicados se descargan desde una 
clave de inervaciclave de inervacióón que mantiene su coherencia n que mantiene su coherencia 
original. Cuando un afecto se descarga a partir de la original. Cuando un afecto se descarga a partir de la 
integridad de su claveintegridad de su clave es posible reconocerlo como es posible reconocerlo como 
una determinadauna determinada emociemocióón.n.

EN LA NEUROSIS se
desplaza o transfiere el afecto 

sobre la representación de 
otra persona o escena

JuanitoJuanito prefiereprefiere
temer y odiartemer y odiar a los a los 

caballos (fobia) caballos (fobia) 
antes que a su antes que a su 

amado papamado papáá

EN LA PSICOSIS se altera 

la percepción de la realidad

Ante la muerte Ante la muerte 
de su hija una madre de su hija una madre 

acuna un pedazo de madera acuna un pedazo de madera 
como si fuera su bebcomo si fuera su bebéé
y experimenta y experimenta ternuraternura

en lugar de tristezaen lugar de tristeza

Como consecuencia de una defensa frente a un afecto 
que hubiera sido penoso experimentar concientemente
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SSÍÍMBOLO UNIVERSALMBOLO UNIVERSAL
RepresentanteRepresentante

transaccional de lostransaccional de los
afectos en conflictoafectos en conflicto
cuyas claves integracuyas claves integra

UN ELEMENTOUN ELEMENTO
DE LA CLAVEDE LA CLAVE

AFECTOSAFECTOS

CLAVES DECLAVES DE
INERVACIINERVACIÓÓNN

AFECTOS ESTRANGULADOSAFECTOS ESTRANGULADOS

A

SENSACISENSACIÓÓN (SN (SÍÍNTOMA)NTOMA)
PERCEPCIPERCEPCIÓÓN (SIGNO)N (SIGNO)

FUENTE ZONA ERFUENTE ZONA ERÓÓGENAGENA

B C D E F

DIALECTO DE LO INCONCIENTEDIALECTO DE LO INCONCIENTE
AFECCIAFECCIÓÓN DE N DE ÓÓRGANORGANO

UN ELEMENTOUN ELEMENTO
DE LA CLAVEDE LA CLAVE

AFECTOSAFECTOS
ACTIVADOSACTIVADOS

DEFORMACIDEFORMACIÓÓNN
PATOSOMPATOSOMÁÁTICATICA

La clclíínicanica
psicoanalpsicoanalííticatica
coincide con la clclíínicanica
mméédicadica en que (más 
allá de las vicisitudes 
que hacen de cada 
paciente un “caso”
único y particular):
Hay estados y Hay estados y 
evoluciones tevoluciones tíípicos picos 
y universales como y universales como 
para constituir los para constituir los 
conocimientos queconocimientos que
guguíían la pran la prááctica.ctica.

La investigación 
psicoanalítica permite 
comprobar que cada
trastorno corporal 
oculta:
HISTORIAS,
DRAMAS
BIOGRÁFICOS,
FANTASÍAS
INCONCIENTES,
PROPIOS Y PROPIOS Y 
ESPECESPECÍÍFICOS.FICOS.
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Conclusiones de la investigaciConclusiones de la investigacióónn
psicoanalpsicoanalíítica de los trastornos tica de los trastornos 

que afectan a la estructuraque afectan a la estructura
y a las funciones del cuerpoy a las funciones del cuerpo

AFECCIONESAFECCIONES AFECTOSAFECTOS

TRANSFORMACIONES
DE UNA EXCITACIÓN 

INCONCIENTE E 
INSTINTIVA

QUE

EN CONDICIONES 
“NORMALES”
SE DESCARGA 

SEGÚN UNA
“CLAVE DE INERVACIÓN”

TÍPICA
CONSTITUYENDO
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CARCARÁÁCTERCTER ““CARDCARDÍÍACOACO””
PROPIO DEL ENFERMO CORONARIOPROPIO DEL ENFERMO CORONARIO

CONDICICONDICIÓÓN NECESARIA (AUNQUE NO SUFICIENTE) N NECESARIA (AUNQUE NO SUFICIENTE) 
PARA EL DESARROLLO DE UNAPARA EL DESARROLLO DE UNA

CARDIOPATCARDIOPATÍÍA ISQUEMICAA ISQUEMICA

El estudio El estudio 
psicoanalpsicoanalííticotico

de las cardiopatde las cardiopatííasas
isquisquéémicasmicas

En 1982 reunimos en un trabajo En 1982 reunimos en un trabajo 
las investigaciones de nuestro grupo las investigaciones de nuestro grupo 

acerca de las cardiopatacerca de las cardiopatííasas isquisquéémicasmicas,,
que iniciamos hace ya mque iniciamos hace ya máás de treinta as de treinta añños.os.

Las observaciones que Las observaciones que 
realizamos desde entonces realizamos desde entonces 

convalidan los puntos convalidan los puntos 
esenciales que allesenciales que allíí

SostenSostenííamos.amos.
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El estudio El estudio 
psicoanalpsicoanalííticotico

de las cardiopatde las cardiopatííasas
isquisquéémicasmicas

El drama El drama ““ocultooculto”” enen
el enfermo de una el enfermo de una 
cardiopatcardiopatííaa
isquisquéémicamica es una es una 
historia thistoria tíípica, pica, 
siempre presentesiempre presente ,

diferente del drama, 
igualmente típico, 
oculto en el paciente 
que sufre, por 
ejemplo, una 
enfermedad
autoinmune.

Así como es 
posible identificar 
rasgos de 
carácter que son 
hepáticos o 
diabéticos,
es posible es posible 
reconocer un reconocer un 
carcarááctercter
““cardcardííacoaco””
propio del propio del 
enfermoenfermo
coronario.coronario.
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EL CORAZEL CORAZÓÓNN
se arroga la se arroga la 
representacirepresentacióónn

del tiempo primordial, 
que es el tiempo del 
instante cualitativamente 
teñido por un tono 
afectivo que le otorga 
importancia

general de los afectos
y también de aquellos 
estados afectivos 
inefables
que caracterizamos 
como protoafectos o 
como desconcierto 
afectivo

SENTIMIENTOS
REGISTRO CONCIENTE DE UN AFECTO

SE HACE REFERENCIA MEDIANTE LA PALABRA

SENTIMIENTOS INEFABLES
LA CONCIENCIA NO LOS PUEDE NOMINAR

AFECTOS
RECONOCIBLES
EXPERIMENTADOS
REPETIDAS VECES

AFECTOS NO RECONOCIBLES
EXPERIMENTADOS POR PRIMERA VEZ.
APARECEN EN LA CONCIENCIA COMO:

PRESENTIMIENTO

PROTOAFECTO

CONFORMANDO UN
DES-CONCIERTO

AFECTIVO

SENTIMIENTO NUEVO
SE REALIZA A PARTIR DE 

UNA CLAVE DE INERVACIÓN 
INCONCIENTE QUE FORMA 

PARTE DE UNA 
DISPOSICIÓN HEREDADA..

PARTICIPAN DIVERSAS 
CLAVES DE INERVACIÓN
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La EMOCILa EMOCIÓÓNN, como descarga motora vegetativa, es un proceso en el cual proceso en el cual 
el elemento vasomotor tiene una participaciel elemento vasomotor tiene una participacióón preponderanten preponderante

De acuerdo con las leyes 
que rigen a los procesos de 
representación inconciente,
este elemento vasomotor 
puede y suele arrogarse 
la representación de la 

emoción completa

El ruborrubor
suele

representar
a la 

excitaciexcitacióónn
y la palidezpalidez

a la
inhibiciinhibicióónn

Cuando un órgano, una parte del cuerpo, una sensación “somática”.
o un fenómeno corporal, representa a un determinado afecto, 

lo representa porque corresponde a cambios corporales corresponde a cambios corporales 
que ocurren efectivamenteque ocurren efectivamente cuando se experimenta ese afecto.

Por este motivo, es el óórgano mrgano máás adecuado para arrogarse s adecuado para arrogarse 
la representacila representacióón de las emociones en general.n de las emociones en general.

El “tono” del afecto que se está viviendo, se asocia a la percepcipercepcióónn
inconciente de un particular ritmo oinconciente de un particular ritmo o ““marcapasomarcapaso”” cardcardííaco.aco.

El CORAZEl CORAZÓÓNN, por su origen, es un vaso modificado que se ha 
desarrollado hasta el punto de llegar a ser el vaso más complejo.

El RITMO CARDIACOEl RITMO CARDIACO se presta especialmente para otorgar 
un ““tonotono”” afectivoafectivo,, una importancia, a cada instante que se vive.

40 LUIS CHIOZZA



La CARDIOPATLa CARDIOPATÍÍA ISQUA ISQUÉÉMICAMICA representarepresenta
el proceso por el cual el corazel proceso por el cual el corazóón, simbn, simbóólicamente,licamente,
sese ““estrangula a sestrangula a síí mismomismo”” en el intento de evitar en el intento de evitar 

el nacimiento de un afecto nuevo que, el nacimiento de un afecto nuevo que, 
de configurarse, conformarde configurarse, conformaríía unaa una IGNOMINIAIGNOMINIA

Es posible, además, que la imposibilidad de descarga mediante 
una pauta afectiva ya configurada y predispuesta, deje una 
excitación remanente cuya representación patosomática podría 
constituir una arritmia cardíaca funcional o anatómica.

ParParáámetrosmetros
queque
configuranconfiguran
el AFECTO el AFECTO 
IGNOMINIAIGNOMINIA

Es inefableEs inefable, insoportable e 
incalificable. Se halla más allá de 
cualquier nominación imaginable. 

ExigeExige perentoriamente una soluciuna solucióónn,
no es posible soportar su permanencia 
y evitar “tomarlo a pecho”.

No se le encuentra soluciNo se le encuentra solucióónn, se 
presenta como un dilema insoluble, 
una obra de amor imposible. 

Existe un sentimiento de culpasentimiento de culpa que
no puede atribuirse a uno mismo ni 
adjudicarse a otro.

Implica una situacisituacióón pn púúblicablica
desmoralizantedesmoralizante (de des-ánimo e in-
moralidad), degradante, opuesta a la degradante, opuesta a la 
condecoracicondecoracióónn.
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El corazón puede 
representar la 

particular integración 
por la cual “nacen”
los distintos afectos 

a partir de un protoafectoprotoafecto
o de un desconcierto afectivodesconcierto afectivo..

Cuando decimos que el corazel corazóónn
““recuerdarecuerda”” oo ““prepre--sientesiente””
(se palpita(se palpita), es porque le 
adjudicamos la 
representación de un 
ProtoafectoProtoafecto..

Tajer señala que: 
Ante el déficit circulatorio

originado en una insuficiencia
cardíaca, los mecanismos 
de adaptación funcionan, 

por obra de una 
interpretación “errónea”, 

como si se tratara 
de una hipovolemia.

Análogamente hay un 
“malentendido” por el cual 

se procura, "autotómicamente", 
evitar un sentimiento 

alterando o destruyendo el 
funcionamiento del órgano 

que, simbólicamente, 
lo representa mejor

Meta “teleológica”
de un algoritmo 
fisiopatológico

FANTASÍA
INCONCIENTE

ESPECÍFICA DE LA 
CARDIOPATÍA 

ISQUÉMICA
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El dolor, la angustia y El dolor, la angustia y 
la isquemia miocla isquemia miocáárdicardica

•• FREUDFREUD incluye al 
dolor y a la angustia 
en la teoría de los 
afectos.

•• La ANGUSTIALa ANGUSTIA es un 
afecto que “contiene”
la historia del trauma 
de nacimiento, 
caracterizado por la 
opresiopresióónn en la 
“angostura” del canal 
del parto y la anoxia.anoxia.

•• FLEMINGFLEMING afirma que 
los mismos procesos 
engendran:
– la angina de pecho; 
– la angustia. 

• Ambos términos 
aluden a la opresión 
y a la anoxia: 
– “angustia” deriva por 

su etimología de 
"angosto“;

– “angina” deriva de 
angere, “estrechar” y 
“ahogar”.
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Cuando la insoportable ignominia no puede ni debe vivirse, 
permanece como una disposición afectiva que 

deriva su descarga sobre una clave de inervación “deformada”,
configurando la isquemia miocárdica

Lo hace a través 
de un derivado

que tiene 
“la particular figura”
patosomática de la 

CARDIOPATÍA 
ISQUÉMICA

Se trata de un 
protoafecto
que no llega 

a descargarse 
como IGNOMINIA

RASGOS DEL CARRASGOS DEL CARÁÁCTER CARDCTER CARDÍÍACO CORONARIO ACO CORONARIO 
(proclive a la ignominia)(proclive a la ignominia)

Elevada autoestima 
basada en los valores: 
nobleza, honestidad, 
dedicación al deber, 

responsabilidad,
bonhomía,

magnanimidad,
fidelidad y 

confiabilidad.
(Identificación con
el trabajo cardíaco 

incansable y sostenido.
El “bobo”)

Dudas subyacentes intensamente 
negadas con respecto a la posibilidad 

de sostener esos valores

Sentimiento de ser acreedor de una 
deuda que merece ser reconocida 

“como es debido”

Actitud reactiva de “coraje temerario”
que corresponde a la frase 

“a lo hecho, pecho”

44 LUIS CHIOZZA



Acepta una 
habitación compartida 

con otros tres viajantes en 
ese hotel “de mala muerte”.

Debe subir sus valijas 
hasta el tercer piso

y para colmo no hay 
un ascensor.

Un hombre de mediana 
edad, de aspecto 

desaliñado y fatigado, 
detiene su automóvil 

en doble fila 
frente al único hotel
que pudo conseguir.

Allí siente “una tremenda puntada en el pecho”
y piensa: “hay que estacionar el automóvil”.

Es un INFARTO DE MIOCARDIO.INFARTO DE MIOCARDIO.

Aparece Beatriz:Beatriz: “…es la clase de mujer que los hombres sueñan con 
tener”. Se comprenden, se aman, su sexualidad cobra una fuerza nueva.

No se atreve a deshacer su matrimonio. Piensa, sin embargo, 
que no es noble quitarle la oportunidad de organizar su propio hogar.

Renuncia a ella. No sabía que nunca la logrará olvidar.

Se encontró solo, agotado, desganado. Había 
dejado a BeatrizBeatriz por su mujer, era lo correcto.

Ya no tenía para qué ni para quién seguir luchando.
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CARDIOPATÍA ISQUÉMICA
DISTINTOS ASPECTOS DEL SIGNIFICADO INCONCIENTE

ISQUEMIA
MIOCÁRDICA

FENÓMENO
FUNDAMENTAL

“Subyace” a los síntomas del paciente. 
Es la coartación de un protoafecto pre-sentido que no 
puede “nacer” hacia la configuración completa de una 
ignominia conciente.

DOLOR
VINCULADO CON 

LA ANGINA DE 
ESFUERZO

Señal frente a la necesidad de protegerse del esfuerzo que 
impone una tarea.
Simboliza el “coraje” temerario de quien excede sus 
posibilidades de reacción.
La claudicación de este esfuerzo se representa en la 
insuficiencia cardíaca.

Relacionada con el componente de vasoconstricción 
coronaria.
Aporta al cuadro de cardiopatía isquémica su significado de 
estrangulamiento y agonía.

ANGUSTIA
“CATASTRÓFICA”

La intimidad de un enfermoLa intimidad de un enfermo
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Ignora (¿o ya sabe?) que lo esperan un degradante 
hotel “de mala muerte”, la humillación de una escalera 

dura, y una ignominia que su conciencia no logrará admitir.

Viaja muchas horas… ya es de noche, 
come un sándwich en el auto y decide seguir...

La historia que el infarto La historia que el infarto 
de Guillermo ocultade Guillermo oculta
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Sus hijos abrazan ideales distintos de los suyos.

Sus socios traicionan su confianza.

Un intento de “luna de miel” con LinaLina fracasa.

Algo muy doloroso, casi intolerable, adquirió la fuerza de un 
Presentimiento: tal vez se ha equivocado. Pero “¿quién tenía la culpa?”

Se siente desmoralizado. Le parece imposible enfrentar ese fracaso. 

A los 22 años se enamoró de LinaLina.
Pensó que ella podría mitigar la soledad de niño pupilo 

que llevaba dentro del alma.

Había forjado su vida bajo el lema del “deber ser”,
siguiendo “un camino recto de honestidad y nobleza”,
“pasando por encima” de los celos, las desilusiones, 

las ofensas y el resentimiento 
que, lentamente, lo iban invadiendo.

Los desencuentros en la convivencia 
y en la sexualidad, ya comenzaron con el casamiento.

LinaLina se ocupaba de los hijos, mientras él se esforzaba 
por afianzar la economía vendiendo productos en el interior.
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• Si hubiera creído en la 
injusticia, habría luchado o se 
habría resignado sin 
“tomárselo a pecho”. 

• Si se hubiera sentido 
responsable, habría 
procurado cambiar su rumbo 
aceptando la realidad.

Vivía atrapado en un 
(insoluble) “callejón 
sin salida”.

Había perdido el ánimo y la “ética” que gobernaban su vida (una
doble des-moralización).

DEBDEBÍÍA EVITAR SENTIR LO QUE A EVITAR SENTIR LO QUE ““NO TIENE NOMBRENO TIENE NOMBRE””..

La “IGNOMINIA” se
completa con la 
humillación indecorosa 
y “pública”, de un hotel 
“de mala muerte”.

Desencadena el 
infarto.

La estenosis coronaria 
dramatiza la ofensa 
“tomándose a pecho” la
injuria, que “se le clava”
como un puñal porque no 
distingue entre la 
responsabilidad y los 
sentimientos de culpa.

Se lastima en un 
esfuerzo “corajudo y 
temerario”.

En la lástima que 
siente hacia sí
mismo “se le parte el 
corazón” que al 
palpitar pre-siente.
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Sobre el “terreno” de su predisposición caracterológica, 
episodios dispersos en distintas épocas de su vida 

confluyen, en una trama inconciente, hacia un punto nodal.

• Soledad de niño pupilo.

• Desavenencias sexuales con 
Lina.

• Renuncia al amor con Beatriz.

• Sus socios traicionan su 
confianza.

• Sus hijos abrazan ideales 
distintos de los suyos.

• El intento de “luna de miel” con 
Lina fracasa.

Comienza a pre-
sentir una injusticiainjusticia
del destino, una 
burla cruelburla cruel.

Presiente,Presiente, ““sese
palpitapalpita””, que el , que el 
destino no lo tratardestino no lo trataráá
““como es debidocomo es debido”” ..
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Las historias que ocultan las enfermedades graves 
configuran dramas reprimidos, igualmente graves,dramas reprimidos, igualmente graves,

cuya significación afectiva el enfermo ignora o minimiza.

Escuchar no es suficiente. Es necesario “intervenir”
a los fines de conducir a la superficie conducir a la superficie 

elel ““nudonudo”” constituido por los afectos ocultosconstituido por los afectos ocultos..

En la psicoterapia, como en la cirugEn la psicoterapia, como en la cirugíía, hay a, hay 
intervenciones que todo mintervenciones que todo méédico puede realizar dico puede realizar 
y otras que requieren del especialista.y otras que requieren del especialista.

La historia íntima que relatamos en pocas frases, fue el 
resultado de un didiáálogologo ididóóneoneo de muchas horasde muchas horas,,
orientado hacia la búsqueda de los acontecimientosacontecimientos que
hubieran configurado una ignominia conciente si 
Guillermo no los hubiera sometido a la ““represirepresióónn””,,
“forzando” la descarga sustituta que es la “respuesta”
patosomática específica frente a la imposibilidad de 
tolerar concientemente la ignominia.
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FUENTE INCONCIENTE

CONCIENTE
INCONCIENTE

INFARTOINFARTO
SignoSigno

PRECORDIALGIA
Síntoma

IGNOMINIAIGNOMINIA
Afecto ausenteAfecto ausente

Estrangulado

ProyecciProyeccióónn
PercepciPercepcióónn

exteriorexterior

SensaciSensacióónn

Origen delOrigen del
girogiro linglingüüisticoistico

LA PULA PUÑÑALADAALADA
EN EL CORAZEN EL CORAZÓÓNN

¿¿QuQuéé podemos extraer podemos extraer 
de esta historia?de esta historia?
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Cada enfermo de cardiopatcardiopatííaa
isquisquéémicamica “construye”
con acontecimientos 

distintos el significadosignificado
ocultooculto que es ttíípico y pico y 

especespecííficofico de esa enfermedad.

CadaCada ““patobiografpatobiografííaa”” de una 
angina de pecho o de un infarto 

es un caso de ignominia un caso de ignominia 
““úúniconico”” particular yparticular y

diferente, de la misma diferente, de la misma 
fantasfantasíía especa especíífica.fica.

Se trata de una tarea que requiere más idoneidad y tiempo 
del que se sospecha, pero que promete devolver 
con creces el esfuerzo que su ejecución requiere.

Conocer los lineamientos generales del drama 
particular propio de la cardiopatía isquémica, ayuda:

EN LA PREVENCIEN LA PREVENCIÓÓN DEL PRIMER INFARTO.N DEL PRIMER INFARTO.

EN LA PREVENCIEN LA PREVENCIÓÓN DE LOS QUE SE PRODUCEN N DE LOS QUE SE PRODUCEN 
COMO RECIDIVAS DE LA ENFERMEDAD.COMO RECIDIVAS DE LA ENFERMEDAD.

A UNA MEJOR EVOLUCIA UNA MEJOR EVOLUCIÓÓN DE LOS INFARTOS N DE LOS INFARTOS 
““EN CURSOEN CURSO””..

Comprendiendo, por ejemplo, la intensificación 
de la ignominia inconciente que suele ocurrir 

durante la internación en terapia intensiva.
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Ojos que no ven, Ojos que no ven, 
corazcorazóón que no sienten que no siente

•• Jorge y Jorge y LidiaLidia estabanestaban muymuy preocupadospreocupados. El . El 
oftalmoftalmóólogologo habhabííaa dichodicho queque cadacada repeticirepeticióónn
aumentabaaumentaba elel peligropeligro dede queque elel ojoojo derechoderecho
perdieraperdiera lala visivisióónn..

•• La primera vez, hace un aLa primera vez, hace un añño, cuando Joso, cuando Joséé
LuisLuis tenteníía 7, se cura 7, se curóó, en veinte d, en veinte díías, con una as, con una 
pomada local y un pomada local y un raspajeraspaje de cde cóórnea.rnea.

•• Tres meses despuTres meses despuéés todo volvis todo volvióó a repetirse, a repetirse, 
el dolor, las ulceraciones en la cel dolor, las ulceraciones en la cóórnea y en el rnea y en el 
ppáárpado, el tratamiento y la mejorrpado, el tratamiento y la mejoríía.a.

•• Ahora el herpes habAhora el herpes habíía vuelto y haba vuelto y habíía que a que 
hacer algo para que no volviera nunca mhacer algo para que no volviera nunca máás.s.



Recuerda que se excitaba cuando compartRecuerda que se excitaba cuando compartíía el lecho con su a el lecho con su 
hermano Ernesto, ambos enfermos de paperas, o cuando hermano Ernesto, ambos enfermos de paperas, o cuando 

““sin ver nadasin ver nada”” escuchabanescuchaban ““los ruidoslos ruidos”” del dormitorio de sus del dormitorio de sus 
padres.padres. ““VeVeííaa”” a las relaciones sexuales como algo muy sucio, a las relaciones sexuales como algo muy sucio, 
pero son algo natural, por eso permite, porque no tiene nada pero son algo natural, por eso permite, porque no tiene nada 

de malo, que Josde malo, que Joséé LuisLuis la mire cuando se bala mire cuando se bañña desnuda, a desnuda, 
y que, alguna vez, le toque los pechos.   y que, alguna vez, le toque los pechos.   

HabHabíía sentido que su madre era mala y que no la comprenda sentido que su madre era mala y que no la comprendíía,a,
pero su padre y su abuela paterna habpero su padre y su abuela paterna habíían sido muy buenos an sido muy buenos 

con ella. Cuando Lidia tencon ella. Cuando Lidia teníía 8 aa 8 añños su abuela querida os su abuela querida 
murimurióó, y aunque hubiera preferido no verla, fue el primer , y aunque hubiera preferido no verla, fue el primer 
muerto que vio. Desde entonces padece el muerto que vio. Desde entonces padece el ““tictic”” de cerrar de cerrar 

compulsivamente los ojos, pero piensa que no es por haber compulsivamente los ojos, pero piensa que no es por haber 
visto muerta a la abuela, sino por la intensa excitacivisto muerta a la abuela, sino por la intensa excitacióónn

que experimentaba a esa edad.que experimentaba a esa edad.

La otra vez que tuvo que rascarse fue peor, la irritaciLa otra vez que tuvo que rascarse fue peor, la irritacióón y la n y la 
hinchazhinchazóón del pito no lo dejaban en paz. Ya no tenn del pito no lo dejaban en paz. Ya no teníía anginas, a anginas, 

pero se sentpero se sentíía muy triste y decaa muy triste y decaíído. Tuvo que quedarse do. Tuvo que quedarse 
en cama casi dos meses, porque se puso amarillo. en cama casi dos meses, porque se puso amarillo. 

MamMamáá tambitambiéén se habn se habíía enfermado de hepatitis y se queda enfermado de hepatitis y se quedóó
todo el tiempo en cama, junto con todo el tiempo en cama, junto con éél. Fue entonces cuando lol. Fue entonces cuando lo
operaron de fimosis, porque la irritacioperaron de fimosis, porque la irritacióón del pito se agravn del pito se agravóó..

JosJoséé LuisLuis se acuerda de que hace mucho, cuando tense acuerda de que hace mucho, cuando tenííaa
4 a4 añños y dormos y dormíía con su abuela, la mama con su abuela, la mamáá de papde papáá,,

un dun díía se enferma se enfermóó de varicela. Le habde varicela. Le habíían dicho que no an dicho que no 
se rascara, pero la picazse rascara, pero la picazóón era insoportable. Tal vez n era insoportable. Tal vez 

fue mala suerte, o tal vez un castigo porque no es como fue mala suerte, o tal vez un castigo porque no es como 
Miguel, a quien, dicen mamMiguel, a quien, dicen mamáá y papy papáá, da gusto darle, , da gusto darle, 

porque no estporque no estáá siempre pidiendo, como siempre pidiendo, como éél.l.
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Jorge tiene 39 aJorge tiene 39 añños y es odontos y es odontóólogo. Se recuerda como logo. Se recuerda como 
un niun niñño parecido a Joso parecido a Joséé LuisLuis. Retra. Retraíído, introvertido, do, introvertido, 

celoso; pidiendo siempre, sin conseguirlo, preferencias celoso; pidiendo siempre, sin conseguirlo, preferencias 
que le testimoniaran carique le testimoniaran cariñño. A la edad que hoy tiene o. A la edad que hoy tiene 

JosJoséé LuisLuis solsolíía llenarse de fantasa llenarse de fantasíías sexuales mirando as sexuales mirando 
fotos excitantes. Mirar siempre fue para fotos excitantes. Mirar siempre fue para éél una fuente de l una fuente de 

intenso placer, dolor y conflicto.intenso placer, dolor y conflicto.

Siempre tratSiempre tratóó de cerrar los ojos cada vez que tende cerrar los ojos cada vez que teníía que ver los a que ver los 
mimos que su madre (que vivmimos que su madre (que vivíía dedicada al recuerdo a dedicada al recuerdo 

de Alejandro, el primer hijo, que muride Alejandro, el primer hijo, que murióó a los a los 
pocos meses de nacer) prodigaba a Enrique, que nacipocos meses de nacer) prodigaba a Enrique, que nacióó

despudespuéés que s que éél. Los mismos mimos que Lidia l. Los mismos mimos que Lidia 
prodiga a Josprodiga a Joséé LuisLuis..

Lidia tiene 36 aLidia tiene 36 añños y es os y es fonoaudifonoaudióólogaloga. Siempre sinti. Siempre sintióó queque
sus hijos eran trabas para ser una mujer independiente sus hijos eran trabas para ser una mujer independiente 
y libre. Aborty libre. Abortóó voluntariamente su primer embarazo y voluntariamente su primer embarazo y 

tambitambiéén el tercero. Sn el tercero. Sóólo aceptlo aceptóó tener a Jostener a Joséé LuisLuis y a Miguel. y a Miguel. 
Desde que Desde que ““en dos pujosen dos pujos”” nacinacióó JosJoséé LuisLuis, siempre se sinti, siempre se sintióó
““muy a solasmuy a solas”” concon éél. Quizl. Quizáás por eso volvis por eso volvióó rráápidamente a sus pidamente a sus 

ocupaciones y dejocupaciones y dejóó a Josa Joséé LuisLuis con las abuelas.con las abuelas.

Tal vez por esto permite que Lidia abandone a JosTal vez por esto permite que Lidia abandone a Joséé LuisLuis
entretenida en sus mil ocupaciones. Tal vez es por esto mismo entretenida en sus mil ocupaciones. Tal vez es por esto mismo 

queque éél, Jorge, se va a trabajar lejos y deja que Josl, Jorge, se va a trabajar lejos y deja que Joséé LuisLuis
duerma con Lidia mientras dura su ausencia. Tal vez duerma con Lidia mientras dura su ausencia. Tal vez 

se ve a sse ve a síí mismo en Josmismo en Joséé LuisLuis y siente culpa y pena por y siente culpa y pena por éél.l.
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El significado El significado 
inconcienteinconciente

de la de la patologiapatologia
de las ampollasde las ampollas

L.Chiozza,
E. Dayen,
R. Grus,
1985

VESVESÍÍCULASCULASVEJIGASVEJIGAS

QUISTESQUISTES

AMPOLLASAMPOLLAS

Matriz comMatriz comúúnn
FANTASFANTASÍÍA  GENERALA  GENERAL

AMPOLLARAMPOLLAR
FantasFantasíía de almacenamientoa de almacenamiento

DepDepóósito de las ganassito de las ganas
Capacidad de esperaCapacidad de espera

Buena continenciaBuena continencia
Sentimiento deSentimiento de

ESTAR CONTENTOESTAR CONTENTO
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Cuando fueron a la quinta solos, con mamCuando fueron a la quinta solos, con mamáá y con Miguel,y con Miguel,
porque papporque papáá tuvo que quedarse a trabajar, le pastuvo que quedarse a trabajar, le pasóó lo del ojo.lo del ojo.
Le dolLe dolíía mucha muchíísimo y se lo tuvieron que tapar, pero le ardsimo y se lo tuvieron que tapar, pero le ardííaa
tanto que estaba desesperado. Poco desputanto que estaba desesperado. Poco despuéés, justo cuando s, justo cuando 

mammamáá dejdejóó de trabajar y se quedde trabajar y se quedóó mmáás tiempo en casa, le s tiempo en casa, le 
volvivolvióó la irritacila irritacióón del ojo y de nuevo lo tuvieron que curar. n del ojo y de nuevo lo tuvieron que curar. 

Ahora otra vez le habAhora otra vez le habíía venido, pero lo haba venido, pero lo habíían llevado an llevado 
a una psica una psicóóloga que hablaba poco y que lo hacloga que hablaba poco y que lo hacíía dibujar.a dibujar.

¿¿CCóómo sabmo sabíía ella lo que a ella lo que éél sentl sentíía?a? ¿¿CCóómo hacmo hacíía paraa para
adivinar lo que adivinar lo que éél todavl todavíía no haba no habíía terminado de pensar?a terminado de pensar?
¿¿Por quPor quéé cuando ella lo deccuando ella lo decíía,a, éél se daba cuenta  de quel se daba cuenta  de que
siempre, sin haberse dado cuenta, lo habsiempre, sin haberse dado cuenta, lo habíía sentido asa sentido asíí??
¿¿Y por quY por quéé ahora que ella lo decahora que ella lo decíía no le pareca no le parecíía tan mal?a tan mal?

No sabNo sabíía ca cóómo salir de la situacimo salir de la situacióón con mamn con mamáá. Le gustaba. Le gustaba
ir a la cama con ella, verla desvestirse. ir a la cama con ella, verla desvestirse. ¡¡Era tan linda!Era tan linda!

Verla en el baVerla en el bañño y verla tambio y verla tambiéén cuando hacn cuando hacíía pis y caca a pis y caca 
y ella lo dejaba. Pero no saby ella lo dejaba. Pero no sabíía qua quéé hacer con las ganas, hacer con las ganas, 

que cada vez eran mque cada vez eran máás fuertes. Le daba rabia que mams fuertes. Le daba rabia que mamáá lolo
dejara, sin darse cuenta de lo que sufrdejara, sin darse cuenta de lo que sufríía, y que papa, y que papáá ““cerraracerrara

los ojoslos ojos”” , como si no le importara., como si no le importara.

Le gusta mucho tocarle los pechos a mamLe gusta mucho tocarle los pechos a mamáá, mirarla y que , mirarla y que 
lolo miremire…… ¡¡pero eso no estpero eso no estáá bien! Por suerte la abuela y la bien! Por suerte la abuela y la 
maestra lo distraen de mammaestra lo distraen de mamáá. Pero ahora ya no ver. Pero ahora ya no veráá a la a la 

maestra, porque dicen que cerrarmaestra, porque dicen que cerraráán el colegio, y la abuela n el colegio, y la abuela 
murimurióó. No quer. No queríía verla, cuando supo que haba verla, cuando supo que habíía muerto, a muerto, 

pero tuvo que ser ella el primer muerto que vio.pero tuvo que ser ella el primer muerto que vio.
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DEPDEPÓÓSITOSITO
FORZOSO DEFORZOSO DE
LAS GANASLAS GANAS

SECUNDARIAMENTESECUNDARIAMENTE
EROTIZADOEROTIZADO

EL PLACEREL PLACER
PERVERSOPERVERSO
CONSISTECONSISTE

EN PREEN PRE--TENDERTENDER

EL FRACASOEL FRACASO
CONSISTE ENCONSISTE EN

OBOB--TENERTENER
(es siempre poco)

LA EXCITACILA EXCITACIÓÓNN
ARDIENTEARDIENTE

SE ESTABLECE SE ESTABLECE 
COMO UN FIN COMO UN FIN 

INDEPENDIENTEINDEPENDIENTE
DE SUDE SU

SATISFACCISATISFACCIÓÓNN

Cuando el impulso retenido termina
por descargarse inoportunamente

La claudicación de la espera
erotizada y retentiva

Se experimenta como un 
desperdicio de las ganas

y como pura incontinencia

El herpes ocularEl herpes ocular
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CONTINENCIACONTINENCIA
QUE NO CEDEQUE NO CEDE

IMPULSO ESPECIMPULSO ESPECÍÍFICOFICO
DE LA ZONADE LA ZONA
AFECTADAAFECTADA

EL OBJETO NO EL OBJETO NO 
ES EL IDEALES EL IDEAL

EXCITACIEXCITACIÓÓNN
ACUMULADAACUMULADA

GANASGANAS
ARDIENTESARDIENTES

ESTARESTAR
HINCHADOHINCHADO

ALTERACIALTERACIÓÓN DEL AFECTO N DEL AFECTO ““ESTAR CONTENTOESTAR CONTENTO””
EN EL COMIENZO DE LA PATOLOGEN EL COMIENZO DE LA PATOLOGÍÍA AMPOLLARA AMPOLLAR

LA DESCARGA SE SIENTE COMO UN DESPERDICIOLA DESCARGA SE SIENTE COMO UN DESPERDICIO
QUE DEJARQUE DEJARÍÍA DESA DES--CONTENTO,CONTENTO,

EN EL DOBLE SENIDO DEEN EL DOBLE SENIDO DE
INCONTINENTE E INSATISFECHOINCONTINENTE E INSATISFECHO

LA INTENCILA INTENCIÓÓNN
SE VUELVE SE VUELVE 

PRETENSIOSA,PRETENSIOSA,
SESE PREPRE--TIENDETIENDE

ANTES DE REUNIR ANTES DE REUNIR 
LAS CONDICIONESLAS CONDICIONES
PARA SATISFACER PARA SATISFACER 

LA TENDENCIALA TENDENCIA

NO SE RENUNCIA NO SE RENUNCIA 
AL IDEAL,AL IDEAL,

SE RENUNCIA SE RENUNCIA 
A DISCERNIRA DISCERNIR

ENTRE LO IDEAL ENTRE LO IDEAL 
Y LO POSIBLEY LO POSIBLE

LA INTENCILA INTENCIÓÓNN
ADQUIEREADQUIERE

UN CARUN CARÁÁCTERCTER
FANFARRFANFARRÓÓN YN Y

AMPULOSOAMPULOSO

CARENCIACARENCIA
REITERADA  DE REITERADA  DE 

LA OPORTUNIDADLA OPORTUNIDAD
PROPICIAPROPICIA
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Frente a un impulso que Frente a un impulso que 
se experimenta como se experimenta como 

ardiente se pueden desencadenar ardiente se pueden desencadenar 
inconcientemente losinconcientemente los

mismos fenmismos fenóómenos que semenos que se
producen como reacciproducen como reaccióónn

frente a un fuego que quema.frente a un fuego que quema.

La apariciLa aparicióón de una n de una 
ampolla en una ampolla en una 

quemaduraquemadura
de segundo gradode segundo grado
que escuece y ardeque escuece y arde

encuentra suencuentra su
justificacijustificacióónn

““teleolteleolóógicagica”” en laen la
necesidad denecesidad de
concon--tener altener al

llííquido valiosoquido valioso
que se perderque se perderíía pora por
la destruccila destruccióón de n de 

la piel que la la piel que la 
lesilesióón produjo.n produjo.

Es un hecho conocido que en Es un hecho conocido que en 
determinadas personas sensibles determinadas personas sensibles 

es posible producir es posible producir 
haboneshabones y hemorragias en la piel pory hemorragias en la piel por

mediosmedios úúnicamente sugestivos. nicamente sugestivos. 
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HERPESHERPES AfecciAfeccióónn viralviral
recidivanterecidivante queque

produce lesionesproduce lesiones
ampollosasampollosas en laen la

piel y las mucosas piel y las mucosas 
acompaacompaññadasadas
de un dolor quede un dolor que

arde (arde (urenteurente).).

A veces lo produce el virus A veces lo produce el virus 
de la varicela. Las localizaciones de la varicela. Las localizaciones 
intercostal, labial, genital y ocularintercostal, labial, genital y ocular

son las mson las máás comunes. Suelen depender s comunes. Suelen depender 
de virus distintos.de virus distintos.

El herpes ocular altera
las tres primeras capas 
de la córnea. Produce

inflamación y ulceraciones,
con una opacificación

que puede conducir a la 
ceguera completa.

Tales consejos, de valor 
discutible, pueden, desde

un punto de vista simbólico,
ser interpretados como

una fantasía de proteger 
al paciente de una 

excitación traumática.

Remitido el episodio 
agudo se suele intentar 

aumentar las defensas con 
vacunación antivariólica, 

y proteger al paciente 
de la luz solar y de las 

infecciones febriles.
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José Luis, desde el comienzo de su vida, ha sido sobreestimulado sexualmente, 
compartiendo con sus padres, muy frecuentemente, la habitación y la cama. 
También ha compartido la cama con la madre en ausencia del padre. 

Ambos padres, que manifiestan en sus propias historias una sobrecarga de las
fantasías visuales, se desvisten delante del niño y le permiten que los vea 
desnudos en distintas ocasiones. Lidia se deja ver en el baño y también en el 
toilette. La situación se incrementa cuando Lidia deja de trabajar como maestra
y, durante las vacaciones de invierno en la quinta, empeora. 

El ojo de José Luis se arroga la representación del culpable escopofílico, el
que mira excitado lo que no se debe mirar. Groddeck señalaba que si el alivio 
que confiere apartar la vista, la cabeza, o cerrar los párpados, no es suficiente, 

surge la enfermedad visual. El ojo derecho de José Luis (el lado derecho 
suele representar a la norma correcta) ha perdido en tres oportunidades gran

parte de la transparencia corneal. La inflamación herpética de la córnea 
dejó ciegas algunas zonas afectadas. La ceguera, como en el caso de Edipo, 
expresa simbólicamente el castigo ocular por el deseo ocular. Ese castigo lleva

implícitos la prohibición, el impedimento o la negación de ese deseo. 

Antes de la pérdida de la transparencia corneal el ojo expresó, en su irritación, 
la excitación dolorosa que, en el momento de la lesión herpética aguda, 
culmina en una excitación ardiente. Esta excitación remeda y sustituye a la 
conflictiva de con-tacto que antes se expresaba en la infección genital. Esa 
conflictiva, frente a la acción represiva que adquirió para José Luis la operación 
por la fimosis, “regresó” hasta expresarse como fantasía visual.

En las dos primeras ocasiones, el factor eficaz desencadenante de la infección 
herpética ocular quedó constituido por una mayor proximidad de Lidia a José
Luis. En la tercera coincidieron, como desencadenantes de la recidiva, el peligro 
de perder a la maestra y el haber visto muerta a su abuela. Ambas personas 
representaban, para José Luis, la posibilidad de descargar parte de su excitación 
incestuosa en condiciones que, por ser exogámicas, eran más saludables.

La aparición del herpes concretaba también las fantasías que Jorge y Lidia 
experimentaban intensamente en ese período de sus relaciones con José Luis
y también entre ellos. Fantasías con un contenido de excitación visual ardiente,
conflictiva, culposa y prohibida.
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El ojo tiene la capacidad deEl ojo tiene la capacidad de
percibir objetos distantes,percibir objetos distantes,

mmáás alls alláá de las posibilidadesde las posibilidades
del tacto. La visidel tacto. La visióón es una n es una 

prolongaciprolongacióón del tacto. n del tacto. 
Suele decirse que Suele decirse que 

con la miradacon la mirada
se acarician los objetos.se acarician los objetos.

El ojo es una zona erEl ojo es una zona eróógena,gena,
fuente de las fantasfuente de las fantasííasas

visuales. Cuando la visivisuales. Cuando la visióón,n,
por vpor víía regresiva, se vuelve a regresiva, se vuelve 

preponderante, el vpreponderante, el víínculonculo
con los objetos adquierecon los objetos adquiere

su modalidad. Caractersu modalidad. Caracteríísticassticas
mmáágicas y omnipotentes que gicas y omnipotentes que 
trascienden las limitaciones trascienden las limitaciones 

del condel con--tacto proximal. tacto proximal. 

Mirar es, en la primacMirar es, en la primacíía visual del deseo, apoderarse del objeto a visual del deseo, apoderarse del objeto 
ereróóticamente contemplado, introducirse en ticamente contemplado, introducirse en éél.l.

¿¿Por quPor quéé produjo Josprodujo Joséé LuisLuis
un herpes ocular?un herpes ocular?
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El significado inconciente 
de un melanoma maligno



La sexualidad La sexualidad 
en la teoren la teoríía psicoanala psicoanalííticatica

CadaCada óórganorgano
produce, cuando produce, cuando 

funciona, una funciona, una 
cuota de excitacicuota de excitacióónn

La descarga de laLa descarga de la
excitaciexcitacióón puede n puede 
producir placerproducir placer

La acumulaciLa acumulacióónn
de excitacide excitacióónn
mmáás alls alláá de un de un 
cierto lcierto líímite es mite es 
displacenteradisplacentera

La actividad genital La actividad genital 
puede descargar la puede descargar la 
excitaciexcitacióón generadan generada
en otros en otros óórganos, y rganos, y 
los otros los otros óórganosrganos

pueden descargar la pueden descargar la 
excitaciexcitacióón generadan generada

en los genitales en los genitales 

Freud decide sostenerFreud decide sostener
entonces que todo entonces que todo 
placer corresponde placer corresponde 
a la descarga de una a la descarga de una 

úúnica energnica energíía,a,
la libido, y es de la libido, y es de 
naturaleza sexualnaturaleza sexual



Sexualidad
que surge de 
las funciones 

vitales

Excitación
generada por 
los impulsos
destructivos

y el dolor

Narcisimo
o masoquismo 

(cuando se 
integra en un 

esquema corporal

Puede
satisfacerse

“autoeróticamente”
en el mismo

lugar en donde
se origina

Toma por objeto 
a las personas

que contribuyen 
a esa excitación

Una concepciUna concepcióónn
psicoanalpsicoanalííticatica

del cdel cááncerncer
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Las diferencias cualitativasLas diferencias cualitativas
del placer dependendel placer dependen

de la particularidad dede la particularidad de
las funciones de loslas funciones de los

distintosdistintos óórganosrganos

Durante el crecimiento Durante el crecimiento 
y el desarrollo, la y el desarrollo, la 

sexualidad evoluciona sexualidad evoluciona 
hacia un predominiohacia un predominio
genital recorriendo genital recorriendo 

distintas etapasdistintas etapas

Una misma excitaciUna misma excitacióón, la n, la 
libido, puede transferirse libido, puede transferirse 

de un de un óórgano a  otrorgano a  otro

En cada etapa el En cada etapa el óórgano rgano 
que entra en que entra en ““primacprimacííaa””

impone la modalidad impone la modalidad 
predominante de la predominante de la 
descarga libidinosadescarga libidinosa

Durante el desarrollo, los Durante el desarrollo, los 
traumas dejan distintastraumas dejan distintas

disposiciones o disposiciones o 
““preferenciaspreferencias”” pregenitalespregenitales
que se denominan fijacionesque se denominan fijaciones

Las fijaciones pueden Las fijaciones pueden 
permanecer latentes o permanecer latentes o 

satisfacerse parcialmente,satisfacerse parcialmente,
incluidas en la sexualidad incluidas en la sexualidad 
de los de los estadestadííosos sucesivossucesivos

Cuando ocurre una frustraciCuando ocurre una frustracióónn
en la etapa alcanzada se en la etapa alcanzada se 

suelesuele ““regresarregresar”” a la a la 
reactivacireactivacióón de las n de las 
fijaciones anterioresfijaciones anteriores

Las perversiones no siempreLas perversiones no siempre
se actualizan en la conducta,se actualizan en la conducta,
frecuentemente permanecenfrecuentemente permanecen

latenteslatentes

Las perversiones Las perversiones 
corresponden al predomino, corresponden al predomino, 

durante la vida adulta, dedurante la vida adulta, de
una etapa una etapa pregenitalpregenital infantilinfantil

que no ha sido superadaque no ha sido superada
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LOS TRES MODOS DE MATERIALIZAR LAS FORMAS LOS TRES MODOS DE MATERIALIZAR LAS FORMAS ““IDEALESIDEALES””

CRECIMIENTOCRECIMIENTO
Predomina en la

juventud

PROCREACIPROCREACIÓÓNN
Predomina en la 

adultez
SUBLIMACISUBLIMACIÓÓNN

Predomina en la
ancianidad

La regresión “cancerosa” que reactiva el punto de fijación 
embrionario genera en el punto afectado un crecimiento anómalo 
para  el desarrollo alcanzado y “anárquico” para la organización 

jerárquica que corresponde a ese desarrollo. Cuando la 
reproducción  celular asexual se representa en la fantasía 
inconciente como sexualidad, toma la forma de una cópula

hermafrodita que procrea engendros monstruosos.

Encontramos
repetidamente un tipo
particular de fracaso
en el momento en

que el cáncer
se desarrolla

Satisfacción hasta 
entonces obtenida 

mediante la 
sustitución de los

fines directos pero 
no de los objetos 
consanguíneos

Se trata de un fracaso constituido por la 
pérdida de la satisfacción de los deseos

inconcientes incestuosos que ocultan una 
excitación “hermafrodita”

Las
observaciones
realizadas han 

consolidado
progresivamente

la teoría

Este tipo de fracaso raramente está
ausente en los enfermos de cáncer, sin
embargo la regresión y  la reactivación 
narcisista que produce el cáncer pueden

desencadenarse a partir de 
otras frustraciones 
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Condiciones psCondiciones psííquicas necesarias quicas necesarias 
para enfermar de cpara enfermar de cááncerncer

1
• Disposición 

latente.
• Es una fijación al 

período de 
crecimiento
embrionario.

• Es un deseo 
narcisista latente 
que no se integra 
con el desarrollo 
adulto y es ajeno 
a la conciencia.

2
• Fracaso actual de 

la gratificación 
libidinosa en la 
etapa del 
desarrollo
alcanzada.

• Suele ser un duelo 
por la pérdida de 
un vínculo 
significativo.

• Es una regresión 
que reactiva el 
punto de fijación 
embrionario.

3
• Imposibilidad de 

descarga en las 
etapas posteriores, 
la primera de las 
cuales es la 
relación
endogámica.

• Esa imposibilidad 
suele presentarse 
como fracaso de la 
relación incestuosa 
que normalmente 
se sublima o se 
coarta en su fin.
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Un lunar inocenteUn lunar inocente

ElEl cirujanocirujano dejdejóó caercaer en la en la cubetacubeta elel trozotrozo dede pielpiel
queque habhabííaa extirpadoextirpado en la parte posterior del en la parte posterior del 

brazo derecho. Junto con el nuevo nbrazo derecho. Junto con el nuevo nóódulo habdulo habííaa
extirpado la cicatriz del anterior. El informe del extirpado la cicatriz del anterior. El informe del 

patpatóólogo dirlogo diríía: melanoma maligno a: melanoma maligno metastmetastáásicosico enen
tejido celular subcuttejido celular subcutááneo. Quedaban muy pocas neo. Quedaban muy pocas 
esperanzas. Tal vez uno de cada diez pacientes esperanzas. Tal vez uno de cada diez pacientes 
en estas condiciones, podren estas condiciones, podríía sobrevivir cinco a sobrevivir cinco 
aañños. Un hombre joven, inteligente, simpos. Un hombre joven, inteligente, simpáático.tico.

Un arquitecto brillante. Con amigos que lo Un arquitecto brillante. Con amigos que lo 
quieren y que preguntan por quieren y que preguntan por éél. Un hombre l. Un hombre 

que, por culpa de una pequeque, por culpa de una pequeñña mancha a mancha 
oscura, pronto se va a morir. oscura, pronto se va a morir. 
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Traiciona el Traiciona el 
verdadero amor a sverdadero amor a síí mismomismo

que constituye un que constituye un 
narcisismo sanonarcisismo sano

Se manifiesta como soledad,Se manifiesta como soledad,
incomunicaciincomunicacióón, aislamiento,n, aislamiento,

desinterdesinteréés en los otros,s en los otros,
falta de participacifalta de participacióón en la n en la 

comunidad, falta de comunidad, falta de 
curiosidad en la vidacuriosidad en la vida

Se pierde  el entusiasmo y elSe pierde  el entusiasmo y el
significado de los actos delsignificado de los actos del
vivir. Conduce al temor a la vivir. Conduce al temor a la 

ruina (corporal o econruina (corporal o econóómica),mica),
al tedio y al sentimiento al tedio y al sentimiento 
de vacuidad y de fracasode vacuidad y de fracaso

La regresiLa regresióón a un punto de n a un punto de 
fijacifijacióón embrionario n embrionario 

establece una condiciestablece una condicióónn
anacranacróónica quenica que

Establecer con el enfermo Establecer con el enfermo 
de cde cááncer un dincer un diáálogologo

psicoterappsicoterapééutico similar utico similar 
al que utilizamos con los al que utilizamos con los 
pacientespacientes ““neurneuróóticosticos””

exige traducir al lenguaje exige traducir al lenguaje 
de la vida (propio de la de la vida (propio de la 

metahistoriametahistoria))
la formulacila formulacióónn

metapsicolmetapsicolóógicagica de la de la 
enfermedad cancerosaenfermedad cancerosa
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Hace diez aHace diez añños, cuando se separos, cuando se separóó de Tina, de Tina, 
dos de sus lunares, el de la espalda, y el de dos de sus lunares, el de la espalda, y el de 

la parte posterior del brazo, comenzaron la parte posterior del brazo, comenzaron 
a crecer. Su vida con ella fue una pesadilla. a crecer. Su vida con ella fue una pesadilla. 

Cuando se casaron estaba encantado por tener Cuando se casaron estaba encantado por tener 
su casa y su mujer. Nunca, hasta entonces, su casa y su mujer. Nunca, hasta entonces, 

se habse habíía acostado con alguna. No le importaba a acostado con alguna. No le importaba 
que casi todos sus compaque casi todos sus compaññeros de la oficina lo eros de la oficina lo 

hubieran hecho con ella antes que hubieran hecho con ella antes que éél. Quizl. Quizáás,s,
¿¿por qupor quéé no?, el saberlo lo excitaba. Ni siquiera no?, el saberlo lo excitaba. Ni siquiera 

se dio cuenta d se dio cuenta d equeeque ““era locaera loca””. Tal vez porque no . Tal vez porque no 
era tan diferente de mamera tan diferente de mamáá..

Casarse le pareciCasarse le parecióó maravilloso, y maravilloso, y 
dejdejóó de psicoanalizarse con de psicoanalizarse con MorenteMorente, despu, despuééss

de esos tres ade esos tres añños en que el tratamiento le otorgos en que el tratamiento le otorgóó
la esperanza de haber encontrado, por fin, al la esperanza de haber encontrado, por fin, al 

padre que nunca habpadre que nunca habíía tenido. a tenido. 

Un padre que no se muriera, como el suyo, enfermo Un padre que no se muriera, como el suyo, enfermo 
de tuberculosis en un hospital, sin saber que mamde tuberculosis en un hospital, sin saber que mamáá
andaba con Ernesto. Que no se muriera teniendo un andaba con Ernesto. Que no se muriera teniendo un 

hijo de 8 ahijo de 8 añños que lo necesitaba tanto, cuando, os que lo necesitaba tanto, cuando, 
a la noche, el miedo no se le pasaba, aunque se a la noche, el miedo no se le pasaba, aunque se 
metiera en la cama con mammetiera en la cama con mamáá. Pero pap. Pero papáá habhabííaa

muerto sin despedirse siquiera de su hijo, y muerto sin despedirse siquiera de su hijo, y éél, que l, que 
se enfermse enfermóó de asma, tuvo que quedarse con sus de asma, tuvo que quedarse con sus 
ttííos, porque mamos, porque mamáá, que era modista, se emple, que era modista, se empleóó
de  institutriz en esa casa en donde fue a vivir.de  institutriz en esa casa en donde fue a vivir.
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Alberto estuvo siempre lleno de lunares. A los Alberto estuvo siempre lleno de lunares. A los 
12 a12 añños, cuando su madre dejos, cuando su madre dejóó el empleo el empleo 

de institutriz y de institutriz y éél volvil volvióó a vivir con ella, sus a vivir con ella, sus 
lunares se multiplicaron. Alllunares se multiplicaron. Allíí se masturbaba se masturbaba 
apretapretáándose las tetillas hasta lastimarse y ndose las tetillas hasta lastimarse y 

fantaseando que era hombre y mujer al mismo fantaseando que era hombre y mujer al mismo 
tiempo. Ahora, cuando se acuesta con Raquel, tiempo. Ahora, cuando se acuesta con Raquel, 
las veces que mlas veces que máás goza se aprieta las tetillas s goza se aprieta las tetillas 

y le vuelven las mismas fantasy le vuelven las mismas fantasíías.as.

PrefirirPrefirirííaa no acordarse. Ernesto, de quien su madre no acordarse. Ernesto, de quien su madre 
decdecíía que era su a que era su padrastopadrasto, y que viv, y que vivíía en otra parte a en otra parte 

con otra mujer y otros hijos, se instalaba en el con otra mujer y otros hijos, se instalaba en el 
úúnico cuarto que tennico cuarto que teníían como si fuera el duean como si fuera el dueñño.o.
De noche los oDe noche los oíía revolcarse en la cama, y de da revolcarse en la cama, y de dííaa

le asustaba verlo con su uniforme de gendarmerle asustaba verlo con su uniforme de gendarmerííaa
y el estuche negro donde guardaba la pistola.y el estuche negro donde guardaba la pistola.

DespuDespuéés, cuando ya era grande y se salvs, cuando ya era grande y se salvóó deldel
servicio militar por ser hijo servicio militar por ser hijo úúnico de madre viuda, nico de madre viuda, 

ya no era miedo, era una rabia sorda que se ya no era miedo, era una rabia sorda que se 
convertconvertíía en tristeza, en fastidio, en una a en tristeza, en fastidio, en una 

permanente incomodidad. Mampermanente incomodidad. Mamáá ya no trabajaba, ya no trabajaba, 
y, entre los dos, deby, entre los dos, debíían mantenerla, pero Ernesto an mantenerla, pero Ernesto 

casi nunca tracasi nunca traíía su parte, y el da su parte, y el díía quince se a quince se 
acababa la plata. La plata, que nunca alcanzaba, acababa la plata. La plata, que nunca alcanzaba, 
y el fin de mes, ese pery el fin de mes, ese perííodo trodo tráágico que siempre gico que siempre 

volvvolvíía. Ese pera. Ese perííodo en que, cuando vivodo en que, cuando vivíía con a con 
Tina, ella Tina, ella ““sese enculabaenculaba””, y hab, y habíía que encontrar a que encontrar 

a quien pedir prestado para poder comer a quien pedir prestado para poder comer 
o viajar en colectivo.o viajar en colectivo.
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¿¿Por quPor quéé esperesperóó dos ados añños? Dos aos? Dos añños en los queos en los que
se arrancaba la costrita, y en los cuales sabse arrancaba la costrita, y en los cuales sabííaa
que era necesario consultar. Por fin comenzque era necesario consultar. Por fin comenzóó

todo; la primera operacitodo; la primera operacióón, insuficiente, la biopsia, n, insuficiente, la biopsia, 
el viaje a Buenos Aires. La consulta a el viaje a Buenos Aires. La consulta a MorenteMorente

y al equipo que le realizy al equipo que le realizóó el estudio que lo obligel estudio que lo obligóó
a atar cabos entre tantos recuerdos de su vida. a atar cabos entre tantos recuerdos de su vida. 
La nueva operaciLa nueva operacióón. El injerto de piel sana en la n. El injerto de piel sana en la 

herida (herida (¿¿tan grande?) en donde habtan grande?) en donde habíían estado los an estado los 
lunares. El miedo nuevo y desconocido. El miedo lunares. El miedo nuevo y desconocido. El miedo 
en serio de morir. Y la eterna pregunta: en serio de morir. Y la eterna pregunta: ¿¿por qupor quéé??

Y asY asíí, entre aturdido y conmovido, pudo volver,, entre aturdido y conmovido, pudo volver,
con la herida todavcon la herida todavíía fresca que le daba a fresca que le daba 

vergvergüüenza, lo humillaba y le dolenza, lo humillaba y le dolíía. Se haba. Se habííaa
cortado por lo sano. Las cortado por lo sano. Las chanceschances eran buenas.eran buenas.

MaMaññana serana seráá la operacila operacióón. Parece mentira. n. Parece mentira. 
Le hubiera gustado decir que Le hubiera gustado decir que EnriquitoEnriquito,,
que tiene 16 aque tiene 16 añños, es ya casi un hombre. os, es ya casi un hombre. 
¡¡CCóómo le gustarmo le gustaríía estar seguro de que se a estar seguro de que se 

las arreglarlas arreglaráá sinsin éél!l!

Todo marchTodo marchóó perfectamente. Todo marchperfectamente. Todo marchóó
perfectamente hasta hace un mes. perfectamente hasta hace un mes. 

Tres meses atrTres meses atráás hubo un peques hubo un pequeñño no nóódulo,dulo,
insignificante, en el brazo, y fue mejor sacarlo. insignificante, en el brazo, y fue mejor sacarlo. 

El segundo apareciEl segundo aparecióó a escasos centa escasos centíímetrosmetros
de la antigua cicatriz, hace ya casi un mes.de la antigua cicatriz, hace ya casi un mes.
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Cuando Tina se embarazCuando Tina se embarazóó y naciy nacióó Enrique, elEnrique, el
desorden era lo normal. Que ella se acostara desorden era lo normal. Que ella se acostara 

con otros hombres y que se lo contara no era con otros hombres y que se lo contara no era 
insoportable. Le dolinsoportable. Le dolíía como siempre le haba como siempre le habííaa
dolido el infortunio, casi con un cierto placer, dolido el infortunio, casi con un cierto placer, 

como duele un grano que se aprieta. como duele un grano que se aprieta. 
Insoportables eran la falta de plata, el desprecio, Insoportables eran la falta de plata, el desprecio, 

los reproches y el esclos reproches y el escáándalo. La separacindalo. La separacióón,n,
difdifíícil, cacil, caóótica, interminable, llegtica, interminable, llegóó cuando entre cuando entre 

ambos sambos sóólo quedaba la locura y un Enrique lo quedaba la locura y un Enrique 
con el cual no se sabcon el cual no se sabíía qua quéé hacer.hacer.

PorPor suertesuerte estabanestaban elel trabajotrabajo,, loslos amigos y, amigos y, otraotra
vezvez,, MorenteMorente.. MMááss tardetarde sese presentpresentóó Raquel, y Raquel, y 

cuandocuando sese fuefue concon ellaella a la a la provinciaprovincia,, fuefue elel mismomismo
MorenteMorente,, queque mientrasmientras tantotanto lolo habhabííaa curadocurado

deldel asmaasma,, quienquien lele recomendrecomendóó alal psicoanalistapsicoanalista..
AllAllíí nacinacióó y creciy crecióó Adriana, allAdriana, allíí el problema el problema 

terrible de la plata quedterrible de la plata quedóó atratráás. Alls. Allíí, hace tres , hace tres 
aañños, cuando Raquel quedos, cuando Raquel quedóó otra vez embarazada, otra vez embarazada, 
cuando compraron la casa donde podrcuando compraron la casa donde podríía por fin a por fin 

poner sus libros en orden, los lunares que le poner sus libros en orden, los lunares que le 
habhabíían crecido en la espalda y en el brazo an crecido en la espalda y en el brazo 

empezaron a picarle y a sangrar.empezaron a picarle y a sangrar.
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La excitaciLa excitacióón primitivan primitiva
Clima de celos y Clima de celos y 

promiscuidad que promiscuidad que 
vivvivíía con su a con su 

primera esposaprimera esposa

SatisfacSatisfacíía el mismo tipoa el mismo tipo
de excitacide excitacióón que lon que lo
conducconducíía a apretarsea a apretarse

las tetillas fantaseandolas tetillas fantaseando
ser hombre y mujerser hombre y mujer

al mismo tiempoal mismo tiempo

En la En la éépoca que culminapoca que culmina
con su separacicon su separacióónn

algunos de susalgunos de sus
lunares crecenlunares crecen

No eran fantasNo eran fantasííasas
Homosexuales;Homosexuales;

correspondcorrespondíían  aan  a
una permanente excitaciuna permanente excitacióónn
narcisista, indiferenciada, narcisista, indiferenciada, 

bisexual y hermafroditabisexual y hermafrodita

El ordenamiento de la excitaciEl ordenamiento de la excitacióónn

Con su segundo Con su segundo 
casamiento el casamiento el 
desorden queda desorden queda 
atratráás, junto con s, junto con 
la promiscuidadla promiscuidad
que daba salidaque daba salida
a la excitacia la excitacióónn
enloquecedora,enloquecedora,
representadarepresentada
en la promiscuidaden la promiscuidad
de la madre con su de la madre con su 
amante y en su amante y en su 
primera mujer, infiel.primera mujer, infiel.

Se configura una Se configura una 
familia mfamilia máás normal.s normal.
Su esposa seSu esposa se
embaraza. Mejora su embaraza. Mejora su 
economeconomíía. Compraa. Compra
una nueva casa una nueva casa 
y en ella aparecey en ella aparece
el orden. Sus libros,el orden. Sus libros,
antes esparcidos antes esparcidos 
cacaóóticamenteticamente
por el suelo, por el suelo, 
conforman ahoraconforman ahora
una bibliotecauna biblioteca
ordenada.ordenada.
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¡¡Pero Tina estPero Tina estáá loca! Hace unos tres meses, loca! Hace unos tres meses, 
cuando Enrique volvcuando Enrique volvíía de las vacaciones a de las vacaciones 

con ella, pareccon ella, parecíía borracho, pero no a borracho, pero no 
habhabíía tomado. En la guardia consiguieron que a tomado. En la guardia consiguieron que 
vomitara las pastillas. Porque Enrique habvomitara las pastillas. Porque Enrique habííaa

dichodicho…… porqueporque EnriquitoEnriquito dijodijo…… que no querque no querííaa
vivir; que quervivir; que queríía ser mujer, que se haba ser mujer, que se habíía entregado a entregado 

a un muchacho y que le haba un muchacho y que le habíía gustado. Y a gustado. Y 
mientras lloraba y se abrazaba fuerte, rodeaba mientras lloraba y se abrazaba fuerte, rodeaba 

con sus brazos la espalda de Alberto y apretaba con sus brazos la espalda de Alberto y apretaba 
con una de sus manos, justo en la cicatriz.con una de sus manos, justo en la cicatriz.

¿¿Por quPor quéé Alberto produjoAlberto produjo
un melanoma maligno?un melanoma maligno?
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¿¿Por quPor quéé un melanoma?un melanoma?

La melanina es un La melanina es un 
pigmento negro que pigmento negro que 
se vincula con el se vincula con el 
ciclo luzciclo luz--oscuridad y oscuridad y 
con la sexualidad.con la sexualidad.

La palabra La palabra ““lunarlunar””, que designa a un , que designa a un nevonevo
pigmentario, deriva de pigmentario, deriva de ““lunaluna”” que significa que significa 
““luminosaluminosa””. La luz solar estimula la . La luz solar estimula la 
pigmentacipigmentacióón meln meláánica de la piel. La nica de la piel. La 
glgláándula pineal, estimulada por la ndula pineal, estimulada por la 
oscuridad segrega oscuridad segrega melatoninamelatonina, cuyos , cuyos 
efectos son en cierto modo antagefectos son en cierto modo antagóónicos.nicos.

La sexualidad excita al sistema La sexualidad excita al sistema melanocitomelanocito
estimulante y los lunares estimulan la estimulante y los lunares estimulan la 
sexualidad. Las zonas de la piel sexualidad. Las zonas de la piel 
directamente relacionadas con el ejercicio directamente relacionadas con el ejercicio 
de la sexualidad son de la sexualidad son hiperpigmentadashiperpigmentadas

•• Es ampliamente Es ampliamente 
conocida la relaciconocida la relacióónn
entre las enfermedades entre las enfermedades 
de la piel y la carencia de la piel y la carencia 
de contacto afectivo en de contacto afectivo en 
la infancia.la infancia.

•• La relaciLa relacióón de Alberto n de Alberto 
con su madre, que no con su madre, que no 
lo amamantlo amamantóó, fue muy , fue muy 
conflictiva y permite conflictiva y permite 
suponer esa carencia suponer esa carencia 
de contacto.de contacto.

•• El comienzo de la El comienzo de la 
pubertad permite pubertad permite 
ofrecer una explicaciofrecer una explicacióónn
endendóócrinacrina a la a la 
proliferaciproliferacióón de sus n de sus 
lunares, que ocurre en lunares, que ocurre en 
esaesa éépoca.poca.

•• Pero el clima Pero el clima 
promiscuo y excitante promiscuo y excitante 
que experimenta en que experimenta en 
esaesa éépoca durmiendo poca durmiendo 
en la misma habitacien la misma habitacióónn
con su madre y el con su madre y el 
amante, es amante, es 
significativa.significativa.
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El momento del cEl momento del cááncerncer
SuSu excitaciexcitacióónn
““localoca”” desordenadadesordenada

No encuentra satisfacciNo encuentra satisfaccióónn
en su vidaen su vida

La encuentra en un conjunto La encuentra en un conjunto 
de cde céélulas que crecen lulas que crecen 
liberliberáándose del restondose del resto

El acercamiento con El acercamiento con 
su hija reactivaba su su hija reactivaba su 
excitaciexcitacióón incestuosa n incestuosa 
con su falta de lcon su falta de líímitesmites

Los caminos se abrenLos caminos se abren No puede volver a ese climaNo puede volver a ese clima

No puede No puede ““olvidarolvidar”” derivandoderivando
a caminos ma caminos máás sanoss sanos

““HACEHACE”” EL CEL CÁÁNCERNCER

Las metLas metáástasisstasis
CasiCasi unun aaññoo

despudespuééss,, en contacto en contacto 
con la excitacicon la excitacióónn

homosexual (narcisista) homosexual (narcisista) 
de su hijo, de su hijo, 

se reactiva su dramase reactiva su drama
de excitacide excitacióónn

bisexualbisexual

Poco despuPoco despuéés,s,
en una parte de la en una parte de la 

piel que el hijo tocpiel que el hijo tocóó
en el abrazo en el abrazo 

traumtraumáático, aparecen tico, aparecen 
laslas metastmetastáásissis deldel

melanomamelanoma
extirpadoextirpado

LasLas
ccéélulaslulas metastmetastáásicassicas

representanrepresentan
adecuadamenteadecuadamente
el remanente de el remanente de 

excitaciexcitacióónn
narcisistanarcisista

Niega asNiega asíí,,
dentro de una dentro de una 

fantasfantasíía hermafrodita, a hermafrodita, 
de manera omnipotente,de manera omnipotente,

sus sentimientos de sus sentimientos de 
ppéérdida y abandono,rdida y abandono,
reiterados ahora en reiterados ahora en 

relacirelacióón conn con
su hijosu hijo
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ELEL
ENCUENTROENCUENTRO
DELDEL
HOMBREHOMBRE

CON EL CON EL 
CCÁÁNCERNCER

Dos poblaciones extraDos poblaciones extraññas que se disputan as que se disputan 
los mismos bienes para distintos fines.los mismos bienes para distintos fines.

El cEl cááncer se rige por la nocincer se rige por la nocióón de n de 
pertenencia a un individuo que no coincide pertenencia a un individuo que no coincide 
con aquel que, desde nuestra conciencia con aquel que, desde nuestra conciencia 
habitual llamamos habitual llamamos ““yoyo””..

Es significativo que el hombre, capaz de sostener Es significativo que el hombre, capaz de sostener 
proppropóósitos egositos egoíístas y lineales que amenazan el stas y lineales que amenazan el 
equilibioequilibio del conjunto Tierra, albergue dentro de sdel conjunto Tierra, albergue dentro de síí
una criatura que llamamos una criatura que llamamos ““ccááncerncer””, para tratar , para tratar 
con la cual no basta con la lcon la cual no basta con la lóógica y el odio, hace gica y el odio, hace 
falta el amor.falta el amor.
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La esclerosis mLa esclerosis múúltipleltiple

La mielina es una
sustancia aislante
que envuelve los

axones y aumenta
la velocidad de 
transmisión del 

impulso nervioso

Aunque el sistema nervioso 
surge ya en animales muy 

primitivos, la mielina aparece 
recién en los vertebrados 

acompañando el desarrollo de la 
musculatura (estriada) dedicada 
a los movimientos voluntarios

A las 14 semanas de 
la gestación 
comienza la 

mielinización de las 
fibras nerviosas

A partir del sexto mes de la gestación se 
mielinizan las vías de la sensibilidad 

profunda conciente (estereognosia) y vías 
de la sensibilidad profunda inconciente o 

cerebelosa (tono muscular y postura)

A partir del noveno mes de la gestación hasta los dos años de edad se 
mieliniza la vía piramidal (motilidad voluntaria)

La mielinogénesis acompaña la puesta en función de las diferentes vías; 
su funcionamiento pleno depende de que se haya completado el proceso



Una interpretaciUna interpretacióónn
psicoanalpsicoanalíítica de la tica de la 
esclerosis mesclerosis múúltipleltiple

AFECTOSAFECTOS

Afectos normales y universales
configurados de acuerdo con
una clave de inervación típica.

Afectos disfigurados por una 
deformación patosomática de su

clave de inervación. Se manifiestan
como síntomas y afecciones.

Cuando varios afectos se disputan el
acceso al sistema motor o secretor

suele producirse un desconcierto afectivo.

Los actos motores y perceptivos (sensoriales
y sensitivos) constituyentes de acciones eficaces

poseen sus propias claves de inervación.

La actitud vacilante surge de un desconcierto 
sensorio motor que se produce por razones 

análogas a las del desconcierto afectivo.

ACCIONESACCIONES

La acción eficaz
disminuye el monto 

del afecto 
correspondiente
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ESCLEROSISESCLEROSIS
MMÚÚLTIPLELTIPLE

LesiLesióónn inflamatoriainflamatoria
queque afectaafecta a la a la mielinamielina
((sustanciasustancia blancablanca)) queque

reviste los axonesreviste los axones
LEUCONEUROAXITISLEUCONEUROAXITIS

Destruye la mielina en localizacionesDestruye la mielina en localizaciones
que se suponen aleatoriasque se suponen aleatorias

Algunos casos de la forma recurrente se 
detienen espontáneamente, otros progresan 

hacia la invalidez progresiva en tiempos 
distintos y en brotes agudos o subagudos

Las placas predominan
en el tercer y cuarto

ventrículos, cerebelo,
tallo encefálico, 

médula, nervios y
quiasma óptico. Suele

afectar las vías 
piramidal, sensitiva,
cerebelosa y óptica

++ COMPLEJO
SINTOMÁTICO

AISLADO
(por ejemplo 

paresia de un miembro 
o neuritis óptica)

++ FORMA
RECURRENTE

CRÓNICA

Las figuras motoras o sensitivas

que sobreviven como producto

de la experiencia pasan

a constituir la trama de fondo

(generalmente inconciente)

de las acciones o de las

percepciones nuevas.

Puede decirse, esquemáticamente,

que el sistema extrapiramidal, que

se ocupa del tono y la coordinación

muscular inconciente, organiza la

trama de fondo de todo

movimiento voluntario.

Mientras que la figura
de ese movimiento

“intencional” conciente
depende del sistema

piramidal.

La localización de las lesiones no es azarosa. Deja intacto el fondo 
arcaico, extrapiramidal, de los sistemas de movimiento, y dificulta 

la realización de los nuevos. Cuando afecta el sistema sensitivo ataca
predominantemente las funciones que colaboran con los movimientos 

voluntarios y con las actividades fundamentales para la vida de relación.
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Melancolía
anérgicomiasténica Desánimo

Ideales inalcanzables
representados, como 
en los monumentos 
de los próceres, por

figuras ecuestres

El fundido de la 
sustancia aislante 

de los nervios
simboliza el encuentro

con los ideales 
“quemantes” que

suelen ser
incestuosos

Sentimiento de tenerSentimiento de tener
que realizar algoque realizar algo

conocido e imposibleconocido e imposible

Conflicto en la
identificación con 

una persona con una 
gran capacidad de 

materialización
(ideal ecuestre)

Insuficiencia
de la última etapa 

de la materialización, 
simbolizada por
la acción motora

voluntaria

Desconcierto
sensoriomotor.

Ataque a 
la acción eficaz 

La distribución 
ataca la figura de 

un particular 
movimiento

La enfermedad 
deja indemne 

el sistema 
extrapiramidal

No ataca la trama 
de fondo del
movimiento

Ataca los órganos
de la vida de relación
y las vías piramidales 

que rigen la
motilidad voluntaria

Cada brote es un
intento fallido en el 

cual el paciente 
aparenta “jugarse 

al todo o nada”
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ENFERMEDAD
SOMÁTICA

DEFORMACIÓN
PATOSOMÁTICA

DEL AFECTO

REGRESIÓN
A UN PUNTO 
DE FIJACIÓN
PRENATAL

FRUSTRACIÓN
ACTUAL

APARATO
CIRCULATORIO

Arritmia

Cardiopatía isquémica

Infarto cardíaco

SISTEMA
NERVIOSO

Epilepsia

Cefalea. ACV

Esclerosis múltiple

En la etapa en que 
se forma la mielina se 
consolidan el lenguaje
la bipedestación y la 
deambulación, que 

suelen afectarse en la 
esclerosis múltiple Inhibición de una acción específica

EN LOS ENFERMOS
CARDÍACOS

ENCONTRAMOS

CINCO PUNTOS PARA UN CINCO PUNTOS PARA UN 
ESQUEMA INTERPRETATIVOESQUEMA INTERPRETATIVO

11
MelancolMelancolííaa
ananéérgicorgico

miastmiastéénicanica

44
Afecta la Afecta la 

figurafigura
de la accide la accióónn

33
DesconciertoDesconcierto

sensoriosensorio
motormotor

55
Cada broteCada brote
simbolizasimboliza
un nuevoun nuevo

intento fallidointento fallido

22
InsuficienciaInsuficiencia
de la accide la accióónn

motoramotora
voluntariavoluntaria
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Cuando comenzCuando comenzóó con Carlos, con Carlos, 
““divorciado y ocho adivorciado y ocho añños mayoros mayor””, lo trataba , lo trataba 

de usted y le habde usted y le habíía mentido, a mentido, ““para que se animarapara que se animara””,,
dicidiciééndole que ya no era virgen. Con Carlos,ndole que ya no era virgen. Con Carlos,

AlbertinaAlbertina lo ha vivido lo ha vivido ““todotodo””. La ilusi. La ilusióón, el fracaso n, el fracaso 
personal y sexual, la emocipersonal y sexual, la emocióón de los hijos, n de los hijos, 

las terribles peleas, la admiracilas terribles peleas, la admiracióón y el respeto, n y el respeto, 
el odio, los celos, la infidelidad mutua, la el odio, los celos, la infidelidad mutua, la 

excitaciexcitacióón perversa, la enfermedad y el dolor, n perversa, la enfermedad y el dolor, 
el orgullo, la desesperaciel orgullo, la desesperacióón, y esa negra y horrible n, y esa negra y horrible 

tristeza en la cual todo el mundo no es mtristeza en la cual todo el mundo no es mááss
que un espacio cubierto de cosas que duelen. que un espacio cubierto de cosas que duelen. 

Carlos es sencillamente eso: la persona Carlos es sencillamente eso: la persona 
que resume su vida, que resume su vida, peropero…… no pudo ser.no pudo ser.

Es muy fEs muy fáácil pensar que la enfermedad fue cil pensar que la enfermedad fue 
la causa, pero la causa, pero AlbertinaAlbertina, que ya pas, que ya pasóó loslos

cuarenta, no puede engacuarenta, no puede engaññarse. Su relaciarse. Su relacióón con n con 
Carlos, aun antes de que ella se enfermara, no Carlos, aun antes de que ella se enfermara, no 

fue diferente de lo que fue su vida. Cuando fue diferente de lo que fue su vida. Cuando 
Emilia, su hermana, se separEmilia, su hermana, se separóó de Gerardo, de Gerardo, 

““reloco y drogadictoreloco y drogadicto””, y se cas, y se casóó con Eugenio, con Eugenio, 
solucionsolucionóó su vida. Pero Emilia es distinta, su vida. Pero Emilia es distinta, 

como mamcomo mamáá y la abuela, por eso Iny la abuela, por eso Inéés y Miguel, s y Miguel, 
hijos de hijos de AlbertinaAlbertina, est, estáán tan a gusto con ella. n tan a gusto con ella. 

AlbertinaAlbertina, en cambio, , en cambio, ““ha salido a papha salido a papá”á”..
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Con los cables peladosCon los cables pelados

TrabajarTrabajar se le se le hacehace
cadacada vezvez mmááss difdifíícilcil..
DesdeDesde queque sese
separseparóó de Carlos, de Carlos, 
susu enfermedadenfermedad haha
empeoradoempeorado.. HaceHace
pocospocos mesesmeses haha
empezadoempezado aa
necesitarnecesitar unun bastbastóónn..
EnEn setiembresetiembre,, ““elel
mismomismo mesmes enen queque,,
hacehace veintitrveintitrééss
aaññosos,, fallecifallecióó pappapáá””..

Ve asiduamente a Ve asiduamente a 
Roberto. Acostarse Roberto. Acostarse 
concon éél le despierta, l le despierta, 
por primera vez, por primera vez, 
junto con el placer, junto con el placer, 
la ternura. Pero no la ternura. Pero no 
puede dejar de puede dejar de 
pensar que Roberto pensar que Roberto 
es su es su ““peor es peor es 
nadanada””, comparado , comparado 
con Carlos, que fue con Carlos, que fue 
““el metejel metejóón de su n de su 
vidavida””..

94 LUIS CHIOZZA



Cuando era pequeCuando era pequeñña su madre siempre a su madre siempre 
le repetle repetíía que ella a que ella ““habhabíía nacido del muslo a nacido del muslo 

de Jde Júúpiterpiter””, pero no era esto solo, su familia , pero no era esto solo, su familia 
misma era misma era ““especialespecial””.. ¿¿En quEn quéé momento esa momento esa 
realidad la habrealidad la habíía golpeado con la fuerza de un a golpeado con la fuerza de un 

descubrimiento? Tal vez fue en la escuela, cuando descubrimiento? Tal vez fue en la escuela, cuando 
descubridescubrióó que sus antepasados figuraban en los que sus antepasados figuraban en los 
libros de historia. O tal vez mucho antes, cuando libros de historia. O tal vez mucho antes, cuando 
desfilaban en su casa las institutrices francesas. desfilaban en su casa las institutrices francesas. 

O quizO quizáás fue despus fue despuéés, cuando se preguntaba s, cuando se preguntaba 
por qupor quéé la abuela y mamla abuela y mamáá dormdormíían en un ala de an en un ala de 

la vieja casona, mientras papla vieja casona, mientras papáá y el abuelo y el abuelo 
lo haclo hacíían en otra.an en otra.

PapPapáá no pudo. Fue en su velorio no pudo. Fue en su velorio 
cuandocuando AlbertinaAlbertina comprendicomprendióó de pronto que de pronto que 

las manos de su madre, que hablas manos de su madre, que habíía sentido desde a sentido desde 
niniñña como a como ““frfríías, nerviosas y apuradasas, nerviosas y apuradas””, nunca , nunca 
lo hablo habíían consolado. Allan consolado. Allíí mientras Jorge mientras Jorge --buenbuen
mozo, casado, con cuatro hijos, que militaba en mozo, casado, con cuatro hijos, que militaba en 
polpolíítica y que la miraba con ganastica y que la miraba con ganas-- le hablaba de le hablaba de 
religireligióón en tn en téérminos espirituales rminos espirituales ––¡¡tantan diferentesdiferentes

al ral ríígido catecismo del colegio y de mamgido catecismo del colegio y de mamáá!!--
AlbertinaAlbertina sintisintióó crecer, confusamente, crecer, confusamente, 

dentro suyo, el peso de su antigua obligacidentro suyo, el peso de su antigua obligacióón:n:
deberdeberíía poder lo que papa poder lo que papáá no pudo.no pudo.
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PapPapáá, un descendiente de hombres , un descendiente de hombres 
ilustres que nunca pudo hacer honor a su ilustres que nunca pudo hacer honor a su 

alcurnia, no era malo, sencillamente sufralcurnia, no era malo, sencillamente sufríía. Era a. Era 
buen mozo, alegre y chistoso, y buen mozo, alegre y chistoso, y AlbertinaAlbertina recuerdarecuerda

que, ante la envidia de sus amigas, la llevaba al que, ante la envidia de sus amigas, la llevaba al 
cine una vez por semana. Pero la angustia no lo cine una vez por semana. Pero la angustia no lo 
dejaba dormir, y estaba obsesionado por la idea dejaba dormir, y estaba obsesionado por la idea 
de que lo enterraran vivo. Cuando se suicidde que lo enterraran vivo. Cuando se suicidóó, a , a 

los 52 alos 52 añños, con la misma pistola con que le habos, con la misma pistola con que le habííaa
enseenseññado a tirar a ado a tirar a AlbertinaAlbertina, ella, que reci, ella, que reciéén habn habííaa

cumplido los 18, estuvo toda la noche junto al cumplido los 18, estuvo toda la noche junto al 
cajcajóón, y le habn, y le habíía repetido mil veces: a repetido mil veces: ““pappapáá, no, no

te preocupes, estte preocupes, estáás muerto, s muerto, remuertoremuerto””..

HubieraHubiera queridoquerido estarestar aunqueaunque sea en sea en 
loslos úúltimosltimos instantesinstantes,, verloverlo respirarrespirar lala

úúltimaltima vezvez. El . El destinodestino dde los e los AlbarracAlbarracíínn. Jam. Jamááss
olvidarolvidaríía la vez en que a la vez en que éél le habl le habíía dicho, mientras a dicho, mientras 

paseaban a caballo juntos, que ella, su pobre paseaban a caballo juntos, que ella, su pobre 
““TinitaTinita””, era la persona que m, era la persona que máás quers queríía en el mundo. a en el mundo. 

Siempre habSiempre habíía sentido mucha pena por papa sentido mucha pena por papáá..
Antes y despuAntes y despuéés de su muerte. Y sin embargo, s de su muerte. Y sin embargo, 
comportcomportáándose como la mujer fuerte, casi no ndose como la mujer fuerte, casi no 
habhabíía llorado. a llorado. ¿¿Por quPor quéé siempre habsiempre habíía sentido a sentido 

la obligacila obligacióón de ser fuerte?n de ser fuerte?¿¿Acaso serAcaso seríía porque a porque 
siempre se habsiempre se habíía sentido destinada a a sentido destinada a 

hacer algo especial?hacer algo especial?

96 LUIS CHIOZZA



Ayer, mientras luchaba con sus piernas paraAyer, mientras luchaba con sus piernas para
subir la escalera, volvisubir la escalera, volvióó a sentir esa constantea sentir esa constante
desesperacidesesperacióón de no poder. Como aquella vez, n de no poder. Como aquella vez, 

cuando a los 5 acuando a los 5 añños, el abuelo la sacos, el abuelo la sacóó,,
por fin, de la piscina en que se ahogaba, y en por fin, de la piscina en que se ahogaba, y en 

la cual se habla cual se habíía tirado porque a tirado porque ““parecparecííaa
cubierta de pastitocubierta de pastito””. Y si ayer no se cay. Y si ayer no se cayóó

por la escalera fue gracias a Roberto y al bastpor la escalera fue gracias a Roberto y al bastóón.n.

AlbertinaAlbertina esconde una nena que no esconde una nena que no 
logra entender las vicisitudes de logra entender las vicisitudes de 

una familia que la llena de una familia que la llena de 
curiosidad, admiracicuriosidad, admiracióón y exigenciasn y exigencias

Se esfuerza por revestirse Se esfuerza por revestirse 
de una apariencia de de una apariencia de 

entusiasmo y fortalezaentusiasmo y fortaleza

Acontecimientos que son normales Acontecimientos que son normales 
en la vida, como el noviazgo, el en la vida, como el noviazgo, el 

matrimonio y la maternidad, la muestran matrimonio y la maternidad, la muestran 
como una mujer desamparadacomo una mujer desamparada

LaLa ““fortalezafortaleza”” impostada la precipita en impostada la precipita en 
comportamientos desenfadados que comportamientos desenfadados que 
no son acordes con su fobia genital no son acordes con su fobia genital 

y con su impotencia orgy con su impotencia orgáásmicasmica
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DebDebíía. Era una deuda poder, pero a. Era una deuda poder, pero 
¡¡no pudo! Fue inno pudo! Fue inúútil que se enrolara en el til que se enrolara en el 

Partido, y tambiPartido, y tambiéén que luego, cuando se casn que luego, cuando se casóó
con Carlos, pusiera su mejor empecon Carlos, pusiera su mejor empeñño en o en 

ayudarlo. Carlos tampoco pudo.ayudarlo. Carlos tampoco pudo.
Carlos fue el primer hombre que la penetrCarlos fue el primer hombre que la penetróó, cuando , cuando 
ella estaba convencida de que nunca se atreverella estaba convencida de que nunca se atreverííaa
a tener hijos, porque, desde el da tener hijos, porque, desde el díía en que, siendo a en que, siendo 
todavtodavíía una nia una niñña, haba, habíía visto desnudo a su padre, a visto desnudo a su padre, 
sentsentíía horror ante la sola idea de la penetracia horror ante la sola idea de la penetracióón.n.

HabHabíía sentido siempre una terrible excitacia sentido siempre una terrible excitacióón y sin n y sin 
embargo no podembargo no podíía alcanzar el orgasmo con Carlos. a alcanzar el orgasmo con Carlos. 

El orgasmo con El orgasmo con éél vino mucho despul vino mucho despuéés,s,
cuando ya todo se habcuando ya todo se habíía ensuciado.a ensuciado.

Apenas casados habApenas casados habíían comenzado a an comenzado a 
pelearse. No habpelearse. No habíía encontrado lo que a encontrado lo que 

buscaba en el amor ni en el sexo. Entonces buscaba en el amor ni en el sexo. Entonces 
vivvivíía con desesperacia con desesperacióón sus menstruaciones, n sus menstruaciones, 

porque se habporque se habíía propuesto quedar embarazada. a propuesto quedar embarazada. 
Y de pronto sucediY de pronto sucedióó. Y el lugar del primog. Y el lugar del primogéénitonito

que esperaba fue ocupado por Inque esperaba fue ocupado por Inéés.s.
A los cinco meses de embarazo comenzaron losA los cinco meses de embarazo comenzaron los
adormecimientos en las piernas. Los primeros adormecimientos en las piernas. Los primeros 

ssííntomas. Su relacintomas. Su relacióón con Carlos no n con Carlos no 
fue diferente de lo que fue su vida. Una vida fue diferente de lo que fue su vida. Una vida 

signada por la obligacisignada por la obligacióón de realizar n de realizar 
una tarea imposible.una tarea imposible.
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En la familia de 
Albertina había 
personas con 
realizaciones
importantes

Ideales
ecuestres

Continuos
fracasos unidos 
a la actitud de 

jugarse al 
todo o nada

La impregna 
el desánimo,
muestra una

pobre capacidad
sublimatoria

Fijación
incestuosa

intensa

Excitación
“quemante” que

conduce al
desconcierto

sensoriomotor

Intenta cumplir los ideales en las actividades políticas
en su manera de experimentar la relación con Carlos
y por fin en el embarazo de su primogénito, cuando

se desencadena la enfermedad
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El significado inconciente 
de la leucemia linfoblástica

En 1985 publicamos, en un primer trabajo realizado 
con los doctores S. Aizenberg, L. Barbero, C. Califano, 

E. Obstfeld y J. C. Scapusio, nuestras conclusiones acerca 
del significado inconciente de la leucemia linfoblástica



Linfocitos,Linfocitos,
inmunidad e identidadinmunidad e identidad



LO EXTRALO EXTRAÑÑO COMO SENTIMIENTOO COMO SENTIMIENTO
EXTRAÑAMIENTO
Un enfermo ve 
en el espejo
su cara “familiar” en
vértices y escorzos 
que le producen un
sentimiento
de extrañeza

EXTRAÑAR
Un bebé extraña a su 
mamá cuando desea
su presencia y no la 
encuentra (reconoce) 
en la actualidad de
sus percepciones 

El arte posee la capacidad de presentar lo familiar en 
formas y maneras que no son familiares

Freud sostiene que lo familiar que es experimentado 
como no familiar configura lo siniestro (unheimlich)

El rechazo inmunitario, basado en el reconocimiento,
se ejerce frente a lo “familiar” que se ha vuelto extraño 

TalTal comocomo sostienesostiene
NielsNiels K.K. JerneJerne,,

lala funcifuncióónn inmunitariainmunitaria
sese ejerceejerce enen unauna redred

complejacompleja
dentrodentro de la de la cualcual
elel reconocedorreconocedor

((anticuerpoanticuerpo))
puedepuede aa susu vezvez
serser reconocidoreconocido

((antantíígenogeno))
yy dejardejar de ser de ser toleradotolerado
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La inmunidad se ejerce 
mediante funciones 

celulares y humorales

Se reconoce
lo ajeno en el 
contexto de lo 
propio gracias a la 
existencia de una 
memoria

Los linfocitos 
conservan ese tipo 

de memoria

Estimulados
regresan a linfoblastos
formando progenies o
clones con una misma
información inmunitaria

El sistema inmunitario
no puede reaccionar
frente a una molécula

que desconoce totalmente

Otras, rechazadas,
son reprimidas o

prohibidas

Las prótesis de 
siliconas,

por ejemplo, 
no provocan
reacciones

Durante la vida intrauterina
se produce una selección 

clonal de la información
contenida en los genes

Algunas
configuraciones,

toleradas,
pasan a constituir 

la identidad

LO AJENO, O EXTRALO AJENO, O EXTRAÑÑO, NO ES DESCONOCIDO,O, NO ES DESCONOCIDO,
ES ALGO ES ALGO ““FAMILIARFAMILIAR”” QUE HA SIDO QUE HA SIDO ““REPRIMIDOREPRIMIDO””
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Identificaciones:
Primaria (directa) o 
secundaria (indirecta)
Con arquipadres
o con padres de la 
historia personal

Resultado de un
proceso que
nos convierte
en diferentes

entre nuestros
similares

Producto de 
una particular

combinatoria de
identificaciones

Identificaciones
son

características
adquiridas

mediante un proceso
de “copia”

IDENTIDADIDENTIDAD

Capacidad de 
reconocerse

en su 
peculiaridad

Existe una relación
entre los linfocitos T
(que maduran en el
timo) y la memoria

de lo “propio”

En la vida
intrauterina coexisten

distintos clones 
linfocíticos.

La selección clonal
elige un clon y
reprime el resto

La diferencia entre lo 
familiar y lo extraño
establece la
diferencia entre
lo propio y
lo ajeno

Lo propio se 
configura como

identidad en 
torno del clon
organizador
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Mediante la selección clonal, 
el clon organizador decide 
cuáles serán los clones que 
tolera o reprime

Mediante la selecciMediante la seleccióónn clonalclonal,,
el clon organizador decide el clon organizador decide 
cucuááles serles seráán los clones que n los clones que 
tolera o reprimetolera o reprime

El cEl cááncer y las enfermedades ncer y las enfermedades autoinmunitariasautoinmunitarias
constituyen alteraciones, en sentidos constituyen alteraciones, en sentidos 

diferentes, de la tolerancia inmunitaria normaldiferentes, de la tolerancia inmunitaria normal
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La fantasía inconciente específica deriva entonces 
de un insoportable temor a perder la identidad 
establecida mediante la identificación primaria.

Las fantasías inconcientes propias de la proliferación 
cancerosa se combinan, en la leucemia linfoblástica, 
con las fantasías inherentes a la función linfocítica.

Si el sistema linfocitario salvaguarda la identidad, 
su proliferación atípica puede representar la defensa 
exagerada de una identidad que se teme perder.

La sangre tiraLa sangre tira
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LA PROGENIE LINFOCLA PROGENIE LINFOCÍÍTICATICA

La interpretaciLa interpretacióónn
psicoanalpsicoanalíítica de latica de la

leucemialeucemia
linfobllinfobláásticastica
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•• Todo empezTodo empezóó hace un ahace un añño, aunque no fue de o, aunque no fue de 
golpe. Se habgolpe. Se habíía sentido extremadamente a sentido extremadamente 
cansada, y lo cansada, y lo úúnico que le encontraron fue nico que le encontraron fue 
una discreta anemia. Anemia y depresiuna discreta anemia. Anemia y depresióón.n.

•• Si no hubiera sido por los mareos, que le Si no hubiera sido por los mareos, que le 
paralizaron la vida, no se hubiera paralizaron la vida, no se hubiera 
descubierto la leucemia. Y bueno, algo tendescubierto la leucemia. Y bueno, algo tenííaa
que pasar.que pasar.

•• Nunca se habNunca se habíía sentido enamorada. Cuando a sentido enamorada. Cuando 
se casse casóó, a los 25 a, a los 25 añños, papos, papáá y mamy mamáá se iban se iban 
a Italia con Bernardo, porque aqua Italia con Bernardo, porque aquíí, en los , en los 
diez adiez añños que estuvieron, los negocios os que estuvieron, los negocios 
nunca fueron bien. nunca fueron bien. 

•• En Checoslovaquia, cuando ella tenEn Checoslovaquia, cuando ella teníía 12 a 12 
aañños, papos, papáá era un hombre importante y era un hombre importante y 
vivvivíían sin problemas de dinero, felices. an sin problemas de dinero, felices. 
MamMamáá no lo querno lo queríía, siempre salia, siempre salióó con otros con otros 
hombres, pero paphombres, pero papáá era un Cobo, era fuerte era un Cobo, era fuerte 
y ally allíí lo respetaban.lo respetaban.

•• Bernardo, en cambio, siempre fue un cabeza Bernardo, en cambio, siempre fue un cabeza 
hueca, no parechueca, no parecíía hijo de papa hijo de papáá. Pobre pap. Pobre papáá,,
al principio pudo defenderse del nazismo, al principio pudo defenderse del nazismo, 
pero luego hubo que escapar, y aqupero luego hubo que escapar, y aquíí, en , en 
Porto Alegre, nunca pudo volver a resurgir.Porto Alegre, nunca pudo volver a resurgir.
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•• Cuando le dijeron que era leucemia lo Cuando le dijeron que era leucemia lo 
primero que habprimero que habíía pensado es que era una a pensado es que era una 
solucisolucióón.n.

•• Y ahora se preguntaba por quY ahora se preguntaba por quéé su vida habsu vida habííaa
llegado a un punto muerto.llegado a un punto muerto.

•• No se hacNo se hacíía falsas ilusiones. Todos los que a falsas ilusiones. Todos los que 
sabsabíían de su enfermedad se ponan de su enfermedad se ponííanan
incincóómodos cada vez que hablaba del futuro.modos cada vez que hablaba del futuro.

•• La cara de Olga, cuando le trajo la noticia ya La cara de Olga, cuando le trajo la noticia ya 
lo declo decíía todo, mientras hablaba de las a todo, mientras hablaba de las 
buenas posibilidades que ofrecbuenas posibilidades que ofrecíía el a el 
tratamiento.tratamiento.

•• TenTeníía 47 aa 47 añños. Sabos. Sabíía que representaba a que representaba 
menos, era agradable y atractiva. Su menos, era agradable y atractiva. Su 
presencia no pasaba desapercibida a los presencia no pasaba desapercibida a los 
hombres de su alrededor. Era sensata y hombres de su alrededor. Era sensata y 
llúúcida, se sentcida, se sentíía inteligente. a inteligente. ¿¿CCóómo habmo habííanan
llegado las cosas a este punto?llegado las cosas a este punto?

•• Jorge y Daniel ya estaban grandes, en Jorge y Daniel ya estaban grandes, en 
realidad no la necesitaban. Ernesto era un realidad no la necesitaban. Ernesto era un 
buen marido, un buen marido, un RosenbaumRosenbaum, trabajador y , trabajador y 
recto, pero ahora que el padre se habrecto, pero ahora que el padre se habííaa
convertido en un inconvertido en un inúútil, sus negocios, que til, sus negocios, que 
eran los del padre, iban muy mal.eran los del padre, iban muy mal.
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•• Pobre papPobre papáá,, balbuceantebalbuceante, con la mirada , con la mirada 
perdida en el vacperdida en el vacíío, ya no fue capaz de saber o, ya no fue capaz de saber 
que su querida Sonia, la que su querida Sonia, la ““niniñña de sus ojosa de sus ojos””,,
la que se sentaba en sus rodillas para la que se sentaba en sus rodillas para 
escuchar fascinada las historias de la raza escuchar fascinada las historias de la raza 
heroica, era la que estaba allheroica, era la que estaba allíí..

•• Todo empezTodo empezóó hace un ahace un añño.o.

¿¿CCóómo produjo Sonia mo produjo Sonia 
una leucemia?una leucemia?
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•• NuncaNunca sese habhabííaa sentidosentido enamoradaenamorada,, peropero enen
Venezuela,Venezuela, adondeadonde ErnestoErnesto fuefue con un con un 
contratocontrato, la , la vidavida tentenííaa otrootro color. Los color. Los hijoshijos
eraneran chicoschicos,, tratraííanan sussus disgustosdisgustos,, peropero laslas
cosascosas ibaniban bienbien.. PodPodííaa ganarganar susu propiopropio
dinerodinero yy ayudarayudar aa pappapáá,, queque,, allalláá en Italia, de en Italia, de 
nuevonuevo fracasabafracasaba,, sintisintiééndosendose unun judjudííoo
desterradodesterrado, con , con menosmenos esperanzasesperanzas cadacada vezvez..

•• Nunca se habNunca se habíía sentido una a sentido una RosenbaumRosenbaum,,
como ellos, como la familia de Ernesto, que como ellos, como la familia de Ernesto, que 
aquaquíí, en Porto Alegre, formaba un verdadero , en Porto Alegre, formaba un verdadero 
clan, que la trataba como una mclan, que la trataba como una mááquina para quina para 
producir mproducir mááss RosenbaumsRosenbaums.. ¡¡A ella! que se A ella! que se 
sentsentíía Cobo en cuerpo y alma.a Cobo en cuerpo y alma.

•• Cuando, hace un aCuando, hace un añño, mamo, mamáá escribiescribióó desdedesde
Italia para decir que papItalia para decir que papáá estaba investaba inváálido y lido y 
habhabíía perdido el habla, no lo pensa perdido el habla, no lo pensóó dosdos
veces, sacveces, sacóó un pasaje y se fue.un pasaje y se fue.

•• Verlo fue casi insoportable. Un Cobo Verlo fue casi insoportable. Un Cobo 
derrotado en una casa que ya no era la suya, derrotado en una casa que ya no era la suya, 
porqueporque TotiToti, alemana y cat, alemana y catóólica, la manejaba lica, la manejaba 
a su antojo, como hizo con Bernardo desde a su antojo, como hizo con Bernardo desde 
que se casque se casóó concon éél.l.
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Cuando su padre enfermo la desconoce, algo suyo Cuando su padre enfermo la desconoce, algo suyo 
se le vuelve extrase le vuelve extrañño. Debe entonces tratarlo como ajeno o. Debe entonces tratarlo como ajeno 

estimulando el recuerdo linfoblestimulando el recuerdo linfobláástico capaz de atacar stico capaz de atacar 
lo que antes toleraba. Pero Sonia no puede lo que antes toleraba. Pero Sonia no puede ““atacaratacar”” a su a su 
padre para adquirir normalmente una identidad propia, padre para adquirir normalmente una identidad propia, 
porque teme destruir una parte de porque teme destruir una parte de ““SoniaSonia--pappapáá CoboCobo””..

No puede generar, entonces, los linfocitos maduros No puede generar, entonces, los linfocitos maduros 
que representan simbque representan simbóólicamente esa funcilicamente esa funcióón. El clon n. El clon 

linfobllinfobláástico interferido en su maduracistico interferido en su maduracióón, se multiplica n, se multiplica 
““monstruosamentemonstruosamente”” hasta desarrollar una leucemia, hasta desarrollar una leucemia, 

simbolizando el proceso conflictivo por el cual no simbolizando el proceso conflictivo por el cual no 
puede ser puede ser ““Sonia CoboSonia Cobo--no papno papá”á” ni regresar ni regresar 

a ser a ser ““SoniaSonia--pappapáá CoboCobo””..
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Sonia y papSonia y papáá eraneran ““de la misma sangrede la misma sangre””, a , a 
diferencia de Bernardo, diferencia de Bernardo, ““un cabeza huecaun cabeza hueca””, y de , y de 

mammamáá. Sonia se sent. Sonia se sentííaa ““SoniaSonia--pappapáá CoboCobo””. Si hubiera . Si hubiera 
completado su diferenciacicompletado su diferenciacióón individual n individual habriahabria sentidosentido
que ella, Sonia Cobo, era una mezcla que ella, Sonia Cobo, era una mezcla ““nono BeBeíínardonardo”” dede

““pappapáá CoboCobo”” yy ““mammamáá LeviLevi””, pero hubiera debido enfrentarse , pero hubiera debido enfrentarse 
con el sentimiento de ser una con el sentimiento de ser una ““Sonia Cobo no papSonia Cobo no papá”á”..

Su identidad Su identidad ““SoniaSonia--pappapáá CoboCobo”” puede quedar puede quedar 
representada por el representada por el ““mapamapa”” de una seleccide una seleccióónn clonalclonal
correspondiente a una parte de sus identificaciones correspondiente a una parte de sus identificaciones 

primarias. Ese mapa parece mantenerse a pesar de su primarias. Ese mapa parece mantenerse a pesar de su 
casamiento y de su maternidad, ya que no se siente casamiento y de su maternidad, ya que no se siente 

RosenbaumRosenbaum ni siente que sus hijos son Cobo.ni siente que sus hijos son Cobo.
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El alma oculta en la 
alteración del cuerpo

“El hombre desnudo se ha desnudado 
más que la mujer, y el hombre maduro 

más que el joven, […] el joven va como embozado 
en sus líneas curvas  […] Diríase que el alma 

no ha tenido aún tiempo para labrar 
su propio retrato en el cuerpo a su servicio.”

Ortega (1925) 
La expresión como fenómeno cósmico



Percibir diferencias Percibir diferencias 
en el mundo y en el mundo y 

sentir importancias sentir importancias 
en el almaen el alma



SE RECONOCEN 
DOS TIPOS 

DE CONCIENCIA

UNA CONCIENCIA 
PRIMARIA

Vinculada con
las funciones

del tronco encefálico

UNA CONCIENCIA 
SECUNDARIA
Vinculada con 
las funciones 

de la corteza cerebral

•• La conciencia La conciencia 
primaria se integra primaria se integra 
con las sensaciones con las sensaciones 
viscerales y viscerales y 
humorales que humorales que 
configuran los configuran los 
afectos y el estado afectos y el estado 
dede áánimo que nimo que 
denominamosdenominamos
““humorhumor””..

•• Establece la Establece la 
importancia del importancia del 
instante temporal instante temporal 
que se vive, y a partir que se vive, y a partir 
de esa importancia de esa importancia 
se establecen losse establecen los
valores.valores.

•• La conciencia La conciencia 
secundaria se secundaria se 
integra con las integra con las 
percepciones que percepciones que 
surgen de la surgen de la 
funcifuncióón de los n de los 
distintos canales distintos canales 
sensoriales que sensoriales que 
configuran los configuran los 
objetos en el objetos en el 
mundo.mundo.

•• Establece las Establece las 
diferencias que diferencias que 
ubican al propio ubican al propio 
cuerpo y los cuerpo y los 
objetos en un objetos en un 
espacioespacio
circundante.circundante.
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Las
percepciones

que llegan 
desde los 
órganos

sensoriales

Las
sensaciones
que llegan 
desde las 
vísceras

Constituyen
una vida

de relación
y una

imagen del mundo

Constituyen
una vida

vegetativa
y un 

estado de ánimo
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El punto de partidaEl punto de partida
que configura el problemaque configura el problema

de la interrelacide la interrelacióón psicofn psicofíísicasica

Un daUn dañño fo fíísico en el cuerpo sico en el cuerpo 
puede producirme puede producirme 

un sufrimiento psun sufrimiento psííquicoquico

Cuando emprendo, psCuando emprendo, psííquicamente,quicamente,
un movimiento de mi cuerpo, eseun movimiento de mi cuerpo, ese

movimiento puede ocurrir fmovimiento puede ocurrir fíísicamentesicamente
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El problema epistemolEl problema epistemolóógicogico
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Fundamenta el paralelismo psicofísico.
Establece dos realidades, una pensante y la otra extensa, 

irreductibles entre sí. 
Da lugar a dos posiciones con respecto a la relación entre 

ambas.

INTERRELACIINTERRELACIÓÓNN
Es una formulación 

tautológica.
Se relacionan entre sí

a través del famoso guión
para el cual no existe 
una tercera sustancia.

COEXISTENCIACOEXISTENCIA
Una no puede existir sin 
la otra, pero su relación
es desconocida.
Spinoza las consideraba
dos manifestaciones de
Dios.

EL DUALISMO CARTESIANOEL DUALISMO CARTESIANO
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EXTREMOEXTREMO
La mente NO ES MÁS que
una ilusión creada
por la función 
de un grupo de células

MODERADOMODERADO
La mente es una 
PROPIEDAD EMERGENTE
en los organismos cerebrados
(POSICI(POSICIÓÓN QUE HOY N QUE HOY 
PREDOMINA)PREDOMINA)

(El cloruro de sodio 
es una sal que evidencia 
propiedades emergentes
que no se encuentran
en el cloro ni en el sodio) 

MONISMO MATERIALISTA
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La otra posiciLa otra posicióón, MUY POCO CONOCIDA, se apoya enn, MUY POCO CONOCIDA, se apoya en
la SEGUNDA HIPla SEGUNDA HIPÓÓTESIS FUNDAMENTAL del TESIS FUNDAMENTAL del 

psicoanpsicoanáálisislisis

• Rechaza el paralelismo psicofísico.
• Sostiene que los concomitantes somáticos, 

presuntamente sin alma, de los procesos 
psicológicos concientes, son en realidad lo 
verdaderamente psíquico, es decir lo psíquico 
inconciente.

•• SUSU significado psíquico, es decir, el que le 
corresponde específicamente a cada concomitante, 
es precisamente lo que permanece inconciente.

• La conciencia otorga la cualidad de psíquico o 
somático. Fuera de la conciencia se ignora lo que 
existe y, por lo tanto, no existe cualidad.

EL PARALELISMO PSICOFEL PARALELISMO PSICOFÍÍSICOSICO

Proceso
digestivo

Deglución

Deglución

Somático

Psicología
sensaciones

Tensión 
Gástrica,

etc.

Secreción
Clorhídrica,

etc.

Plenitud
gástrica

Secreción
Biliar,
etc.

Cólico
biliar

Secreción
Pancreática,

etc.

Peristaltismo,
etc.

Borborigmos

SucesosSucesos
““absurdosabsurdos”” oo

anormalesanormales

NormalmenteNormalmente
la conciencia la conciencia 
no registra no registra 

estasestas
sensacionessensaciones
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La relaciLa relacióón entre n entre 
el cuerpo y la mente el cuerpo y la mente 
en la obra de Freuden la obra de Freud
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El fantasma en la mEl fantasma en la mááquinaquina
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SEGUNDA HIPSEGUNDA HIPÓÓTESIS FUNDAMENTAL TESIS FUNDAMENTAL 

CONCEPTOS DE 
LA PSICOLOGÍA

DE LA CONCIENCIA

PSICOLÓGICO
PSÍQUICO

CONCIENTE

CONCEPTOS
DEL

PSICOANÁLISIS

CONCOMITANTE
SOMÁTICO
(desalmado)

PSÍQUICO
INCONCIENTE

O GENUINO

SERIE COMPLETA

SERIE INCOMPLETA

ESLABONES FALTANTES

SomSomáático es la manera en que lo pstico es la manera en que lo psííquico inconciente es percibido quico inconciente es percibido 
por la conciencia cuando no se hace conciente su significado hispor la conciencia cuando no se hace conciente su significado histtóóricorico

Una misma realidad es objeto, agente y fuente Una misma realidad es objeto, agente y fuente 
de los impulsos instintivosde los impulsos instintivos

ELEL ÓÓRGANO BOCA RGANO BOCA 
Y SUS FUNCIONESY SUS FUNCIONES

LA ZONA LA ZONA 
ERERÓÓGENA ORALGENA ORAL

percepcionespercepciones

Representaciones
orales

DEL CUERPO DEL ALMA

CONCIENCIACONCIENCIA

sensacionessensaciones

EL CUERPO Y EL ALMA SONEL CUERPO Y EL ALMA SON

DOS ORGANIZACIONES DEL CONOCIMIENTO EN LA CONCIENCIADOS ORGANIZACIONES DEL CONOCIMIENTO EN LA CONCIENCIA
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Una secuencia de 
acontecimientos 
que se encaminan 
hacia un fin 
constituye lo que 
llamamos SENTIDO 
o SIGNIFICADO

Una serie de 
acontecimientos 
que tiene 
significado
constituye  una 
HISTORIA
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La máquina humana

..
Un conjuntoUn conjunto

de mecanismosde mecanismos
constituye constituye 

una muna mááquinaquina

No todasNo todas
las mlas mááquinasquinas
son de metalson de metal

Una mUna mááquinaquina
es un algoritmo, es un algoritmo, 

un programa, un programa, 
un  procedimientoun  procedimiento

efectivoefectivo

La funciLa funcióón de una mn de una mááquinaquina
cumple una finalidadcumple una finalidad

Una relaciUna relacióónn
mecmecáánica (de causanica (de causa--efecto)efecto)

no alcanza no alcanza 
para constituir una mpara constituir una mááquinaquina

Un molino Un reloj de arena

CUMPLEN CON UN FIN CUMPLEN CON UN FIN 
que constituye que constituye 

SU RAZSU RAZÓÓN DE SERN DE SER
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El significado de los El significado de los 
signos y los ssignos y los síímbolosmbolos

La REPRESENTACIÓN
que SE PARECE a lo

representado como una
copia o fotografía

La representación que 
llamamos

REPRESENTANTE
porque alude a lo
representado pero

NO SE LE PARECE

Susan Langer afirma que
un símbolo re-presenta algo ausente y

un signo es una representación 
que indica (o expresa) una  presencia. 

HAY DOS TIPOS DE REPRESENTACIONES
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El psiquismo inconciente

La existencia de un 
psiquismo inconciente 
lleva implícito que LO 

QUE DEFINE AL 
PSIQUISMO NO ES 

LA CONCIENCIA.

El sentido o EL 
SIGNIFICADO DE 
UNA SERIE QUE SE 
ENCAMINA HACIA 
UN FIN define al 
psiquismo.

LO QUE LLAMAMOS PSIQUISMO Y LO QUE LO QUE LLAMAMOS PSIQUISMO Y LO QUE 
LLAMAMOS HISTORIA SON DOS CARAS LLAMAMOS HISTORIA SON DOS CARAS 

DE UNA MISMA MONEDA.DE UNA MISMA MONEDA.

El fantasma en la máquina

• El psiquismo inconciente NO ES 
solamente un “producto” del 
funcionamiento del sistema nervioso.

• El psiquismo inconciente es 
inseparable de (inherente a) toda 
función fisiológica.

• Lo que alguna vez se ha llamado (Gilbert
Ryle, Arthur Koestler) “el fantasma en la 
máquina” impregna al organismo entero.
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REPRESENTACIREPRESENTACIÓÓNN REPRESENTANTEREPRESENTANTE

SIGNOSIGNO

SSÍÍMBOLOMBOLO

Las funciones de significaciLas funciones de significacióónn
se ejercen en un contextose ejercen en un contexto

1.5  Km.

VistoVisto desdedesde unun
automautomóóvilvil queque

recorrerecorre lala rutaruta aa
ciencien kilkilóómetrosmetros porpor

horahora, el cartel , el cartel 
funcionafunciona comocomo unun
signosigno indicadorindicador dede

unauna presenciapresencia

Visto por un sujeto Visto por un sujeto 
que debe empujar su que debe empujar su 

automautomóóvil hasta la vil hasta la 
estaciestacióón de servicio, n de servicio, 

el cartel funciona el cartel funciona 
como un scomo un síímbolo que mbolo que 

representa una representa una 
ausenciaausencia
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Freud sostuvo que todo proceso Freud sostuvo que todo proceso 
suficientemente importante puede suficientemente importante puede 

ARROGARSE LA REPRESENTACIARROGARSE LA REPRESENTACIÓÓNN
del conjunto entero del cual del conjunto entero del cual 
forma parte (forma parte (parspars propro totototo))

La relaciLa relacióón, inequn, inequíívoca entre la voca entre la 
representacirepresentacióón y lo representado es n y lo representado es 

UNA RELACIUNA RELACIÓÓN ESPECN ESPECÍÍFICAFICA

La representaciLa representacióónn
tiende a tiende a ““expresarexpresar””

mediante la mediante la 
reactualizacireactualizacióónn dede

un afectoun afecto

El representante El representante 
tiende a tiende a 

““simbolizarsimbolizar””
mediante la mediante la 

rememoracirememoracióón de n de 
una ideauna idea
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LaLa sinfonsinfonííaa de Beethoven de Beethoven queque transmitetransmite el receptor de el receptor de 
radio, no se radio, no se originaorigina nini permanecepermanece en el en el aparatoaparato,, llegallega aa ééll

y lo y lo ““atraviesaatraviesa”” desdedesde un campo un campo impregnadoimpregnado porpor esaesa
informaciinformacióónn.. Los pensamientos que un ser humano Los pensamientos que un ser humano 
recibe, procesa y expresa recibe, procesa y expresa ““resuenanresuenan”” enen éél, pero no l, pero no 

permanecen fpermanecen fíísicamente en su interior.sicamente en su interior.

Funcionamos como antenas con un circuito oscilante que Funcionamos como antenas con un circuito oscilante que 
sintoniza las ideas que flotan en el ambiente en que vivimos. sintoniza las ideas que flotan en el ambiente en que vivimos. 

Algunas de esas ideas que nos atraviesan se quedan Algunas de esas ideas que nos atraviesan se quedan 
con nosotros, porque producen un cambio perdurable con nosotros, porque producen un cambio perdurable 

en la estructura fen la estructura fíísica que nos constituye. sica que nos constituye. 
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ElEl lugarlugar
queque ocupanocupan loslos
cuerposcuerpos materialesmateriales
constituyeconstituye lala nocinocióónn
dede espacioespacio queque
pertenecepertenece a la a la ffíísicasica

ElEl tematema argumentalargumental,,
ananíímicomico,, queque configuraconfigura

un drama un drama histhistóóricorico
queque sese desarrolladesarrolla en el en el 

tiempotiempo, y , y loslos conceptosconceptos
abstractosabstractos oo idealesideales

queque configuranconfiguran elel
pensamientopensamiento yy laslas

formasformas matemmatemááticasticas
CARECEN DE UN CARECEN DE UN 

LUGAR FLUGAR FÍÍSICOSICO
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• Las historias, como las cajas chinas, se 
contienen, unas dentro de otras.

• Como sucede con las hojas, las ramas y el 
tronco de los árboles, o con los “niveles” de 
integración del  sistema nervioso (Hughlings
Jackson), LAS HISTORIAS SE ORGANIZAN 
JERÁRQUICAMENTE.

• Es probable que su organización se 
configure siguiendo patrones de complejidad 
similares a los que se describen en los 
modelos de la teoría de las catástrofes o en 
las fórmulas de las formas fractales.

Si la conciencia es noticia de un significado,Si la conciencia es noticia de un significado,
deberdeberáán existir, necesariamente, distintos niveles n existir, necesariamente, distintos niveles 

de conciencia que son inconcientes para de conciencia que son inconcientes para 
la conciencia habitualla conciencia habitual

CONCIENTECONCIENTE

INCONCIENTEINCONCIENTE

CONCIENTECONCIENTE

INCONCIENTEINCONCIENTE

Cada nivel de conciencia Cada nivel de conciencia ““inconcienteinconciente”” configura el configura el 
mapa de un yo inconciente distintomapa de un yo inconciente distinto
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DADO QUE EL
SIGNIFICADO

DEFINE AL 
PSIQUISMO 

INCONCIENTE

EL
SIGNIFICADO
NO DEFINE A 

LA
CONCIENCIA

LA CONCIENCIA ES NOTICIA LA CONCIENCIA ES NOTICIA 
DE UN SIGNIFICADODE UN SIGNIFICADO

La organizaciLa organizacióónn
de la concienciade la conciencia
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• Descubrimiento de 
neurotrasmisores

• Exploraciones no cruentas de la 
actividad eléctrica o metabólica 
de distintas áreas encefálicas 
durante el ejercicio de funciones 
psíquicas distintas o en estados 
de ánimo diversos

• Todo proceso de cierta  
importancia envía sus propios 
componentes a la excitación 
general del instinto (Freud)

• Del examen de los fines del 
instinto pueden deducirse las 
fuentes orgánicas que le han 
dado origen (Freud) 

Idea de sistemas
funcionales complejos
(Luria) diseminados
en la red

PROGRESOS EN EL ESTABLECIMIENTO PROGRESOS EN EL ESTABLECIMIENTO 
DE RELACIONES ESPECDE RELACIONES ESPECÍÍFICASFICAS

Todos y cada uno de los
órganos  constituyen 
sus propias fantasías 
específicas
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LOS DISTINTOS NIVELES DE CONCIENCIALOS DISTINTOS NIVELES DE CONCIENCIA
sese organizanorganizan siguiendosiguiendo loslos modelosmodelos queque

manifiestanmanifiestan lala complejidadcomplejidad de la de la vidavida

• Conciencia moral ( a partir del 
valor afectivo).

• Conciencia extendida 
percepciones,  pensamientos y 
recuerdos. Conciencia del Yo 
autobiográfico (Damasio).

• Conciencia nuclear “afectiva”
sensaciones y estados de 
ánimo. Conciencia del “sí
mismo” nuclear (Damasio).

• Conciencia de sistemas y de 
funciones de órganos.

• Conciencia célulohumoral. Yo
célulohumoral (Cesio). 
Registro de la tensión arterial 
en el seno carotídeo, registro
de los niveles de anhídrido
carbónico, etc.

GEOMETRÍA FRACTAL
DE LA NATURALEZA

LaLa ““relacirelacióón especn especííficafica””
entre las partes del cuerpo entre las partes del cuerpo 

y el almay el alma
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LaLa teorteorííaa deldel apuntalamientoapuntalamiento,, unidaunida a la a la postulacipostulacióónn
queque afirmaafirma lala existenciaexistencia dede unauna primacprimacííaa dede fantasfantasííasas
inconcientesinconcientes generadasgeneradas porpor algunasalgunas zonaszonas ereróógenasgenas,,

seseññalaala queque lala excitaciexcitacióónn dede esasesas zonaszonas invade,invade, impregnaimpregna
oo ““erotizaerotiza””, con , con sussus cualidadescualidades especespecííficasficas,, otrasotras zonaszonas

queque tomatoma porpor ““objetoobjeto””,, modificandomodificando susu funcifuncióónn..

El enfoque teEl enfoque teóórico determinado por la segunda rico determinado por la segunda 
hiphipóótesis, de acuerdo con la cual la finalidad de una tesis, de acuerdo con la cual la finalidad de una 

funcifuncióón fisioln fisiolóógica es al mismo tiempo una meta gica es al mismo tiempo una meta 
pulsionalpulsional y una fantasy una fantasíía inconciente especa inconciente especíífica, es fica, es 

absolutamente compatible con sostener que absolutamente compatible con sostener que 
los excedentes de excitacilos excedentes de excitacióón, generados por una n, generados por una 

funcifuncióón que goza de una primacn que goza de una primacíía, eroticen a, eroticen 
la funcila funcióón de otros n de otros óórganos.rganos.

La transformaciLa transformacióónn
de los afectos en de los afectos en 

signos y en ssignos y en sííntomasntomas
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EXISTENEXISTEN
DISTINTOSDISTINTOS
TIPOS DETIPOS DE

FANTASFANTASÍÍASAS
ESPECESPECÍÍFICASFICAS

FANTASFANTASÍÍASAS
DEDE ÓÓRGANOSRGANOS
Por ejemplo:
Fantasías hepáticas 
o renales. Pueden 
constituir una 
primacía, como, por 
ejemplo,las orales,

FANTASFANTASÍÍASAS
DE FUNCIONESDE FUNCIONES
ELEMENTALESELEMENTALES
Por ejemplo:
Fantasía inflamatoria 
o general exudativa

FANTASFANTASÍÍASAS
DE SISTEMASDE SISTEMAS
FUNCIONALESFUNCIONALES
Por ejemplo:
Fantasías visuales o 
inmunitarias

FANTASFANTASÍÍAS DE AS DE 
ENFERMEDADESENFERMEDADES
Por ejemplo:
Fantasía cancerosa
o del SIDA
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EfusiEfusióónn dede lláágrimasgrimas
(Chiozza y (Chiozza y colabscolabs.. 1970).. 1970)

CuerpoCuerpo
extraextrañño en o en 

el ojoel ojo

LavadoLavado
concon

lláágrimasgrimas
DOLORDOLOR

Reactiva laReactiva la
huellahuella

mnmnéémicamica de un de un 
automatismoautomatismo

ReactivaReactiva
unauna

fantasfantasííaa
exudativaexudativa

FantasFantasííaa
lagrimallagrimal

FINALIDAD DE UNA CONDUCTA HEREDADAFINALIDAD DE UNA CONDUCTA HEREDADA
SUCESO MOTOR JUSTIFICADOSUCESO MOTOR JUSTIFICADO

GGéénesis de un suceso motor injustificadonesis de un suceso motor injustificado

ACTUALIDAD DE ACTUALIDAD DE 
UNA CARENCIAUNA CARENCIA

DESEODESEO
RECUERDORECUERDO

DOLORDOLOR
DUELODUELO

ESCENAESCENA

VisualVisual
Auditiva,
cenestésica,
táctil, etc.

MALENTENDIDOMALENTENDIDO

El recuerdo visualEl recuerdo visual

un cuerpo un cuerpo 
extraextrañño en el ojoo en el ojo

se confunde conse confunde con

LasLas
lláágrimasgrimas
intentanintentan
““borrarborrar””

loslos
recuerdosrecuerdos
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SonSon
““actosactos”” vegetativosvegetativos

motoresmotores
oo secretoressecretores

SuSu cualidadcualidad
dependedepende dede
unauna clave declave de
inervaciinervacióónn

Su clave seSu clave se
““justificajustifica”” enen

la historiala historia
filogenfilogenééticatica

Equivalen aEquivalen a
ataquesataques

histhistééricosricos
heredadosheredados

LOSLOS
AFECTOSAFECTOS

PsicofisiologPsicofisiologííaa del llantodel llanto

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIAACTUALIDAD DE UNA CARENCIA
SensacionesSensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

TRISTEZATRISTEZA

CLAVE DE INERVACICLAVE DE INERVACIÓÓN DEL LLANTON DEL LLANTO

EFUSIEFUSIÓÓN DE N DE 
LLÁÁGRIMASGRIMAS

Fenómeno más
característicoSOLLOZOSSOLLOZOS

Convulsiones
diafragmáticas

similares a la risa

GRITOS O 
LAMENTOS
Búsqueda de 

asistencia ajena

144 LUIS CHIOZZA



EL AFECTO ADQUIERE EFICACIA Y NUEVA JUSTIFICACIEL AFECTO ADQUIERE EFICACIA Y NUEVA JUSTIFICACIÓÓNN
COMOCOMO LLENGUAJEENGUAJE ““CORPORALCORPORAL”” PREVERBAL  EXPRESIVO.PREVERBAL  EXPRESIVO.
ResignificaciResignificacióón secundaria n secundaria ontogenontogenééticatica (hist(históórica)rica)

a los fines de la asistencia ajena (Freud)a los fines de la asistencia ajena (Freud)

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIAACTUALIDAD DE UNA CARENCIA
SensacionesSensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

Imposibilidad
de una acción 

eficaz

Descarga
afectiva

Satisfacción
de la 

necesidad
por la 

asistencia
ajena

Experiencia
(“mágica”) de 
satisfacción
refuerza la 

repetición del 
afecto

VICISITUDES NEURVICISITUDES NEURÓÓTICAS DEL LLANTOTICAS DEL LLANTO

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIAACTUALIDAD DE UNA CARENCIA
SensacionesSensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

DESEODESEO--RECUERDORECUERDO

EscenaEscena
pretpretééritarita

““originaloriginal””
traumtraumááticatica

EscenaEscena
sustitutasustituta

conciente a conciente a 
la cual se la cual se 
atribuye el atribuye el 

llantollanto

REPRESIREPRESIÓÓN Y N Y 
DESPLAZAMIENTODESPLAZAMIENTO

DEL AFECTODEL AFECTO

LLANTOLLANTO ““INJUSTIFICADOINJUSTIFICADO””

UTILIZACIUTILIZACIÓÓN SECUNDARIA PARA N SECUNDARIA PARA 
““ABLANDARABLANDAR”” AL OBJETOAL OBJETO
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SUCESO MOTOR ACTUALMENTE INJUSTIFICADOSUCESO MOTOR ACTUALMENTE INJUSTIFICADO

JustificadoJustificado
ontogenontogenééticamenteticamente

(en la vida (en la vida 
individual de un individual de un 

sujeto)sujeto)
HISTERIAHISTERIA

““AFECTOAFECTO””
NEOFORMADONEOFORMADO

(Freud)(Freud)

JustificadoJustificado
filogenfilogenééticamenteticamente
(en la prehistoria (en la prehistoria 

ancestral)ancestral)
AFECTOAFECTO

““ATAQUE HISTATAQUE HISTÉÉRICORICO””
PREFORMADOPREFORMADO
UNIVERSAL Y UNIVERSAL Y 

CONGCONGÉÉNITO.NITO. ““HISTERIAHISTERIA””
HEREDITARIA (Freud)HEREDITARIA (Freud)

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIA ACTUALIDAD DE UNA CARENCIA 
Las sensaciones Las sensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

(establecen la necesidad y(establecen la necesidad y encienden el deseo)encienden el deseo)

Suceso motor 
actualmente
justificado.

Acción eficaz.
Cesa la 

excitación en 
la fuente.

Suceso motor 
actualmente
injustificado.
Descarga

afectiva. Acción 
ineficaz.

No cesa la 
excitación en la 

fuente.

ES POSIBLE ESTABLECER UNA SERIE COMPLEMENTARIAES POSIBLE ESTABLECER UNA SERIE COMPLEMENTARIA
ENTRE LA ACCIENTRE LA ACCIÓÓN EFICAZ QUE SATISFACE LA NECESIDAD N EFICAZ QUE SATISFACE LA NECESIDAD 

Y LA DESCARGA MOTORA VEGETATIVA, AFECTIVA,Y LA DESCARGA MOTORA VEGETATIVA, AFECTIVA,
QUE SQUE SÓÓLO PUEDE LO PUEDE ““APAGARAPAGAR”” EL DESEOEL DESEO
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LLANTOS VICARIANTESLLANTOS VICARIANTES

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIA GENITALACTUALIDAD DE UNA CARENCIA GENITAL

DELDEL
LLANTOLLANTO

REGRESIREGRESIÓÓNN

FANTASFANTASÍÍAA
GENERALGENERAL

EXUDATIVAEXUDATIVA

EFUSIEFUSIÓÓN DE N DE 
LLÁÁGRIMASGRIMAS

DEL DESEO DEL DESEO 
GENITALGENITAL

SUSTITUCISUSTITUCIÓÓN DEL N DEL 
ORGASMO POR LA ORGASMO POR LA 

CONGESTICONGESTIÓÓNN
VAGINALVAGINAL

CATARROCATARRO
VAGINALVAGINAL

DEFORMACIDEFORMACIÓÓNN
PATOSOMPATOSOMÁÁTICATICA

OTROS LLANTOS OTROS LLANTOS 
VICARIANTESVICARIANTES

AsmaAsma
bronquialbronquial

ConjuntivitisConjuntivitis
CorizaCoriza

EpistaxisEpistaxis

GIROSGIROS
LINGLINGÜÍÜÍSTICOSSTICOS
““LLáágrimas de grimas de 

sangresangre””,,
““lláágrimas de grimas de 

hielhiel””, etc., etc.

SSÍÍMBOLO UNIVERSALMBOLO UNIVERSAL
RepresentanteRepresentante

transaccional de lostransaccional de los
afectos en conflictoafectos en conflicto
cuyas claves integracuyas claves integra

UN ELEMENTOUN ELEMENTO
DE LA CLAVEDE LA CLAVE

AFECTOSAFECTOS

CLAVES DECLAVES DE
INERVACIINERVACIÓÓNN

AFECTOS ESTRANGULADOSAFECTOS ESTRANGULADOS

A

SENSACISENSACIÓÓN (SN (SÍÍNTOMA)NTOMA)
PERCEPCIPERCEPCIÓÓN (SIGNO)N (SIGNO)

FUENTE ZONA ERFUENTE ZONA ERÓÓGENAGENA

B C D E F

DIALECTO DE LO INCONCIENTEDIALECTO DE LO INCONCIENTE
AFECCIAFECCIÓÓN DE N DE ÓÓRGANORGANO

UN ELEMENTOUN ELEMENTO
DE LA CLAVEDE LA CLAVE

AFECTOSAFECTOS
ACTIVADOSACTIVADOS

DEFORMACIDEFORMACIÓÓNN
PATOSOMPATOSOMÁÁTICATICA
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VICISITUDESVICISITUDES ““PSICPSICÓÓTICASTICAS”” DEL LLANTODEL LLANTO

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIAACTUALIDAD DE UNA CARENCIA
SensacionesSensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

AlteraciAlteracióónn
del juicio de del juicio de 

realidadrealidad

DestrucciDestruccióónn
deldel

significadosignificado
de la de la 

percepcipercepcióónn
sensorialsensorial

SustituciSustitucióónn
del  afecto del  afecto 

originaloriginal

LLANTOLLANTO ““JUSTIFICADOJUSTIFICADO”” PORPOR
LA ALTERACILA ALTERACIÓÓN DEL JUICION DEL JUICIO

TransformaciTransformacióón de un n de un ““peligropeligro
interiorinterior”” en un en un ““peligro exteriorpeligro exterior””

VICISITUDESVICISITUDES ““PATOSOMPATOSOMÁÁTICASTICAS”” DEL LLANTODEL LLANTO

ACTUALIDAD DE UNA CARENCIAACTUALIDAD DE UNA CARENCIA
SensacionesSensaciones vvííscerohumoralesscerohumorales

DESEODESEO--RECUERDORECUERDO

ESCENA TRAUMESCENA TRAUMÁÁTICATICA

CLAVE DE  INERVACICLAVE DE  INERVACIÓÓNN
DEL LLANTO. DEL LLANTO. Sollozos,Sollozos,
lamentos, llamentos, láágrimasgrimas

CONDENSACICONDENSACIÓÓN Y N Y 
DESPLAZAMIENTODESPLAZAMIENTO
EN  LA EFUSIEN  LA EFUSIÓÓN DE N DE 

LLÁÁGRIMASGRIMAS

EPEPÍÍFORAFORA
FenFenóómenomeno
somsomááticotico

““privadoprivado”” dede
significadosignificado

afectivoafectivo
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REPRESENTACIREPRESENTACIÓÓNN
SSÍÍMBOLOMBOLO

La vinculación
con el órgano
es inconciente

“Recibí una
bofetada”

GIRO
LINGÜÍSTICO

ACTUALIDADACTUALIDAD
SSÍÍNTOMANTOMA

LENGUAJE
HIPOCONDRÍACO
--------------------

“Me arde la 
cara”

PRESENCIAPRESENCIA
SIGNOSIGNO

LENGUAJE
DE ÓRGANO
------------------

Sesgo
hipocondríaco

Sensación
somática

LENGUAJELENGUAJE
DEDE ÓÓRGANORGANO
--------------------------------------
Se registranSe registran

alteraciones en alteraciones en 
la cara, comola cara, como

enrojecimientoenrojecimiento
o contracturaso contracturas

HISTERIAHISTERIA

FUENTE SOMFUENTE SOMÁÁTICA INCONCIENTETICA INCONCIENTE

PodrPodrííamos hacer una larga lista relacionando amos hacer una larga lista relacionando 
afectos con safectos con sííntomas y signosntomas y signos

•• El desaliento con la disneaEl desaliento con la disnea
•• La envidia con la La envidia con la disquinesiadisquinesia biliarbiliar
•• La ambiciLa ambicióón con los trastornos urinariosn con los trastornos urinarios

•• Cuando decimos que reCuando decimos que re--cordarcordar eses ““volver al corazvolver al corazóónn””,,
queremos significar que el corazqueremos significar que el corazóón se arroga la n se arroga la 
representacirepresentacióón simbn simbóólica de las rememoraciones que lica de las rememoraciones que 
transcurren con una sobresaliente participacitranscurren con una sobresaliente participacióón afectiva.n afectiva.

Por ejemplo:Por ejemplo:

¿¿ESTAMOS EN PRESENCIA DE UNA SIMPLIFICACIESTAMOS EN PRESENCIA DE UNA SIMPLIFICACIÓÓNN
SEMEJANTE A LA DE LAS LOCALIZACIONES CEREBRALES?SEMEJANTE A LA DE LAS LOCALIZACIONES CEREBRALES?

NO AFIRMAMOS QUE RECORDAR ES EL EQUIVALENTE NO AFIRMAMOS QUE RECORDAR ES EL EQUIVALENTE 
PSPSÍÍQUICO DE LA FUNCIQUICO DE LA FUNCIÓÓN CARDN CARDÍÍACA.ACA.
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Sensaciones subjetivas
somáticas

o víscerohumorales
constituyen síntomas

Fenómenos corporales
objetivos

constituyen signos

La descarga de una clave deformada La descarga de una clave deformada 
se manifiesta como sse manifiesta como sííntomas y signosntomas y signos

Re-presentan
afectos que 
permanecen

latentes

Constituyen un Constituyen un ““lenguaje de lenguaje de óórganorgano””
porque corresponden a cambios corporales que porque corresponden a cambios corporales que 

ocurrenocurren ““debilitadosdebilitados”” en el afecto normalen el afecto normal

El sEl sííntoma se alimenta, junto con el uso ntoma se alimenta, junto con el uso 
linglingüüisticoistico de una fuente comde una fuente comúúnn

CONCIENTE

PRECONCIENTE

INCONCIENTE

FUENTE ZONA ERÓGENA

Uso lingüístico
“Tener que tragarse

un ultraje”

Síntoma histérico
DISFAGIA

PALABRA

AFECTO ESTRANGULADO
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La historia que se oculta La historia que se oculta 
en la enfermedaden la enfermedad

Un ACTO FALLIDO corresponde a la perturbaciUn ACTO FALLIDO corresponde a la perturbacióón de una n de una 
acciaccióón iniciada a partir de un proyecto conciente, n iniciada a partir de un proyecto conciente, 

ejercida por otro ejercida por otro ““proyectoproyecto”” que permanece inconciente que permanece inconciente 

Una acciUna accióónn ““vegetativavegetativa”” que se ejerce a partir de un que se ejerce a partir de un 
““proyectoproyecto”” o algoritmo inconciente, como es el caso o algoritmo inconciente, como es el caso 

de la funcide la funcióón fisioln fisiolóógica, tambigica, tambiéén puede ser perturbada n puede ser perturbada 
por otro proyecto contradictorio inconciente por otro proyecto contradictorio inconciente 

Las claves de inervaciLas claves de inervacióón de los afectos  normales son n de los afectos  normales son 
automatismosautomatismos ““proalimentadosproalimentados””, algoritmos, que se , algoritmos, que se 
configuraron filogenconfiguraron filogenééticamente. La descarga que se ticamente. La descarga que se 

realiza a partir de la deformacirealiza a partir de la deformacióón de su clave adquiere n de su clave adquiere 
un significado equivalente al de un acto fallidoun significado equivalente al de un acto fallido
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El proceso que sustituyeEl proceso que sustituye

La descarga La descarga 
normal de un normal de un 

afecto a travafecto a travééss
de su clave de su clave 

de inervacide inervacióónn

PorPor

Una descarga Una descarga 
deformada quedeformada que

llega a la concienciallega a la conciencia
como, por ejemplo,como, por ejemplo,

una arritmia una arritmia cardcardííacaaca
o un co un cóólico biliarlico biliar

NO TRANSCURRE EN EL CORAZNO TRANSCURRE EN EL CORAZÓÓNN
O EN LA VESO EN LA VESÍÍCULACULA

Las claves de inervación
codifican funciones

vegetativas que involucran
de manera particular

un conjunto de órganos 
que determinan las 

distintas cualidades de las 
descargas que configuran

los diferentes afectos

Las distintas 
vicisitudes de la 
activación de las

claves corresponden 
a distintas 

variaciones de la 
función

moduladora de los 
estados afectivos

Esas funciones se ejercen en distintas regiones Esas funciones se ejercen en distintas regiones 
del tallo cerebral y en las estructuras profundas del tallo cerebral y en las estructuras profundas 

del cerebro que se vinculan con distintas del cerebro que se vinculan con distintas 
ááreas de la corteza cerebralreas de la corteza cerebral
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FINALIDADES DE LAS FUNCIONES DEL CUERPOFINALIDADES DE LAS FUNCIONES DEL CUERPO

DESEOS, AFECTOS E IMPORTANCIAS (DESEOS, AFECTOS E IMPORTANCIAS (tramatrama
elemental,elemental, fundamentofundamento dede unauna metahistoriametahistoria))

DRAMA QUE CONSTITUYE UNA DRAMA QUE CONSTITUYE UNA 
HISTORIAHISTORIA

TemTemááticatica histhistóóricarica originaloriginal
compatible con el compatible con el 

funcionamientofuncionamiento
normal de normal de loslos óórganosrganos

RechazoRechazo
dede loslos afectosafectos

correspondientescorrespondientes

Se intenta alterar el recuerdo de la historia a los fines de modSe intenta alterar el recuerdo de la historia a los fines de modificar los afectosificar los afectos

Cuando no se logra Cuando no se logra 
deformar la historia deformar la historia 
se deforma la clave se deforma la clave 
de inervacide inervacióón del n del 

afecto, reemplazafecto, reemplazáándolondolo
por spor sííntomas que ntomas que 

ocultan esa historiaocultan esa historia

ACTO FUNCIONAL ACTO FUNCIONAL 
““FALLIDOFALLIDO”” POR OBRA POR OBRA 

DE UN MOTIVO DE UN MOTIVO 
INCONCIENTE,INCONCIENTE,

OCULTAROCULTAR
EL DRAMA ORIGINALEL DRAMA ORIGINAL

DRAMA HISTDRAMA HISTÓÓRICORICO
ORIGINALORIGINAL

COMPATIBLE CON COMPATIBLE CON 
EL FUNCIONAMIENTO EL FUNCIONAMIENTO 

NORMALNORMAL
DE LOS DE LOS ÓÓRGANOSRGANOS

GUIGUIÓÓN BIOGRN BIOGRÁÁFICOFICO
OCULTO Y TOCULTO Y TÍÍPICOPICO

DE UNA ENFERMEDADDE UNA ENFERMEDAD
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LA ENFERMEDAD SE MANIFIESTALA ENFERMEDAD SE MANIFIESTA

Como una alteraciComo una alteracióón de la funcin de la funcióón fisioln fisiolóógicagica

Pero es siempre ademPero es siempre ademáás una alteracis una alteracióónn
del afecto que corresponde del afecto que corresponde 

a la trama elemental de una historiaa la trama elemental de una historia

La biografLa biografíía surge de las a surge de las 
funciones del cuerpofunciones del cuerpo

BIOGRAFBIOGRAFÍÍAA

Conjunto de historias que Conjunto de historias que 
constituyen una vidaconstituyen una vida

La trama La trama “í“íntimantima””, el sost, el sostéén elemental de esas n elemental de esas 
historias, surge del significado historias, surge del significado ““teleolteleolóógicogico”” de las de las 

funciones del cuerpofunciones del cuerpo
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Lo que nos hace 
la vida que hacemos

Acerca de la relación entre el 
psicoanálisis y las neurociencias

Gandhi afirma:
Cuida tus pensamientos, 

porque se transformarán en  actos, 
cuida tus actos, 

porque se transformarán en hábitos, 
cuida tus hábitos, 

porque determinarán tu carácter, 
cuida tu carácter, 

porque determinará tu destino, 
y tu destino es tu vida



CUANDO LOS PENSAMIENTOS ERRÓNEOS 
NO EVIDENCIAN EN LO INMEDIATO CONSECUENCIAS

DAÑINAS, SUELE NEGARSE QUE UNA FORMA 
ERRÓNEA DE PENSAR TIENDE A REPETIRSE 

EN OTROS CONTEXTOS EN LOS CUALES 
FRECUENTEMENTE OCASIONA GRAVES DAÑOS

El problema inicialEl problema inicial

HUBIHUBIÉÉRAMOS PODIDO ESCRIBIR:RAMOS PODIDO ESCRIBIR:

•• Lo que nos hace el hijo (o la esposa, o el hermano) Lo que nos hace el hijo (o la esposa, o el hermano) 
que hacemos.que hacemos.

•• Lo que nos hace el cuerpo (musculoso, obeso, o Lo que nos hace el cuerpo (musculoso, obeso, o 
enclenque) que hacemos.enclenque) que hacemos.

•• Lo que nos hace la enfermedad (o el trastorno) que Lo que nos hace la enfermedad (o el trastorno) que 
hacemoshacemos..

EL DESTINO (O LA VIDA) DE NUESTROS ALLEGADOS, DE EL DESTINO (O LA VIDA) DE NUESTROS ALLEGADOS, DE 
NUESTRO CUERPO, O DE NUESTRAS ENFERMEDADES, NUESTRO CUERPO, O DE NUESTRAS ENFERMEDADES, 

¿¿ES INDEPENDIENTE DE LO QUE NOSOTROS HACEMOS?ES INDEPENDIENTE DE LO QUE NOSOTROS HACEMOS?

¿¿SON INDEPENDIENTES NUESTRA INTELIGENCIA, NUESTRO SON INDEPENDIENTES NUESTRA INTELIGENCIA, NUESTRO 
SENTIDO COMSENTIDO COMÚÚN, NUESTRO CARN, NUESTRO CARÁÁCTER O NUESTRA CTER O NUESTRA 

CAPACIDAD PARA UNA DETERMINADA LABOR?CAPACIDAD PARA UNA DETERMINADA LABOR?



SabemosSabemos
que formamos que formamos 

parte de un parte de un 
mundo fmundo fíísicosico

y que estamos y que estamos 
determinadosdeterminados

por el interjuego por el interjuego 
de sus fuerzas.de sus fuerzas.

Nos sentimos Nos sentimos 
libres y libres y 

habitados por el habitados por el 
sentimiento de sentimiento de 

responsabilidadresponsabilidad
que acompaque acompañña aa a
nuestros actosnuestros actos

¿¿Podemos rechazar Podemos rechazar 
ese conocimiento?ese conocimiento?

¿¿Podemos vivir sin Podemos vivir sin 
ese sentimiento?ese sentimiento?
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Ortega seOrtega seññala que en el niala que en el niññoo
el alma no ha tenido tiempo suficiente el alma no ha tenido tiempo suficiente 

para labrar su propio retrato para labrar su propio retrato 
en el cuerpo a su servicioen el cuerpo a su servicio

Los neurofisiLos neurofisióólogos sostienen logos sostienen 
que la experiencia que la experiencia ““esculpeesculpe””

los circuitos neuronaleslos circuitos neuronales
que conforman el cerebroque conforman el cerebro

MEDIANTE SU FUNCIONAMIENTOMEDIANTE SU FUNCIONAMIENTO
EL CEREBROEL CEREBRO YY EL CUERPOEL CUERPO SESE ““ESCULPENESCULPEN””..

HAY ZONAS QUE SE DESARROLLAN, Y OTRAS QUE INVOLUCIONAN. HAY ZONAS QUE SE DESARROLLAN, Y OTRAS QUE INVOLUCIONAN. 
LAS HUELLAS DE LA EXPERIENCIALAS HUELLAS DE LA EXPERIENCIA

DEJANDEJAN HHÁÁBITOSBITOS QUE NOS CONFORMAN. QUE NOS CONFORMAN. 

FISIOTERAPIAFISIOTERAPIA
““FFÍÍSICOCULTURISMOSICOCULTURISMO””

Mayor aceptaciMayor aceptacióón del consenson del consenso

REEDUCACIREEDUCACIÓÓN FN FÍÍSICASICA
ENTRENAMIENTOENTRENAMIENTO

““PERSONAL TRAINERPERSONAL TRAINER””

MODIFICACIMODIFICACIÓÓN DEL CARN DEL CARÁÁCTERCTER
PSICOTERAPIA PROLONGADA,PSICOTERAPIA PROLONGADA,

““INDIVIDUALINDIVIDUAL”” Y FRECUENTEY FRECUENTE

PSICOTERAPIAPSICOTERAPIA
EDUCACIEDUCACIÓÓNN

Menor aceptaciMenor aceptacióónn del consensodel consenso

MAYOR CONCIENCIA MAYOR CONCIENCIA 
DEL DDEL DÉÉFICIT FFICIT FÍÍSICOSICO

MENOR CONCIENCIA MENOR CONCIENCIA 
DEL DDEL DÉÉFICIT PSFICIT PSÍÍQUICOQUICO

LA CONSIDERACILA CONSIDERACIÓÓN DE AMBOS TERRITORIOS MUESTRA QUE N DE AMBOS TERRITORIOS MUESTRA QUE 
LLEGADO A UN CIERTO PUNTO DE UNA MODIFICACILLEGADO A UN CIERTO PUNTO DE UNA MODIFICACIÓÓN PERNICIOSAN PERNICIOSA

ES IMPOSIBLE RECUPERAR LA PLENITUD DE LA FORMAES IMPOSIBLE RECUPERAR LA PLENITUD DE LA FORMA

160 LUIS CHIOZZA



SENTIMOSSENTIMOS
LA LIBERTAD LA LIBERTAD 

COMO ALGO QUE COMO ALGO QUE 
CONSTITUYECONSTITUYE
UNA PARTE UNA PARTE 
DEL ALMADEL ALMA

EL CUERPO EL CUERPO 
ESTESTÁÁ

DETERMINADODETERMINADO
POR FUERZAS Y POR FUERZAS Y 

CIRCUNSTANCIASCIRCUNSTANCIAS
QUE NO QUE NO 

DOMINAMOSDOMINAMOS

ANEXO GRÁFICO · ¿POR QUÉ ENFERMAMOS? 163

DEPENDENCIADEPENDENCIA
IMPOTENCIAIMPOTENCIA

LIBERTADLIBERTAD
PODERPODER

VIVIMOS ZARANDEADOS ENTRE AMBAS VIVIMOS ZARANDEADOS ENTRE AMBAS ““CERTEZASCERTEZAS””

MMáás alls alláá deldel ““impasseimpasse”” filosfilosóóficofico
en torno del determinismo y el libre arbitrioen torno del determinismo y el libre arbitrio

Ocurre que la relaciOcurre que la relacióón entre esas dos alternativas, n entre esas dos alternativas, 

que habitan la conciencia de todo ser humano, que habitan la conciencia de todo ser humano, 

involucra el problema constituido involucra el problema constituido 

por la relacipor la relacióón entre el cuerpo y el alman entre el cuerpo y el alma
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LOS PRIMEROS INTENTOSLOS PRIMEROS INTENTOS

El estudio neurolEl estudio neurolóógico de las afasias gico de las afasias 
condujo a una teorcondujo a una teoríía insuficiente acerca de a insuficiente acerca de laslas

localizaciones cerebrales nacida de una limitada localizaciones cerebrales nacida de una limitada 
interpretaciinterpretacióón de algunos dan de algunos dañños funcionalesos funcionales

La investigaciLa investigacióón psicoanaln psicoanalíítica de conflictos tica de conflictos 
especespecííficos en distintas enfermedades ficos en distintas enfermedades 

a partir de unas pocas fantasa partir de unas pocas fantasííasas ““clcláásicassicas””,,
como las orales, la anales y las como las orales, la anales y las ffáálicouretraleslicouretrales,,

condujo a una insuficiencia equivalentecondujo a una insuficiencia equivalente

Los avances en mLos avances en méétodos de todos de 
investigaciinvestigacióón como la n como la 

bioqubioquíímica de los mica de los 
neurotransmisores, o el neurotransmisores, o el 

scanningscanning encefencefáálico,lico,
condujeron a un enorme condujeron a un enorme 

progreso del conocimiento progreso del conocimiento 
neurolneurolóógico.gico.

La idea freudiana de que las La idea freudiana de que las 
pulsiones se apuntalan en las pulsiones se apuntalan en las 
funciones fisiolfunciones fisiolóógicas y que gicas y que 
estas funciones les otorgan su estas funciones les otorgan su 
cualidad particular, condujo a cualidad particular, condujo a 
trascender el trascender el ““llíímitemite”” de las de las 
fantasfantasíías especas especííficasficas
clcláásicamente descriptas.sicamente descriptas.

La integraciLa integracióón de lan de la
neurologneurologíía con campos del a con campos del 

conocimiento como laconocimiento como la
inteligencia artificial, la teorinteligencia artificial, la teorííaa
de los sistemas, o las teorde los sistemas, o las teorííasas

acerca de la complejidad, acerca de la complejidad, 
introdujo, con el nombre de introdujo, con el nombre de 

neurociencias, una nueva neurociencias, una nueva 
disciplina.disciplina.

La segunda hipLa segunda hipóótesistesis
fundamental del psicoanfundamental del psicoanáálisis,lisis,
formulada por Freud en 1938, formulada por Freud en 1938, 
puso en crisis la idea de puso en crisis la idea de 
apuntalamiento y estableciapuntalamiento y establecióó
definitivamente las bases definitivamente las bases 
epistemolepistemolóógicas distintas sobre gicas distintas sobre 
las cuales se apoya el las cuales se apoya el 
psicoanpsicoanáálisis.lisis.
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ALMAALMACUERPOCUERPO

¿CÓMO SE 
INFLUYEN EN 

FORMA
RECÍPROCA?

¿¿CCÓÓMO SE MO SE 
INFLUYEN EN INFLUYEN EN 

FORMAFORMA
RECRECÍÍPROCA?PROCA?

FALTAFALTA

UNA TERCERA UNA TERCERA 

SUSTANCIA,SUSTANCIA,

QUE NO ES CUERPO QUE NO ES CUERPO 

NI ES ALMANI ES ALMA

Me percibo como Me percibo como 
un cuerpo fun cuerpo fíísicosico

que ocupa un lugar que ocupa un lugar 
en el espacioen el espacio

Siento, pienso Siento, pienso 
y hago en un y hago en un 

momento del tiempo momento del tiempo 
que se integra que se integra 
en una historiaen una historia

¿¿CuCuáál es la relacil es la relacióón que existe n que existe 
entre lo que fentre lo que fíísicamente percibo sicamente percibo 

y aquello que psy aquello que psííquicamente siento?quicamente siento?
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Algunas confluencias Algunas confluencias 
significativassignificativas

Los sistemas Los sistemas interneuronalesinterneuronales

Las fantasLas fantasíías especas especííficasficas

La conciencia y los afectosLa conciencia y los afectos

El cerebro y el mundo internoEl cerebro y el mundo interno

En el camino recorrido por ambas disciplinas podemos En el camino recorrido por ambas disciplinas podemos 
encontrar confluencias en distintos sectoresencontrar confluencias en distintos sectores
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El camino recorridoEl camino recorrido

NEUROCIENCIASNEUROCIENCIAS

++SistemasSistemas
funcionalesfuncionales
complejoscomplejos

diseminadosdiseminados
en la reden la red

PSICOANPSICOANÁÁLISISLISIS

++Alteraci++Alteracióón de n de 
los circuitos y de los circuitos y de 
sus facilitaciones sus facilitaciones 

a partir de laa partir de la
experienciaexperiencia

+Las pulsiones se +Las pulsiones se 
apuntalan en las apuntalan en las 

funcionesfunciones
fisiolfisiolóógicas y gicas y 

generan fantasgeneran fantasííasas
inconcientesinconcientes
especespecííficasficas

++La finalidad de ++La finalidad de 
cada funcicada funcióón es n es 
yaya ““susu”” fantasfantasííaa

inconcienteinconciente
especespecííficafica

Las neurociencias estudianLas neurociencias estudian
el sistema nervioso con mel sistema nervioso con méétodostodos

ffíísicos, qusicos, quíímicos y biolmicos y biolóógicos,gicos,
e incluyen disciplinas afines,e incluyen disciplinas afines,

como la teorcomo la teoríía de los sistemasa de los sistemas
y la ciberny la cibernééticatica

El psicoanEl psicoanáálisis estudia lalisis estudia la
conciencia y los productos conciencia y los productos 

de un psiquismo inconciente,de un psiquismo inconciente,
mediante la observacimediante la observacióón yn y

la interpretacila interpretacióón de sun de su
motivacimotivacióón psn psííquicaquica

Procuran comprender cProcuran comprender cóómomo
se relaciona la estructurase relaciona la estructura
y el funcionamiento dely el funcionamiento del
sistema nervioso, con sistema nervioso, con 

la conciencia, la sensacila conciencia, la sensacióón, la n, la 
percepcipercepcióón, el movimienton, el movimiento

y la memoriay la memoria

Procura comprender el Procura comprender el 
significado pssignificado psííquico de las quico de las 

estructuras y de las funciones estructuras y de las funciones 
corporalescorporales

¿¿Existe un punto en que ambas disciplinas se encuentran?Existe un punto en que ambas disciplinas se encuentran?
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En 1963, en En 1963, en PsicoanPsicoanáálisislisis dede loslos trastornostrastornos
hephepááticosticos,, planteplanteáábamosbamos lala existenciaexistencia dede puntospuntos
dede fijacifijacióónn prenatalesprenatales, y , y sostensostenííamosamos, a , a partirpartir dede
laslas ideas de Freud, ideas de Freud, queque todostodos yy cadacada unouno dede loslos
óórganosrganos generabangeneraban sussus propiaspropias fantasfantasííasas
inconcientesinconcientes especespecííficasficas..

Desde entonces, en numerosos trabajos realizados Desde entonces, en numerosos trabajos realizados 
con un amplio ncon un amplio núúmero de colaboradores, mero de colaboradores, 
describimos  fantasdescribimos  fantasíías especas especííficas de ficas de óórganos,rganos,
como el hcomo el híígado o el rigado o el riñóñón, de sistemas funcionales, n, de sistemas funcionales, 
como el visualcomo el visual o el o el inmunitarioinmunitario, de , de funcionesfunciones
elementaleselementales,, comocomo lala inflamatoriainflamatoria o la o la exudativaexudativa, y , y 
dede enfermedadesenfermedades,, comocomo elel ccááncerncer o el SIDA.o el SIDA.

En 1969 (en un trabajo realizado con V. En 1969 (en un trabajo realizado con V. 
LabordeLaborde, E. , E. ObstfeldObstfeld y J. y J. PantoliniPantolini) describimos ) describimos 
las fantaslas fantasíías inconcientes inherentes a la as inconcientes inherentes a la 
acciaccióón farmacoln farmacolóógica del opio, afirmando la gica del opio, afirmando la 
posibilidad de que los alcaloides que contiene posibilidad de que los alcaloides que contiene 
funcionaran reemplazando sustancias que funcionaran reemplazando sustancias que 
habitualmente produce el organismo.habitualmente produce el organismo.

En 1975 se descubren las endorfinas.En 1975 se descubren las endorfinas.
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En el En el Proyecto de una psicologProyecto de una psicologíía para neura para neuróólogoslogos,,
escrito en 1895, Freud construye un modelo acerca escrito en 1895, Freud construye un modelo acerca 
del funcionamiento psdel funcionamiento psííquico que representa bajo la quico que representa bajo la 
forma de un sistema de relaciforma de un sistema de relacióón entre neuronas. Alln entre neuronas. Allíí
plantea la existencia de plantea la existencia de ““barreras de contactobarreras de contacto””
interneuronalesinterneuronales dos ados añños antes de que os antes de que SherringtonSherrington,,
desde la neurologdesde la neurologíía, formulara una idea similar con a, formulara una idea similar con 
el nombre de sinapsis. el nombre de sinapsis. 
ElEl ““pasajepasaje”” de las barreras de contacto exige una de las barreras de contacto exige una 
cierta cuota de excitacicierta cuota de excitacióón que se obtiene por n que se obtiene por 
sumacisumacióónn, lo cual permite formular el concepto de , lo cual permite formular el concepto de 
conexionesconexiones ““facilitadasfacilitadas”” por la acumulacipor la acumulacióónn
““previaprevia”” de una cierta cantidad de energde una cierta cantidad de energíía neuronal a neuronal 
y da lugar a la idea de un y da lugar a la idea de un ““complejocomplejo”” configuradoconfigurado
por un trayecto preformado de facilitacionespor un trayecto preformado de facilitaciones..

EricEric KandelKandel recibe el premio recibe el premio NobelNobel dede
Medicina en el aMedicina en el añño 2000 por sus trabajos acerca o 2000 por sus trabajos acerca 
de la plasticidad de los circuitos neuronales que de la plasticidad de los circuitos neuronales que 
constituyen las huellas de la experiencia. constituyen las huellas de la experiencia. 

La conservaciLa conservacióón de las figuras constituidas por los n de las figuras constituidas por los 
trayectos facilitados permite diferenciar los sistemas trayectos facilitados permite diferenciar los sistemas 
de la memoria del sistema de la percepcide la memoria del sistema de la percepcióón, ya que n, ya que 
esteeste úúltimo, como la pizarra mltimo, como la pizarra máágica, debe borrarse gica, debe borrarse 
para permanecer permeable a los nuevos registros.para permanecer permeable a los nuevos registros.

EdwardEdward De Bono, en 1969, en De Bono, en 1969, en Los mecanismos Los mecanismos 
de la mentede la mente, construye un modelo de la mente, acorde , construye un modelo de la mente, acorde 
con las teorcon las teoríías acerca de la complejidad. Ese modelo, as acerca de la complejidad. Ese modelo, 
en cierto modo, continen cierto modo, continúúa y desarrolla las ideas que a y desarrolla las ideas que 
Freud vierte en su Freud vierte en su ProyectoProyecto…… ..
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A partir de 1974, y coincidiendo con la A partir de 1974, y coincidiendo con la 
importancia creciente que el consenso le otorga importancia creciente que el consenso le otorga 
a la intervencia la intervencióón de los afectos en los procesos n de los afectos en los procesos 
cognitivos, estudiamos los scognitivos, estudiamos los sííntomas y signos de ntomas y signos de 
los trastornos corporales como una deformacilos trastornos corporales como una deformacióónn
que la represique la represióón impone a las descargas de los n impone a las descargas de los 
diferentes afectos.diferentes afectos.

De este modo nos vemos obligados a aceptar que, De este modo nos vemos obligados a aceptar que, 
en lo inconciente, deben existir diferentes niveles en lo inconciente, deben existir diferentes niveles 
de conciencia de conciencia ““estratificadosestratificados”” mediante un mediante un 
sistema jersistema jeráárquicamente organizado.rquicamente organizado.

Esto nos condujo a considerar las relaciones que Esto nos condujo a considerar las relaciones que 
percepciones, sensaciones y recuerdos poseen percepciones, sensaciones y recuerdos poseen 
con las distintas formas de conciencia, y a con las distintas formas de conciencia, y a 
comprender, a partir de la segunda hipcomprender, a partir de la segunda hipóótesis, que tesis, que 
si el psiquismo inconciente se define por su si el psiquismo inconciente se define por su 
significado, es decir, por su pertenencia a una significado, es decir, por su pertenencia a una 
serie que se dirige hacia una meta que constituye serie que se dirige hacia una meta que constituye 
su sentido, la conciencia correspondsu sentido, la conciencia correspondíía a la noticia a a la noticia 
de un significado.de un significado.
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En distintos trabajos publicados a partir de En distintos trabajos publicados a partir de 
1970, sostuvimos que las fantas1970, sostuvimos que las fantasíías inconcientes as inconcientes 
especespecííficas de las estructuras materiales del ficas de las estructuras materiales del 
cuerpo fcuerpo fíísico y de las funciones fisiolsico y de las funciones fisiolóógicas, no gicas, no 
solamente son solamente son ““generadasgeneradas”” comocomo
representaciones del cuerpo en el psiquismo representaciones del cuerpo en el psiquismo 
inconciente, sino que, ante todo, tales fantasinconciente, sino que, ante todo, tales fantasííasas
son esas mismas estructuras y funciones son esas mismas estructuras y funciones 
contempladas desde la finalidad a la cual ellas se contempladas desde la finalidad a la cual ellas se 
dirigen y en la cual encuentran su razdirigen y en la cual encuentran su razóón de ser. n de ser. 

En 1989, en un trabajo acerca del concepto que En 1989, en un trabajo acerca del concepto que 
Freud resume en la expresiFreud resume en la expresióónn ““lenguaje de lenguaje de 
óórganorgano””, sostuvimos que esta concepci, sostuvimos que esta concepcióón que n que 
identifica las distintas fantasidentifica las distintas fantasíías inconcientes as inconcientes 
especespecííficas con las finalidades de las diversas ficas con las finalidades de las diversas 
funciones del cuerpo, constituye la esencia de lo funciones del cuerpo, constituye la esencia de lo 
que Freud postula como segunda hipque Freud postula como segunda hipóótesistesis
fundamental del psicoanfundamental del psicoanáálisis, y que esa lisis, y que esa 
hiphipóótesis ya se halla contenida, impltesis ya se halla contenida, implíícitamente,citamente,
en sus primeras concepciones acerca del en sus primeras concepciones acerca del 
psiquismo inconciente.psiquismo inconciente.
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¿¿DDóónde estamos hoy?nde estamos hoy?

La posiciLa posicióónn
mmááss

avanzada,avanzada,
entre las que entre las que 

poseen un poseen un 
considerableconsiderable
consenso, se consenso, se 

caracterizacaracteriza
por:por:

Aceptar el paralelismo psicofAceptar el paralelismo psicofíísico cartesiano, sico cartesiano, 
de acuerdo con el cual el cuerpo y el alma, de acuerdo con el cual el cuerpo y el alma, 
como tales, son dos realidades ontolcomo tales, son dos realidades ontolóógicasgicas
que existen fuera de la conciencia que las que existen fuera de la conciencia que las 
percibe.percibe.

Sostener que el organismo material Sostener que el organismo material ““produceproduce””
la mente conciente, y las fantasla mente conciente, y las fantasíías o afectosas o afectos
inconcientes, a partir del grado de inconcientes, a partir del grado de 
complejidad que le permite desarrollar un complejidad que le permite desarrollar un 
cerebro.cerebro.

Afirmar que los mAfirmar que los méétodos de investigacitodos de investigacióón que n que 
se apoyan en la fse apoyan en la fíísica, en la qusica, en la quíímica y en la mica y en la 
biologbiologíía, para indagar en las estructuras a, para indagar en las estructuras 
materiales y en sus funciones, son los que materiales y en sus funciones, son los que 
finalmente otorgan un estatuto cientfinalmente otorgan un estatuto cientíífico al fico al 
conocimiento del alma. conocimiento del alma. 
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Freud sostenFreud sosteníía que la percepcia que la percepcióón constitun constituíía el a el 
nnúúcleo original de la conciencia. En 1992 cleo original de la conciencia. En 1992 NicholasNicholas
HumphreyHumphrey, en , en AA HistoryHistory ofof thethe MindMind, afirma que en , afirma que en 
la constitucila constitucióón de ese nn de ese núúcleo original la sensacicleo original la sensacióónn
de estar percibiendo es esencial. de estar percibiendo es esencial. 

DamasioDamasio enen TheThe FeelingFeeling ofof WhatWhat HappensHappens, escrito , escrito 
en 1999, desarrolla esta cuestien 1999, desarrolla esta cuestióón que conduce a n que conduce a 
postular, junto a la conciencia postular, junto a la conciencia ““expandidaexpandida”” en la en la 
cual colaboran los cual colaboran los ““canalescanales”” por los cuales por los cuales 
ingresan las percepciones sensoriales, una ingresan las percepciones sensoriales, una 
concienciaconciencia ““nuclearnuclear””, primordial, que surge de las , primordial, que surge de las 
sensaciones viscerohumorales que configuran el sensaciones viscerohumorales que configuran el 
estado afectivo que denominamos estado afectivo que denominamos ““humorhumor””..

En 1994 En 1994 MarkMark SolmsSolms escribe su trabajo escribe su trabajo 
AnatomyAnatomy ofof thethe UnconciousUnconcious, que saldr, que saldrííaa
publicado dos apublicado dos añños mos máás tarde en el s tarde en el JournalJournal ofof
ClinicalClinical PsychoanalysisPsychoanalysis. All. Allíí, interpretando la , interpretando la 
segunda hipsegunda hipóótesis fundamental del psicoantesis fundamental del psicoanáálisislisis
desde un punto de vista que coincide con la desde un punto de vista que coincide con la 
interpretaciinterpretacióón que sostenemos desde 1989, n que sostenemos desde 1989, 
utiliza los utiliza los úúltimos avances de la neurologltimos avances de la neurologíía para a para 
representar en un representar en un ““modelomodelo”” constituido por los constituido por los 
tejidos cerebrales, el aparato pstejidos cerebrales, el aparato psííquico tal como quico tal como 
lo concibe el psicoanlo concibe el psicoanáálisis.lisis.

En el 2002 enriquece enormemente su proyecto, En el 2002 enriquece enormemente su proyecto, 
a partir de ese modelo, en el libro a partir de ese modelo, en el libro TheThe BrainBrain andand
thethe InnerInner WorldWorld, que escribe con Oliver , que escribe con Oliver TurnbullTurnbull..
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ES EL SENTIDO O ES EL SENTIDO O 
EL SIGNIFICADO EL SIGNIFICADO 
DE UNA SERIE DE UNA SERIE 

QUE SE QUE SE 
ENCAMINA HACIA ENCAMINA HACIA 

UN FINUN FIN

Una serie de Una serie de 
acontecimientos que tiene acontecimientos que tiene 
significado constituye  una significado constituye  una 

HISTORIAHISTORIA

LO QUE LLAMAMOS PSIQUISMO Y LO QUE LLAMAMOS HISTORIA LO QUE LLAMAMOS PSIQUISMO Y LO QUE LLAMAMOS HISTORIA 
SON DOS PUNTOS DE VISTA SOBRE UN MISMO ASUNTOSON DOS PUNTOS DE VISTA SOBRE UN MISMO ASUNTO

LA EXISTENCIA LA EXISTENCIA 
DE UN DE UN 
PSIQUISMOPSIQUISMO
INCONCIENTEINCONCIENTE
LLEVA IMPLLLEVA IMPLÍÍCITOCITO
QUE LO QUE QUE LO QUE 
DEFINE ALDEFINE AL
PSIQUISMOPSIQUISMO

NO ES LA CONCIENCIANO ES LA CONCIENCIA

DE ACUERDO CON LA SEGUNDA HIPDE ACUERDO CON LA SEGUNDA HIPÓÓTESISTESIS
¿¿CUCUÁÁL ES LA RELACIL ES LA RELACIÓÓN QUE EXISTE N QUE EXISTE 

UN MECANISMO UN MECANISMO 
EN LA MATERIA, EN LA MATERIA, 

EN DONDE OPERA EN DONDE OPERA 
LA RELACILA RELACIÓÓNN

ENTRE UNA CAUSA ENTRE UNA CAUSA 
Y UN EFECTOY UN EFECTO

UNA SERIE DOTADA UNA SERIE DOTADA 
DE SENTIDO, DENTRO DE SENTIDO, DENTRO 

DEL CUAL OPERADEL CUAL OPERA
LA RELACILA RELACIÓÓN ENTRE N ENTRE 

UN SIGNIFICANTE UN SIGNIFICANTE 
Y SU SIGNIFICADO?Y SU SIGNIFICADO?

ENTREENTRE

YY
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La segunda hipLa segunda hipóótesis conduce a sostener que:tesis conduce a sostener que:

El cuerpo y el alma El cuerpo y el alma 
NO SON dos NO SON dos 
realidadesrealidades
ontolontolóógicasgicas
distintas.distintas.

El psiquismo El psiquismo 
inconciente NO inconciente NO 
coincidecoincide
úúnicamente con nicamente con 
algunasalgunas
funciones del funciones del 
sistema nervioso.sistema nervioso.

Tanto las Tanto las 
neurocienciasneurociencias
como el como el 
psicoanpsicoanáálisislisis
puedenpueden
enriquecerseenriquecerse
mutuamentemutuamente
““corroborandocorroborando””
cientcientííficamente en ficamente en 
un territorio los un territorio los 
hallazgos del otro.hallazgos del otro.

Son dos categorSon dos categorííasas
de la conciencia a de la conciencia a 
travtravéés de las cuales s de las cuales 
se intenta conocer se intenta conocer 
un existente que, un existente que, 
en sen síí mismo, no mismo, no 
pertenece a pertenece a 
ninguna de esas ninguna de esas 
dos categordos categoríías.as.

Coincide con la Coincide con la 
finalidad de todas finalidad de todas 
y cada una de las y cada una de las 
funcionesfunciones
fisiolfisiolóógicas o gicas o 
patolpatolóógicas.gicas.

La segunda hipLa segunda hipóótesis fundamental del tesis fundamental del 
psicoanpsicoanáálisis conduce a comprender quelisis conduce a comprender que

El  concepto El  concepto 
psicoanalpsicoanalíítico tico 

acerca del acerca del 
psiquismopsiquismo

inconcienteinconciente

La concepciLa concepcióónn
psicoanalpsicoanalííticatica
de la relacide la relacióónn

psicofpsicofíísicasica

surgen de una idea que difiere totalmente surgen de una idea que difiere totalmente 
de la que predomina en el consensode la que predomina en el consenso

Y
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El psiquismo inconciente El psiquismo inconciente 
NO ES solamente NO ES solamente 
unun ““productoproducto”” deldel

funcionamientofuncionamiento
del sistema nerviosodel sistema nervioso

El psiquismo inconcienteEl psiquismo inconciente
es inseparable de (inherente a) es inseparable de (inherente a) 

toda funcitoda funcióón fisioln fisiolóógicagica

ElEl ““fantasma en lafantasma en la
mmááquinaquina””

nono ““ocupaocupa”” solamentesolamente
la cabeza, impregna la cabeza, impregna 
al organismo enteroal organismo entero

Dos cuestiones fundamentales Dos cuestiones fundamentales 
acerca de la organizaciacerca de la organizacióón psn psííquicaquica

La relaciLa relacióónn
entre central entre central 

y perify perifééricorico

La relaciLa relacióónn
entre lo entre lo 
representadorepresentado
y la y la 
representacirepresentacióónn
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Una mUna mááquina,quina,
mmáás alls alláá

de la materia que de la materia que 
la constituye, la constituye, 

es un procedimiento es un procedimiento 
efectivo (algoritmo) efectivo (algoritmo) 

que se define que se define 
como tal, como tal, 

por la finalidad que por la finalidad que 
explica su funciexplica su funcióónn
y que constituye y que constituye 

su razsu razóón de sern de ser

Lo importante de Lo importante de 
un molino es que un molino es que 
muele, si lo hacemuele, si lo hace

con superficies de con superficies de 
piedra o de acero es piedra o de acero es 

secundariosecundario

La mecLa mecáánicanica
material que material que 

constituye unaconstituye una
mmááquina es quina es 

siempresiempre
secundariasecundaria

AQUELLO QUE A PARTIR DEL PARALELISMO AQUELLO QUE A PARTIR DEL PARALELISMO 
CARTESIANO SE HA LLAMADO CARTESIANO SE HA LLAMADO 

““EL FANTASMA EN LA MEL FANTASMA EN LA MÁÁQUINAQUINA””
(GILBERT RYLE, 1949; ARTHUR KOESTLER, 1967), (GILBERT RYLE, 1949; ARTHUR KOESTLER, 1967), 

VISTO DESDE LA SEGUNDA HIPVISTO DESDE LA SEGUNDA HIPÓÓTESISTESIS
ES LA FINALIDAD QUE CONSTITUYE LA RAZES LA FINALIDAD QUE CONSTITUYE LA RAZÓÓNN
DE SER DE LA ESTRUCTURA Y DE SU FUNCIDE SER DE LA ESTRUCTURA Y DE SU FUNCIÓÓNN
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LA RELACILA RELACIÓÓN ENTRE CENTRAL Y PERIFN ENTRE CENTRAL Y PERIFÉÉRICO TAMBIRICO TAMBIÉÉN CONVOCA N CONVOCA 
LAS IDEAS DE GENERAL Y PARTICULAR, O DE PRINCIPAL Y LAS IDEAS DE GENERAL Y PARTICULAR, O DE PRINCIPAL Y 
ACCESORIO IMPLACCESORIO IMPLÍÍCITAS EN LA IDEA DE JERARQUCITAS EN LA IDEA DE JERARQUÍÍAS.AS.

LA OBSERVACILA OBSERVACIÓÓN DE LAS ESTRUCTURAS ANATN DE LAS ESTRUCTURAS ANATÓÓMICAS E MICAS E 
HISTOLHISTOLÓÓGICAS QUE COMPONEN AL ORGANISMO HUMANO PARECE GICAS QUE COMPONEN AL ORGANISMO HUMANO PARECE 
MOSTRAR UNA COEXISTENCIA DEL SISTEMA EN FORMA DE MOSTRAR UNA COEXISTENCIA DEL SISTEMA EN FORMA DE ÁÁRBOLRBOL
CON EL SISTEMA DE CAPAS CONCCON EL SISTEMA DE CAPAS CONCÉÉNTRICAS, Y TAMBINTRICAS, Y TAMBIÉÉN LA N LA 
COEXISTENCIA DE CENTROS CON LA DE REDES MULTIFOCALES. COEXISTENCIA DE CENTROS CON LA DE REDES MULTIFOCALES. 

LAS FLAS FÓÓRMULAS FRACTALES SE APLICAN A TODOS ESTOS RMULAS FRACTALES SE APLICAN A TODOS ESTOS 
SISTEMAS, Y LA IDEA DE HOLONES, SUSTENTADA POR KOESTLER, SISTEMAS, Y LA IDEA DE HOLONES, SUSTENTADA POR KOESTLER, 
IMPLICA QUE CADA PARTIMPLICA QUE CADA PARTÍÍCULA DE UNA ORGANIZACICULA DE UNA ORGANIZACIÓÓNN
JERJERÁÁRQUICA EJERCE UNA FUNCIRQUICA EJERCE UNA FUNCIÓÓN DE SUPEDITACIN DE SUPEDITACIÓÓN HACIA N HACIA 
“Ó“ÓRDENESRDENES”” EMANADAS DE UN EMANADAS DE UN ““NIVEL SUPERIORNIVEL SUPERIOR”” AL CUAL AL CUAL 
PERMANECE PERMEABLE Y UNA FUNCIPERMANECE PERMEABLE Y UNA FUNCIÓÓN DE N DE ““ORDENAMIENTOORDENAMIENTO””
HACIA UN HACIA UN ““NIVEL INFERIORNIVEL INFERIOR”” CON EL CUAL TAMBICON EL CUAL TAMBIÉÉN SE COMUNICA.N SE COMUNICA.

LAS DOS CUESTIONES LAS DOS CUESTIONES 
CONFLUYEN EN UNACONFLUYEN EN UNA

CENTRALCENTRALREPRESENTANTEREPRESENTANTE

ORGANIZACIORGANIZACIÓÓN JERN JERÁÁRQUICA EN RQUICA EN ““NIVELESNIVELES””

PERIFPERIFÉÉRICORICOREPRESENTADOREPRESENTADO
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La existencia de signos y sLa existencia de signos y síímbolos (sean concientes o mbolos (sean concientes o 
inconcientes) supone, por lo menos, la colaboraciinconcientes) supone, por lo menos, la colaboracióón de n de 
dos instancias (que Freud denominaba dos instancias (que Freud denominaba ““inscripcionesinscripciones””).).

Frente a la presencia que se percibe Frente a la presencia que se percibe ““ffíísicamentesicamente””, existe:, existe:

Ambas instancias deberAmbas instancias deberáán integrarse en un sistema n integrarse en un sistema 
““jerjeráárquicorquico””..

El reEl re--presentante abstracto, que nace como un concepto presentante abstracto, que nace como un concepto 
que intenta captar LA ESENCIA FORMAL que intenta captar LA ESENCIA FORMAL (general) (general) de cada de cada 
experiencia particular.experiencia particular.

La reLa re--presentacipresentacióón (teatral o fotogrn (teatral o fotográáfica, por ejemplo) que fica, por ejemplo) que 
se siente como un drama histse siente como un drama históórico.rico.

La instancia de aquello que es representado La instancia de aquello que es representado y ly la instancia a instancia 
de aquello que asume la representacide aquello que asume la representacióón.n.

El psiquismo El psiquismo 
inconciente no inconciente no 

““residereside””
necesariamentenecesariamente

en la cabezaen la cabeza

La existencia de claves de inervaciLa existencia de claves de inervacióón para la descarga afectiva en n para la descarga afectiva en 
el territorio vegetativo, o para la acciel territorio vegetativo, o para la accióón motora en la vida de n motora en la vida de 

relacirelacióón, supone la existencia de n, supone la existencia de ““CENTROSCENTROS”” oo ““REDESREDES”” queque
registran, coordinan y modulan los distintos procesosregistran, coordinan y modulan los distintos procesos

Es inherente a toda Es inherente a toda 
funcifuncióón fisioln fisiolóógicagica

Sin embargo cada funciSin embargo cada funcióón,n,
con su finalidad con su finalidad ““psicofpsicofíísicasica””,,

sese ““acoplaacopla””
JERJERÁÁRQUICAMENTE (en RQUICAMENTE (en 

cuerpo y alma) con las otras cuerpo y alma) con las otras 
funciones que integran un funciones que integran un 

organismoorganismo

178 LUIS CHIOZZA



DADO QUE ELDADO QUE EL
SIGNIFICADOSIGNIFICADO

DEFINE AL DEFINE AL 
PSIQUISMO PSIQUISMO 

INCONCIENTEINCONCIENTE

ELEL
SIGNIFICADOSIGNIFICADO

NO PUEDE NO PUEDE 
DEFINIR A LA DEFINIR A LA 
CONCIENCIACONCIENCIA

LA
CONCIENCIA
ES NOTICIA 

DE UN 
SIGNIFICADO

LAS DOS DIFERENCIAS FUNDAMENTALESLAS DOS DIFERENCIAS FUNDAMENTALES
QUE CARACTERIZAN UNA ORGANIZACIQUE CARACTERIZAN UNA ORGANIZACIÓÓNN
((““representanterepresentante--representadorepresentado”” yy ““centralcentral--
perifperifééricorico””))

PERMITEN COMPRENDER LA RELACIÓN QUE 
EXISTE ENTRE LA “NOTICIA” (representante) Y 
EL SIGNIFICADO DEL CUAL SE TIENE NOTICIA

Forma y sustancia, Forma y sustancia, 
sujeto y objetosujeto y objeto
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REPRESENTANTE REPRESENTADO

REPRESENTADO REPRESENTANTE

REPRESENTADO

REPRESENTANTE

REPRESENTANTE

REPRESENTADO

CADA UNO DE LOS ELEMENTOS CADA UNO DE LOS ELEMENTOS 
ES UNA PARTES UNA PARTÍÍCULACULA ““BIFRONTEBIFRONTE””

QUE ASUME FUNCIONES QUE ASUME FUNCIONES 
DIFERENTES EN  SU RELACIDIFERENTES EN  SU RELACIÓÓNN

CON OTROS ELEMENTOS CON OTROS ELEMENTOS 

…… supone una organizacisupone una organizacióón jern jeráárquica  que culmina en la primera rquica  que culmina en la primera 
hiphipóótesis fundamental que postula un aparato pstesis fundamental que postula un aparato psííquico extensoquico extenso

Freud recurre a la metFreud recurre a la metááfora de un telescopio, en el cual la fora de un telescopio, en el cual la 
formaciformacióónn ““virtualvirtual”” de la imagen ocurre en un de la imagen ocurre en un ““lugarlugar”” imaginarioimaginario

El fenEl fenóómeno que meno que 
Freud describe Freud describe 

como doble como doble 
inscripciinscripcióón de una n de una 

representacirepresentacióónn
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DIFERENCIADIFERENCIA
ENTRE FORMA ENTRE FORMA 

(funci(funcióón,n,
modo, manera)modo, manera)
Y SUSTANCIAY SUSTANCIA

ABSTRACTO ABSTRACTO 
(esencia formal)(esencia formal)
Y CONCRETOY CONCRETO

PSIQUE Y SOMAPSIQUE Y SOMA
(raz(razóón de la n de la 

segunda hipsegunda hipóótesis)tesis)

TRANSFERENCIATRANSFERENCIA
(el viajero es el fantasma (el viajero es el fantasma 

en la men la mááquina)quina)

LA DIFERENCIA ENTRE SUJETO Y OBJETOLA DIFERENCIA ENTRE SUJETO Y OBJETO
(Fundamenta los conceptos de conciente e inconciente,(Fundamenta los conceptos de conciente e inconciente,

determinismo y libre albedrdeterminismo y libre albedríío)o)

El sujeto observador El sujeto observador 
es conciente.es conciente.

La conciencia de un objeto La conciencia de un objeto 
““animadoanimado”” debe ser inferida.debe ser inferida.

La necesidad de postular La necesidad de postular 
un psiquismo inconciente un psiquismo inconciente 
““enen”” el  cuerpo que se el  cuerpo que se 
observa como objetoobserva como objeto
origina la segunda hiporigina la segunda hipóótesis.tesis.

El concepto de libre arbitrio El concepto de libre arbitrio 
es un sentimiento del es un sentimiento del ““enteente””

observador, que puede ser observador, que puede ser 
proyectado, secundariamente, proyectado, secundariamente, 

sobre los objetos que, sobre los objetos que, 
de este modo, se de este modo, se ””animananiman””

concon ““intencionesintenciones””..

El concepto de El concepto de ““acontecimientoacontecimiento
determinadodeterminado”” surge frente al surge frente al 
objeto observado. Puede ser objeto observado. Puede ser 
proyectado sobre la propiaproyectado sobre la propia
conciencia, originando laconciencia, originando la
idea de un sujeto idea de un sujeto ““sujetadosujetado””
por los acontecimientos.por los acontecimientos.
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LAS DOS DIFERENCIAS FUNDAMENTALESLAS DOS DIFERENCIAS FUNDAMENTALES
QUE CARACTERIZAN UNA ORGANIZACIQUE CARACTERIZAN UNA ORGANIZACIÓÓNN

((““representanterepresentante--representadorepresentado”” yy ““centralcentral--perifperifééricorico””))

LA DIFERENCIA ENTRE FORMA Y SUSTANCIALA DIFERENCIA ENTRE FORMA Y SUSTANCIA
Y LA DIFERENCIA ENTRE SUJETO Y OBJETOY LA DIFERENCIA ENTRE SUJETO Y OBJETO

QUE CONFLUYEN EN LA QUE CONFLUYEN EN LA 
IDEA DE JERARQUIDEA DE JERARQUÍÍAA

(raz(razóón de la n de la 
primera hipprimera hipóótesis)tesis)

DAN LUGAR ADAN LUGAR A
DOS DIFERENCIAS DOS DIFERENCIAS 

QUE FUNDAMENTANQUE FUNDAMENTAN
NUEVOS CONCEPTOSNUEVOS CONCEPTOS

LA FORMA (POR EJEMPLO UN TRILA FORMA (POR EJEMPLO UN TRIÁÁNGULO) SE MANIFIESTA EN LA NGULO) SE MANIFIESTA EN LA 
MATERIA, PERO NO ES EN SMATERIA, PERO NO ES EN SÍÍ MISMA MATERIAL.MISMA MATERIAL.

LA IDEA DE MODO, MANERA Y FUNCILA IDEA DE MODO, MANERA Y FUNCIÓÓN, ES UNA PARTE N, ES UNA PARTE 
INTEGRANTE DEL CONCEPTO DE FORMA  (EL RIGOR FORMAL DE UN INTEGRANTE DEL CONCEPTO DE FORMA  (EL RIGOR FORMAL DE UN 
RAZONAMIENTO MATEMRAZONAMIENTO MATEMÁÁTICO O  LA FORMALIDAD DE UN TRATO TICO O  LA FORMALIDAD DE UN TRATO 
PROTOCOLAR, POR EJEMPLO).PROTOCOLAR, POR EJEMPLO).

LA IDEA DE MATERIA O SUSTANCIA ESTLA IDEA DE MATERIA O SUSTANCIA ESTÁÁ IMPLIMPLÍÍCITA EN LA IDEA DE CITA EN LA IDEA DE 
UN CUERPO FUN CUERPO FÍÍSICO. LA IDEA DE FORMA CONFLUYE CON LA IDEA DE SICO. LA IDEA DE FORMA CONFLUYE CON LA IDEA DE 
SENTIDO Y FINALIDAD QUE CONSTITUYE AL EXISTENTE PSSENTIDO Y FINALIDAD QUE CONSTITUYE AL EXISTENTE PSÍÍQUICO.QUICO.

LA TRANSFERENCIA OCURRE CUANDO UNA FORMA LA TRANSFERENCIA OCURRE CUANDO UNA FORMA ““VIAJAVIAJA”” DESDEDESDE
UNA A OTRA SUSTANCIA. PODEMOS DECIR QUE LA FORMA SE UNA A OTRA SUSTANCIA. PODEMOS DECIR QUE LA FORMA SE 
TRANSFIERETRANSFIERE DEL CUDEL CUÑÑO A LA MONEDA.O A LA MONEDA.

SI LO QUE VIAJA COMO SI LO QUE VIAJA COMO ““FORMAFORMA”” CONFLUYE CON LO QUE CONFLUYE CON LO QUE 
DENOMINAMOS PSIQUISMO, EL VIAJERO NO ES OTRO QUE DENOMINAMOS PSIQUISMO, EL VIAJERO NO ES OTRO QUE ““ELEL
FANTASMA EN LA MFANTASMA EN LA MÁÁQUINAQUINA””..
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YOYO ELLOELLO

Autorreferencia
(representación
del yo conciente

e inconciente)

Otros “sujetos”
semejantes

ELLOELLO

Mundo
perceptivo
(objetos)

Mundo
representativo

(imágenes)

YOYO

AUTOMOVILIDAD
Constituye lo que 

denominamos intención

AUTOPERCEPCIÓN
Constituye el sentimiento de sí,

núcleo primario de lo que
denominamos conciencia

MUNDOMUNDO
(Ello)(Ello)
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SUJETO

YO
ESPECIALMENTE
YO CONCIENTE

CONFLUYE CON

ELLO
WEIZSAECKER

FORMACIÓN DEL
ELLO

OBJETO

LAS RELACIONES RECLAS RELACIONES RECÍÍPROCASPROCAS
DEL YO (SUJETO)DEL YO (SUJETO)

CON EL ELLO (OBJETO)CON EL ELLO (OBJETO)
Y LOS LY LOS LÍÍMITESMITES

DE LA FRONTERA DE LA FRONTERA 
QUE LOS CONSTITUYE QUE LOS CONSTITUYE 

VARVARÍÍAN PERMANENTEMENTEAN PERMANENTEMENTE
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La llamada La llamada 
autopercepciautopercepcióónn
de la conciencia de la conciencia 

no es no es 
una percepciuna percepcióón,n,

es un sentimiento es un sentimiento 
que denominamos que denominamos 
sentimiento de ssentimiento de síí..

La noticia de un La noticia de un 
significado es significado es 

metapsmetapsííquica o quica o 
deuteropsdeuteropsííquicaquica . Es . Es 
una primera forma una primera forma 

de conciencia, de conciencia, 
inconciente para la inconciente para la 
conciencia habitual.conciencia habitual.

La conciencia La conciencia 
de ser conciente, de ser conciente, 

junto conjunto con
el sentimiento de sel sentimiento de síí,,

son una forma son una forma 
de conciencia de conciencia 

((““autorreflexivaautorreflexiva””) y ) y 
forman parte de la forman parte de la 

conciencia habitual. conciencia habitual. 

El sentimiento El sentimiento 
de libertad para de libertad para 
elegir los actos elegir los actos 

forma parte de la forma parte de la 
conciencia habitual.conciencia habitual.

La conciencia La conciencia 
habitual percibe habitual percibe 

objetos. La objetos. La 
autorrepresentaciautorrepresentacióónn

del yo transforma del yo transforma 
al yo en un objeto.al yo en un objeto.

La convicciLa conviccióónn
de que el de que el 

comportamientocomportamiento
de los objetos estde los objetos estáá

sujeto a causas sujeto a causas 
que no dominamos que no dominamos 
forma parte de la forma parte de la 

conciencia habitual.conciencia habitual.

FundamentosFundamentos
de una de una metahistoriametahistoria
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Cuando hablo, siento, Cuando hablo, siento, 
percibo, pienso y hago,percibo, pienso y hago,

experimento la conciencia experimento la conciencia 
de manera de manera úúnica y verdadera,nica y verdadera,

evidente e inmediata, y evidente e inmediata, y 
tambitambiéén siento que elijo n siento que elijo 
los actos que realizarlos actos que realizaréé..

La conciencia es un singular La conciencia es un singular 
cuyo plural se desconoce.cuyo plural se desconoce.

En la En la autorreferenciaautorreferencia,,
cuando digo o pienso cuando digo o pienso ““yoyo””,,

EL YO PASA A SER OBJETO EL YO PASA A SER OBJETO 
(pasa a ser ello), como mis(pasa a ser ello), como mis

manos, mi inteligencia, manos, mi inteligencia, 
mi memoria, o la tierra de mi mi memoria, o la tierra de mi 

papaíís que piso, y depende s que piso, y depende 
de acontecimientos que de acontecimientos que 
escapan a mi dominio.escapan a mi dominio.

La cualidad esencial a la cual nos referimos cuando La cualidad esencial a la cual nos referimos cuando 
decimosdecimos ““un youn yo”” es la conciencia de su propia existencia, es la conciencia de su propia existencia, 

es decir: lo que denominamos es decir: lo que denominamos ““sentimiento de ssentimiento de sí”í”..

Ello (Ello (““fuerafuera”” de mde míí en el espacio o en el tiempo) en el espacio o en el tiempo) 
contiene innumerables entidades a las cuales atribuyocontiene innumerables entidades a las cuales atribuyo
el conjunto de caracterel conjunto de caracteríísticas que denominamos sticas que denominamos ““yoyo””..

La finalidad de una funciLa finalidad de una funcióónn
o de un acto, la intencio de un acto, la intencióón, el sentido, n, el sentido, 

el significado, ES lo psel significado, ES lo psííquicoquico ““primarioprimario””,,
(que Freud denomina (que Freud denomina 
genuino, o verdadero) genuino, o verdadero) 

LaLa ““conciencia conciencia 
habitualhabitual”” ssóólo se lo se 

agrega a unos pocos agrega a unos pocos 
procesos inconcientes procesos inconcientes 

convirticonvirtiééndolosndolos
en procesos en procesos 
concientesconcientes

Lo psLo psííquicoquico
““primarioprimario””

es inconciente paraes inconciente para
lo que habitualmente lo que habitualmente 

denominamosdenominamos
concienciaconciencia

186 LUIS CHIOZZA



Solemos pensar que hay 
acontecimientos que 
dependen de nuestra 
voluntad y otros que 
son independientes de ella

Solemos pensar que hay Solemos pensar que hay 
acontecimientos que acontecimientos que 
dependen de nuestra dependen de nuestra 
voluntad y otros que voluntad y otros que 
son independientes de ellason independientes de ella

Sin embargo, la indagaciSin embargo, la indagacióónn
en los acontecimientos que configuran en los acontecimientos que configuran 

una biografuna biografíía, pone continuamente en crisis a, pone continuamente en crisis 
la distincila distincióón entre el no poder y el no querern entre el no poder y el no querer

LA VIDA TIENE DOS CARASLA VIDA TIENE DOS CARAS““LaLa”” vidavida
““biolbiolóógicagica””

queque
percibimospercibimos
en algunos en algunos 
organismosorganismos

naturalesnaturales
como una como una 
propiedadpropiedad
esencialesencial

““NuestraNuestra””
vidavida

““ananíímicamica””,,
queque

sentimos,sentimos,
pensamospensamos
y hacemosy hacemos

Pero cuando 
sentimos que la vida nos 
“hace” cosas tales como 

engañarnos, endurecernos, 
arruinarnos, envejecernos, 

asustarnos o aburrirnos

¿¿CUCUÁÁL ES LA VIDA QUE NOS HACE ESAS COSAS?L ES LA VIDA QUE NOS HACE ESAS COSAS?
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SOMOS UN ORGANISMO COMPLEJO SOMOS UN ORGANISMO COMPLEJO 
QUE CONTEMPLA SU ENTORNO YQUE CONTEMPLA SU ENTORNO Y
QUE SE CONTEMPLA A SQUE SE CONTEMPLA A SÍÍ MISMO.MISMO.

NOS PERCIBIMOS COMO UN CUERPO QUE NOS PERCIBIMOS COMO UN CUERPO QUE 
OCUPA UN ESPACIO EN UN MUNDO OCUPA UN ESPACIO EN UN MUNDO 

FFÍÍSICO QUE CONTIENE OTROS CUERPOS.SICO QUE CONTIENE OTROS CUERPOS.

NOS SENTIMOS PROTAGONISTAS DEL DRAMA NOS SENTIMOS PROTAGONISTAS DEL DRAMA 
QUE CONSTITUYE, HISTQUE CONSTITUYE, HISTÓÓRICAMENTE,RICAMENTE,

““NUESTRA VIDANUESTRA VIDA””, EN UN MUNDO AN, EN UN MUNDO ANÍÍMICOMICO
HABITADO POR OTROS PERSONAJES HABITADO POR OTROS PERSONAJES 

CON LOS CUALES CONVIVIENDO SOMOS.CON LOS CUALES CONVIVIENDO SOMOS.

Volvamos a la Volvamos a la 
antigua pregunta: antigua pregunta: 

¿¿La vida nos hace? o La vida nos hace? o 
¿¿HacemosHacemos

nuestra vida?nuestra vida?
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La libertad, y La libertad, y 
con ella la con ella la 
responsabilidad,responsabilidad,
““viajanviajan””
continuamente,continuamente,
en cada drama, en cada drama, 
de uno a otro de uno a otro 
actor.actor.

TambiTambiéén cambian n cambian 
frecuentemente la forma, frecuentemente la forma, 
el contorno, las el contorno, las 
cualidades y el carcualidades y el caráácter de cter de 
los actores. los actores. 

LaLa ““insostenibleinsostenible
levedadlevedad”” de serde ser
absolutamenteabsolutamente
irresponsables.irresponsables.

Dado que frente a Dado que frente a 
un mundo fun mundo fíísicosico
absolutamenteabsolutamente

determinado da lo determinado da lo 
mismo cualquier mismo cualquier 

cosa que se haga.cosa que se haga.

La “insoportable 
gravedad” de ser 

absolutamente
responsables.
Dado que los 

actores de una 
historia pueden 

alterar lo que 
acontece en ella.

OSCILAMOS PERMANENTEMENTEOSCILAMOS PERMANENTEMENTE

ENTREENTRE
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TODO DRAMA TRASCURRE ENTRE ACTORESTODO DRAMA TRASCURRE ENTRE ACTORES

Y, TAMBIY, TAMBIÉÉN,N,
LA VIDA O EL DESTINOLA VIDA O EL DESTINO

NO PERSONIFICADOS,NO PERSONIFICADOS,
COMO, POR EJEMPLO,COMO, POR EJEMPLO,

LA GENTE O LA SOCIEDADLA GENTE O LA SOCIEDAD

PERSONIFICADOS,PERSONIFICADOS,
COMO, POR EJEMPLO,COMO, POR EJEMPLO,

YO, TYO, TÚÚ, ELLA, NOSOTROS, ELLA, NOSOTROS

LA GENTE, LA GENTE, comocomo lala opiniopinióónn ppúúblicablica,,
representarepresenta unun consensoconsenso vigentevigente queque

influyeinfluye enen nuestranuestra vidavida..

LA SOCIEDAD es un conjunto de LA SOCIEDAD es un conjunto de 
normas, valores e ideales, que normas, valores e ideales, que 

resultan de las convivencias pasadas,resultan de las convivencias pasadas,
representados frecuentementerepresentados frecuentemente

por la figura de nuestros padres o por por la figura de nuestros padres o por 
lo que Freud denomina lo que Freud denomina superysuperyóó..

Hay UNA VIDA Hay UNA VIDA ““biolbiolóógicagica”” queque ““hacehace””
yy ““se proponese propone”” hacer algo conmigo, hacer algo conmigo, 

queque ““sientesiente”” yy ““sabesabe”” cosas que ignoro.cosas que ignoro.
Esa vida, a la cual Freud se referEsa vida, a la cual Freud se referííaa

con la palabra con la palabra ““elloello””, no forma parte, no forma parte
de lo que denomino de lo que denomino ““yoyo””..

DentroDentro dede cadacada
drama no sdrama no sóólolo

operanoperan loslos actoresactores
(agonistas),(agonistas),

yy laslas categorcategorííasas
ppááticasticas (Weizsaecker)(Weizsaecker)
quererquerer,, poderpoder,, deberdeber,,

estarestar obligadoobligado
yy tenertener permisopermiso,,

sinosino tambitambiéénn
loslos valoresvalores

formalesformales ee idealesideales
cuyacuya importanciaimportancia

nacenace dede loslos afectosafectos
ExperimentadosExperimentados..

YO, TYO, TÚÚ, ELLAS, NOSOTROS,, ELLAS, NOSOTROS,
sonson actoresactores personificados.personificados.
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AnAnáálogamente podemos decir que el hombre no tiene logamente podemos decir que el hombre no tiene 
un alma distinta del cuerpo, porque lo que llamamosun alma distinta del cuerpo, porque lo que llamamos

alma es la vida que anima su cuerpo.alma es la vida que anima su cuerpo.

El poeta inglEl poeta ingléés William s William BlakeBlake, que muri, que murióó treinta atreinta aññosos
antes de que naciera Freud, escribiantes de que naciera Freud, escribióó que el hombre que el hombre 
no tiene un cuerpo distinto del alma, porque lo que no tiene un cuerpo distinto del alma, porque lo que 

llamamos cuerpo es el trozo del alma que se percibe llamamos cuerpo es el trozo del alma que se percibe 
con los cinco sentidos.con los cinco sentidos.

MMÁÁS ALLS ALLÁÁ DEDE
LA CONCIENCIALA CONCIENCIA

HABITUALHABITUAL

QUEQUE
CONSTITUYECONSTITUYE

UN DRAMAUN DRAMA

LA MATERIA LA MATERIA 
DEL CUERPODEL CUERPO

LA HISTORIA LA HISTORIA 
DEL ALMADEL ALMA

SE UNIFICAN SE UNIFICAN 
EN LA IDEA DE EN LA IDEA DE 

PSIQUISMOPSIQUISMO
INCONCIENTEINCONCIENTE

QUEQUE
FUNCIONAFUNCIONA
COMO UN COMO UN 

MECANISMOMECANISMO

ESENCIAESENCIA
DE TODA DE TODA 

METAHISTORIAMETAHISTORIA
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LA OSCILACILA OSCILACIÓÓNN
ENTRE SENTIRSE ENTRE SENTIRSE 

DETERMINADO POR DETERMINADO POR 
ACONTECIMIENTOSACONTECIMIENTOS
INCONTROLABLES INCONTROLABLES 

Y SENTIRSE Y SENTIRSE 
COMPLETAMENTE COMPLETAMENTE 

LIBRELIBRE

DEPENDE DEL DEPENDE DEL ““MAPAMAPA””
QUE TRACEMOS,QUE TRACEMOS,

EN CADA MOMENTO, EN CADA MOMENTO, 
ACERCA DE LOSACERCA DE LOS

““CONTORNOSCONTORNOS”” DEDE
NUESTRO YO Y NUESTRO YO Y 

DE NUESTRO MUNDODE NUESTRO MUNDO

LA ALTERNATIVA LA ALTERNATIVA 
ENTRE IMPOTENCIA ENTRE IMPOTENCIA 
CON INOCENCIA Y CON INOCENCIA Y 

POTENCIA POTENCIA 
CONCON

RESPONSABILIDADRESPONSABILIDAD

LOS LLOS LÍÍMITES DEL YO MITES DEL YO 
SE TRAZAN A PARTIR SE TRAZAN A PARTIR 
DE LA EXPERIENCIA DE LA EXPERIENCIA 

Y SE MODIFICAN Y SE MODIFICAN 
PERMANENTEMENTEPERMANENTEMENTE

CON LOS CON LOS 
ACTOS DEL VIVIRACTOS DEL VIVIR

LOS AVANCES ENLOS AVANCES EN
LALA ““MADURACIMADURACIÓÓNN””
DEL YO CONDUCENDEL YO CONDUCEN

A UNA INTEGRACIA UNA INTEGRACIÓÓNN
ARMARMÓÓNICA ENTRENICA ENTRE

INOCENCIA YINOCENCIA Y
RESPONSABILIDADRESPONSABILIDAD

MÁS ALLÁ DE LO QUE SENTIMOS 
COMO PODER O COMO IMPOTENCIA, 

COMO LIBERTAD O COMO 
DEPENDENCIA, CADA VEZ VEMOS 

CON MAYOR CLARIDAD QUE 
LA MATERIA DEL CUERPO 
Y LA HISTORIA DEL ALMA 

SON DOS ASPECTOS 
DE UNA MISMA REALIDAD
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Lo que hace 
un psicoanalista cuando 

psicoanaliza a un paciente

¿No sabes acaso oh Prometeo, 
que para la enfermedad del odio 

existe la medicina de las palabras? 
Así es, con tal que sepa escogerse 

el momento en que es posible ablandar 
el corazón, pero no cuando se intenta extirpar 

por la fuerza una pasión envenenada 
hasta el último extremo.

Esquilo 
Prometeo encadenado



La temLa temáática del relatotica del relato

existe siempreexiste siempre
un relato un relato 

implimplíícito que cito que 
permanece tpermanece táácitocito

ElEl ““materialmaterial”” de la seside la sesióón es siempre un relaton es siempre un relato

El paciente relata un acontecimiento o escena entre El paciente relata un acontecimiento o escena entre 
personajes, uno de los cuales puede ser personajes, uno de los cuales puede ser éél mismol mismo

Aun cuando Aun cuando 
ssóólo se refiera lo se refiera 

a un sentimiento a un sentimiento 
o un so un sííntomantoma



TemTemááticatica
ededíípicapica

CelosCelos RivalidaRivalidadd AmorAmor
prohibidoprohibido PrivilegioPrivilegio InjusticiaInjusticia

El hijo El hijo 
preferidopreferido El tenorioEl tenorio

LosLos
aires de aires de 
princesaprincesa

Temáticas, temas y subtemas

Lo tLo tíípico y universal pico y universal 
del dramadel drama
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LA PUERTA DE ACCESO A LO INCONCIENTELA PUERTA DE ACCESO A LO INCONCIENTE

DRAMADRAMA
ENCUBIERTOENCUBIERTO

RESIG
NIFIC

ACIÓ
N

DEL R
ELA

TO

HILO CONDUCTORHILO CONDUCTOR
ATAR CABOSATAR CABOS

PUNTOS SUELTOSPUNTOS SUELTOS
RECONSTRUCCIRECONSTRUCCIÓÓNN

DELDEL ““DIBUJODIBUJO””

EN EL DISCURSO 
DEL PACIENTE 

ES POSIBLE 
AUSCULTAR

LAGUNAS,LAGUNAS,
NEXOS POCO NEXOS POCO 

CONVINCENTES,CONVINCENTES,
MOTIVOSMOTIVOS

INJUSTIFiCADOSINJUSTIFiCADOS,,
HILOS SUELTOS,HILOS SUELTOS,

TRAMATRAMA
DESHILVANADADESHILVANADA

INCOHERENCIA DE SENTIDO EN EL RELATOINCOHERENCIA DE SENTIDO EN EL RELATO

EL TEMA
Es el argumento “general”

de un drama particular.
Es un núcleo de significación

que organiza el relato. Le presta 
un sentido inteligible. Le restituye 

la coherencia perdida.

EL DRAMA
Acontece “entre” personajes

(actores o agonistas). Configura 
una escena “en movimiento”

que se desarrolla en el tiempo.
Es un proceso que se inicia, 

culmina y finaliza.
Posee significancia

(importancia del sentido). 

LA TEMÁTICA
Es un conjunto de temas

típicos y universales.
Constituye el argumento

que denominamos “guión”.
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LA IDENTIFICACILA IDENTIFICACIÓÓN DEL TEMA N DEL TEMA 
QUE REPRESENTA LA SIGNIFICANCIA ACTUALQUE REPRESENTA LA SIGNIFICANCIA ACTUAL

Surge de la contratransferencia. Surge de la contratransferencia. 
Despierta "convicciDespierta "conviccióón".n".

El proceso intelectual El proceso intelectual 
es posterior.es posterior.

ElEl testtest de "objetividad" depende de "objetividad" depende 
de una nueva coherencia quede una nueva coherencia que
permite integrar en un tema permite integrar en un tema 

un conjunto de asuntos un conjunto de asuntos 
aparentemente distintos.aparentemente distintos.

Las escenas que los Las escenas que los 
personajes configuranpersonajes configuran
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LOS DRAMAS LOS DRAMAS ““ITERATIVOS"ITERATIVOS"
como la exclusicomo la exclusióón, el desprecio,n, el desprecio,

la excitacila excitacióón insatisfecha, la vergn insatisfecha, la vergüüenza, el miedo, enza, el miedo, 
la traicila traicióón, la venganza o la culpan, la venganza o la culpa

Que hoy vive Que hoy vive 
el pacienteel paciente

Son los mismosSon los mismos
que al analista,que al analista,

como a todo sercomo a todo ser
humanohumano

Le estLe estáán pasando,n pasando,
le han pasado,le han pasado,

o le podro le podráánn
pasarpasar

POR ESO DENOMINAMOS A LOS OTROS POR ESO DENOMINAMOS A LOS OTROS ““SEMEJANTESSEMEJANTES””

PACIENTEPACIENTE PSICOANALISTAPSICOANALISTA
UNIVERSALUNIVERSAL

Es lo que los seresEs lo que los seres
humanos tienenhumanos tienen

en comen comúúnn

Un modoUn modo
propiopropio

y particular y particular 
de vivir los de vivir los 

dramasdramas
universalesuniversales

ComprensiComprensióónn
mmáás profundas profunda

ORIGEN DE LA EMPATORIGEN DE LA EMPATÍÍAA
(SIMPAT(SIMPATÍÍA)A)

IdentificaciIdentificacióón con el pacienten con el paciente

ORIGEN DE LA ANTIPATORIGEN DE LA ANTIPATÍÍAA
IdentificaciIdentificacióón complementarian complementaria
(con los allegados al paciente)(con los allegados al paciente)

IncomprensiIncomprensióónn

RecuperaciRecuperacióónn
de la de la 

simpatsimpatííaa
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Diferentes enfoques de un argumento tDiferentes enfoques de un argumento tíípicopico

Triángulo edípico
METAPSICOLOGÍA

Conceptos abstractos y 
generales que constituyen 

vectores de un 
“more geométrico”.

Modelo físicomatemático
(fuerzas, relaciones, 

causas, mecanismos y 
efectos).

Leyenda de Edipo
METAHISTORIA

Drama entre personas.
Posee un sentido 

descifrable que constituye
el “more lingüístico”.

La temLa temáática que constituye la leyenda de Edipo es todavtica que constituye la leyenda de Edipo es todavííaa
un arquetipo general un arquetipo general ““descarnadodescarnado”” de los elementos que configurande los elementos que configuran

el drama particular de cada paciente.el drama particular de cada paciente.

EL COMPLEJO EL COMPLEJO 
DE EDIPODE EDIPO

EN EL LENGUAJEEN EL LENGUAJE
DE LA VIDADE LA VIDA

SE NOS CONFIGURASE NOS CONFIGURA

CCóómo un mo un 
conjunto de conjunto de 
escenas que escenas que 
condensancondensan
emocionesemociones

intensasintensas

La ambiciLa ambicióónn
ededíípicapica de la de la 

niniñña, por a, por 
ejemplo,ejemplo,

se puede dar se puede dar 
en una en una 

representacirepresentacióónn
ttíípicapica

Sus imSus imáágenes funcionan genes funcionan 
como scomo síímbolos de la mbolos de la 
experiencia cotidianaexperiencia cotidiana

““La nena que se viste con losLa nena que se viste con los
zapatos yzapatos y

la cartera de la mamla cartera de la mamá”á”
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RELATORELATO

ESCENAESCENA

Vínculo entre 
personas

ESCENA de la vida

Sitio en el cual 
se ejecuta la 

obra dramática

Espectáculo
digno de atención

Entre la vida Entre la vida 
y el teatroy el teatro

Drama que Drama que 
posee un temaposee un tema

ParParáámetros entre los cuales oscila el proceso analmetros entre los cuales oscila el proceso analííticotico

VIDAVIDA
REALIDADREALIDAD

TEATROTEATRO
FICCIFICCIÓÓNN

REPRESENTATIVAREPRESENTATIVA

El analista se El analista se ““prestapresta”” para que el paciente, para que el paciente, 
en su ven su víínculo con nculo con éél,l, ““revivareviva””, es decir re, es decir re--presente,presente,

sus modos habituales de sentir, de hacer y de pensar.sus modos habituales de sentir, de hacer y de pensar.
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SonetoSoneto dede
ShakespeareShakespeare

MayorMayor
informaciinformacióónn
((cantidadcantidad dede

bytes) y bytes) y menormenor
significanciasignificancia

((importanciaimportancia deldel
significadosignificado))

GuGuííaa teleftelefóónicanica
MenorMenor

informaciinformacióónn
y mayor y mayor 

significanciasignificancia

El paciente siempre es protagonista del drama que relata.El paciente siempre es protagonista del drama que relata.

El psicoanalista, en virtud de las transferencias recEl psicoanalista, en virtud de las transferencias recííprocas, se procas, se 
identifica, inevitablemente, con alguno de los actores de ese dridentifica, inevitablemente, con alguno de los actores de ese drama.ama.

El psicoanalista coparticipa desde allEl psicoanalista coparticipa desde allíí,,
con una parte, por lo menos, de los afectos involucrados.con una parte, por lo menos, de los afectos involucrados.

Una de las formas universales adquiere, entonces, actualidad Una de las formas universales adquiere, entonces, actualidad 
en el ven el víínculo mediante el proceso que denominamos transferencia.nculo mediante el proceso que denominamos transferencia.

A partir de ese punto, el psicoanalista necesita A partir de ese punto, el psicoanalista necesita 
sentir, en alguna medida,sentir, en alguna medida, para poder interpretar acertadamente, para poder interpretar acertadamente, 
desde su identificacidesde su identificacióón con los otros actores del drama relatado.n con los otros actores del drama relatado.
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CaptaciCaptacióónn
enen ““bloquebloque””

Nos obsequia, Nos obsequia, 
ademademáás,s,
con otras con otras 

significacionessignificaciones

EscenaEscena queque
pertenecepertenece aa
unauna temtemááticatica

ttíípicapica yy
universaluniversal

Nena con Nena con 
zapatoszapatos
y cartera y cartera 

de la mamde la mamáá

Transmite un Transmite un 
elemento del elemento del 
complejo de complejo de 

Edipo sobre el Edipo sobre el 
cual recae la cual recae la 
atenciatencióón y la n y la 

intenciintencióónn
comunicativacomunicativa

La dificultad La dificultad 
de la nena de la nena 
para lidiar para lidiar 

con los con los 
zapatoszapatos

PermitePermite
comprender las comprender las 

vicisitudesvicisitudes
traumtraumááticas de ticas de 

la seudola seudo
identificaciidentificacióónn

EJEMPLOEJEMPLO

La significancia La significancia 
comprometida en comprometida en 

la temla temááticatica
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El tema que El tema que 
buscamosbuscamos

No es una No es una ““crcróónicanica””
de sucesos de sucesos 

temporalmentetemporalmente
ordenadosordenados

Es una secuencia Es una secuencia 
dramdramáática que tica que 

posee significanciaposee significancia

La respuesta La respuesta 
generada por generada por 
la informacila informacióónn
suele ser suele ser “¿“¿y?y?””

“¿“¿Y?Y?”” llevalleva
implimplíícitocito

la solicitud la solicitud 
de un contextode un contexto

NuevasNuevas
informacionesinformaciones

generargeneraráánn
nuevosnuevos “¿“¿y?y?””

El psicoanalista El psicoanalista 
escucha el relato escucha el relato 
del paciente y lo del paciente y lo 
comprende de comprende de 

un modo similarun modo similar

Por fin unaPor fin una
informaciinformacióón,n,

resignificaresignifica todotodo
el conjunto el conjunto 

Genera,Genera,
como respuesta, como respuesta, 

unun “¡“¡ah!"ah!"

UNA TEMUNA TEMÁÁTICA PUEDE CONDENSARSETICA PUEDE CONDENSARSE

EN UNA FRASEEN UNA FRASE EN UNA ESCENAEN UNA ESCENA

En una escena (con gestos, movimientos,  actitudes o sEn una escena (con gestos, movimientos,  actitudes o sííntomas),ntomas),
se capta  una se capta  una ““figurafigura”” simultsimultáánea.nea.

Su relato verbal es una secuencia temporal que comienza, continSu relato verbal es una secuencia temporal que comienza, continúúa,a,
culmina y finaliza.culmina y finaliza.

POR EJEMPLOPOR EJEMPLO
““PrPrííncipe y mendigo", ncipe y mendigo", 

““la ventana la ventana 
indiscretaindiscreta””,, ““el poder el poder 

y la gloriay la gloria””..

““El primer dEl primer díía de a de 
claseclase””,, ““pappapáá y mamy mamáá
discuten y los nidiscuten y los niññosos
miranmiran””,, ““un padre en un padre en 
la boda de su hija no la boda de su hija no 

baila con ellabaila con ella””..
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LALA
TRANSFERENCIATRANSFERENCIA

LALA
SIGNIFICANCIA SIGNIFICANCIA 

DEL OBJETODEL OBJETO

EsEs
el procesoel proceso
movilizantemovilizante

No es el No es el 
sentimientosentimiento
movilizadomovilizado

NoNo
dependedepende

de que sea de que sea 
originariooriginario
o actualo actual

SurgeSurge
porque la porque la 

transferenciatransferencia
estructuraestructura
al objetoal objeto

ELEL ““CONTENIDOCONTENIDO”” DEDE
LA TRANSFERENCIALA TRANSFERENCIA

RecaeRecae
transitoriamentetransitoriamente

sobre elsobre el
objeto actualobjeto actual

““ViajaViaja”” de un de un 
objeto a otroobjeto a otro

La secuencia temporalLa secuencia temporal
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UNA CARGA UNA CARGA 
INCONCIENTEINCONCIENTE

COMPLEJOCOMPLEJO
DE EDIPO DE EDIPO 
ORIGINALORIGINAL
(EL DE LA (EL DE LA 
““HORDAHORDA

PRIMITIVAPRIMITIVA””))

TRANSFERENCIATRANSFERENCIA

RepresentaciRepresentacióónn
preconscientepreconsciente
queque ““coincidecoincide””

con una con una 
percepcipercepcióónn
del presentedel presente

InconscienteInconsciente
ancestral,ancestral,

filogenfilogenéético,tico,
no reprimido. no reprimido. 
Nunca ha sido Nunca ha sido 

concienteconciente

PRIMERAPRIMERA
TRANSFERENCIATRANSFERENCIA

Los sentimientos Los sentimientos 
actuales provienen actuales provienen 

de un modelo de un modelo 
que se estructurque se estructuróó

en la infanciaen la infancia

Complejo de Edipo Complejo de Edipo 
infantil (pertenece ainfantil (pertenece a
la historia personal)la historia personal)

La relaciLa relacióón con losn con los
padrespadres excita el excita el 

complejo de Edipo complejo de Edipo 
inconcienteinconciente
““ancestralancestral””.

LA TRANSFERENCIA ES TAMBILA TRANSFERENCIA ES TAMBIÉÉN LA REEDICIN LA REEDICIÓÓN ACTUALN ACTUAL
DE ACONTECIMIENTOS QUE HAN OCURRIDO EN LA INFANCIADE ACONTECIMIENTOS QUE HAN OCURRIDO EN LA INFANCIA

Se repite Se repite 
sistemsistemááticamenteticamente

una situaciuna situacióón afectiva n afectiva 
infantil y pretinfantil y pretééritarita

La significancia del acontecimiento biogrLa significancia del acontecimiento biográáfico,fico,
en lugar de ser recordada como perteneciente al pasado, en lugar de ser recordada como perteneciente al pasado, 

se revive inconcientemente en el presentese revive inconcientemente en el presente
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La repeticiLa repeticióón de n de 
un modelo adquirido un modelo adquirido 

en la infanciaen la infancia

Sentimientos propios de otras situacionesSentimientos propios de otras situaciones
(con personas tan importantes como lo fueron los padres)(con personas tan importantes como lo fueron los padres)

““Falso enlaceFalso enlace”” (Freud)(Freud) Sobre una relaciSobre una relacióón actualn actual

Es una transferencia que ocurre continuamenteEs una transferencia que ocurre continuamente

La transferencia creada por el psicoanLa transferencia creada por el psicoanáálisislisis

Se diferencia Se diferencia 
de la que surge en los otros de la que surge en los otros 

tratamientos mtratamientos méédicosdicos

El psicoanalista El psicoanalista ““realizarealiza”” el tratamiento analizando la transferenciael tratamiento analizando la transferencia

La transferencia La transferencia ““evolucionaevoluciona”” en el tratamiento psicoanalen el tratamiento psicoanalííticotico
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Los vLos víínculos que las nculos que las 
personas establecen personas establecen 
suelen estar suelen estar 
impregnados impregnados 
por afectos e por afectos e 
importancias que importancias que ““nono
corresponden a la corresponden a la 
realidadrealidad””,,
sino que dependen de la sino que dependen de la 
transferencia de las transferencia de las 
figuras paternas figuras paternas 
sobre los sustitutos sobre los sustitutos 
actuales, y esto actuales, y esto 
conduce a que se conduce a que se 
comporten de acuerdo comporten de acuerdo 
con este con este ““falso enlacefalso enlace””..

Decimos que este Decimos que este 
enlace es falso porque, enlace es falso porque, 

aunque sabemos que aunque sabemos que 
no tenemos acceso a no tenemos acceso a 
ningningúún tipo de enlace n tipo de enlace 

que podamos que podamos 
considerarconsiderar

definitivamentedefinitivamente
““verdaderoverdadero””, pensamos , pensamos 

que podemos que podemos 
concebir otro que, en la concebir otro que, en la 

medida en que nos medida en que nos 
parece mparece máás adecuado a s adecuado a 
la situacila situacióón actual, nos n actual, nos 

parece mejor.parece mejor.

Una paciente relata que su hijo sUna paciente relata que su hijo sóólo le lo le 
informarinformaráá del nacimiento de su nieto luego del nacimiento de su nieto luego 
de que se haya producido, evitando de de que se haya producido, evitando de 
este modo que ella se haga presente este modo que ella se haga presente 
durante el acontecimiento.durante el acontecimiento.

En seguida relata una situaciEn seguida relata una situacióón laboral en n laboral en 
la que se ha sentido desubicada con sus la que se ha sentido desubicada con sus 
superiores y compasuperiores y compaññeros.eros.

En la sesiEn la sesióón se percibe un clima de n se percibe un clima de 
incomodidad.incomodidad.
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La infancia se arroga la representaciLa infancia se arroga la representacióón del origen n del origen 
de la transferencia porque los vde la transferencia porque los víínculos infantiles nculos infantiles 
son los mson los máás precoces entre los que pueden ser s precoces entre los que pueden ser 

recordados y verbalizadosrecordados y verbalizados.

El complejo de EdipoEl complejo de Edipo
infantil, clinfantil, cláásico (que ha sico (que ha 

podido ser reprimido y puede podido ser reprimido y puede 
llegar a ser recordado llegar a ser recordado 

porque se ha construido porque se ha construido 
en el en el preconcientepreconciente),),

surge como transferencias surge como transferencias 
de disposiciones de disposiciones 

filogenfilogenééticasticas innatas.innatas.

El complejo de Edipo El complejo de Edipo 
heredado no puede ser heredado no puede ser 
recordado (no aparece recordado (no aparece 

en las asociaciones en las asociaciones 
del paciente). Algunas del paciente). Algunas 

de sus manifestaciones de sus manifestaciones 
aparecen en los mitos aparecen en los mitos 

y en los suey en los sueñños,os,
constituyendoconstituyendo

ssíímbolos universales.mbolos universales.

Cada persona traza Cada persona traza 
su propio su propio ““mapamapa””

acerca del mundo yacerca del mundo y
dede ssíí mismo.mismo.

Una parte muy importante Una parte muy importante 
de ese mapa y de sus de ese mapa y de sus 

fundamentos es inconciente fundamentos es inconciente 
y se ha configurado y se ha configurado 

en la infancia.en la infancia.

Los vLos víínculos entre nculos entre 
personas se establecen personas se establecen 
con modelos o estilos con modelos o estilos 

que provienen del que provienen del ““mapamapa””
con el cual se funciona.con el cual se funciona.

Cada uno de los pacientes Cada uno de los pacientes 
de un psicoanalista, se de un psicoanalista, se 

encuentra con unencuentra con un
psicoanalista distinto, psicoanalista distinto, 
porque lo ha porque lo ha ““hechohecho””
distinto mediante sus distinto mediante sus 

distintas transferencias.distintas transferencias.
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Pero aclaremos enseguida que no serPero aclaremos enseguida que no seráá lala
comunicacicomunicacióón de este n de este ““descubrimientodescubrimiento”” lolo
que podrque podráá liberarla de la repeticiliberarla de la repeticióón de una n de una 
conducta que, nacida de un malentendido conducta que, nacida de un malentendido 
transformado en prejuicio, logrtransformado en prejuicio, logróó
convertirse en destino.convertirse en destino.

El prejuicio, como un trayecto facilitado, como El prejuicio, como un trayecto facilitado, como 
lala rayadurarayadura de un disco, no puede ser de un disco, no puede ser ““borradoborrado””
mediante el recurso de un solo recorrido mediante el recurso de un solo recorrido ““enen
formaforma””, s, sóólo podrlo podráá ser cancelado cuando una ser cancelado cuando una 
repeticirepeticióón suficiente de ese recorrido n suficiente de ese recorrido 
establezca, a travestablezca, a travéés del hs del háábito, otro bito, otro prepre--juiciojuicio
de una persistencia pareja.de una persistencia pareja.

IDENTIFICACIIDENTIFICACIÓÓNN
DE UNA DE UNA 

TEMTEMÁÁTICATICA

Se repite Se repite 
en otros en otros 

contextoscontextos
durante la durante la 

mismamisma
sesisesióónn

Se encuentra Se encuentra 
en las en las 

vicisitudes de vicisitudes de 
su vida su vida 

cotidianacotidiana

Inferimos (o Inferimos (o 
recordamos) una recordamos) una 
situacisituacióón infantil n infantil 

del pacientedel paciente

““GestoraGestora””
de ese patrde ese patróónn
de conductade conducta

Deriva de, y a la vez Deriva de, y a la vez 
contribuye a, contribuye a, 

constituir su constituir su ““mapamapa
del mundodel mundo””

El paciente El paciente 
recuerda una recuerda una 

escenaescena
infantilinfantil

especespecííficafica

El analista El analista 
recuerda esa recuerda esa 

escena relatada escena relatada 
por el pacientepor el paciente

en otra en otra 
oportunidadoportunidad

PuedePuede
construirse a construirse a 

partir del partir del 
carcarááctercter

universal del universal del 
drama al cual drama al cual 

se aludese alude
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En su relato manifiesto el drama queda En su relato manifiesto el drama queda 
representado en trepresentado en téérminos de la descolocacirminos de la descolocacióónn
que padece como abuela y empleada. Se trata que padece como abuela y empleada. Se trata 
de un mismo tema en dos contextos diferentes.de un mismo tema en dos contextos diferentes.

TambiTambiéén sabemos que el relato alude a la n sabemos que el relato alude a la 
incomodidad actual que deriva de un incomodidad actual que deriva de un 
sentimiento de sentimiento de ““descolocacidescolocacióónn”” respecto del respecto del 
analista durante esa sesianalista durante esa sesióón del tratamiento.n del tratamiento.

Si dirigimos nuestra atenciSi dirigimos nuestra atencióón hacia los otros n hacia los otros 
áámbitos en que se desarrolla su vida, mbitos en que se desarrolla su vida, 
descubriremos que habitualmente se siente descubriremos que habitualmente se siente 
descolocada.descolocada.

Cuando tenemos en cuenta que en esta Cuando tenemos en cuenta que en esta 
paciente esa tempaciente esa temáática funciona tica funciona 
cotidianamente, podemos inferir que ese cotidianamente, podemos inferir que ese 
modelo de modelo de ““conductaconducta”” habitual se ha gestado habitual se ha gestado 
en su infancia.en su infancia.

BasBasáándonos en la universalidad de esta ndonos en la universalidad de esta 
temtemáática, podemos construir una escena infantil tica, podemos construir una escena infantil 
en la cual una nien la cual una niñña siente, frente a sus padres, a siente, frente a sus padres, 
que no le dan que no le dan ““su lugarsu lugar”” y la ubican en otro, en y la ubican en otro, en 
donde se siente incdonde se siente incóómoda.moda.

En este punto acude a nuestro recuerdo que En este punto acude a nuestro recuerdo que 
nos ha relatado alguna vez su desdicha porque nos ha relatado alguna vez su desdicha porque 
sus padres esperaban que naciera varsus padres esperaban que naciera varóón.n.
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La contratransferencia es la transferencia La contratransferencia es la transferencia 
recrecííproca del psicoanalistaproca del psicoanalista

puede serpuede ser

simultsimultááneanea

anterioranterior posteriorposterior

a la tarea de interpretar la reedicia la tarea de interpretar la reedicióón del n del 
modelo infantil en la transferenciamodelo infantil en la transferencia

La interpretaciLa interpretacióón de la contratransferencian de la contratransferencia

YOYO YOYO

OBJETOSOBJETOS OBJETOSOBJETOS

YOYOYOYO

OBJETOSOBJETOSOBJETOSOBJETOS CONCORDANTECONCORDANTE

COMPLEMENTARIA

COMPLEMENTARIA

CONCORDANTECONCORDANTE

COMPLEMENTARIA

COMPLEMENTARIA

CONTRACONTRA
TRANSFERENCIATRANSFERENCIA
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Sin embargo, la Sin embargo, la 
representacirepresentacióónn
temporal, que temporal, que 
imagina un imagina un 
pretpretéérito, es rito, es 
siempre una siempre una 
construcciconstruccióónn
hipothipotéética a tica a 
partir de un partir de un 
acto que se acto que se 
realiza en el realiza en el 
momentomomento
actual.actual.

Una vez Una vez 
identificadaidentificada
una pauta una pauta 

acostumbradaacostumbrada
contenida en contenida en 
la temla temááticatica

vigente,vigente,
y ubicado su y ubicado su 

origen infantil, origen infantil, 
podemospodemos
interpretarinterpretar

(todav(todavííaa ““enen
silenciosilencio””))

lala
transferenciatransferencia

presente.presente.

La expresiLa expresióónn
““origen infantilorigen infantil””

utiliza una utiliza una 
representacirepresentacióónn

temporal (que temporal (que 
responde a la responde a la 

idea de gidea de géénesis)nesis)
en la cual el en la cual el 

presente surge presente surge 
como un como un 

producto del producto del 
pasado.pasado.

La modalidad del La modalidad del 
vvíínculo que el paciente nculo que el paciente 

y el psicoanalista y el psicoanalista 
compartencomparten
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Todo recuerdo, se Todo recuerdo, se 
trate de una escena trate de una escena 

““fijafija””, o de un , o de un 
conjunto en conjunto en 
movimiento,movimiento,

constituye una constituye una 
historia que lleva historia que lleva 

implimplíícita una temcita una temááticatica
particular.particular.

Si el analista, mediante su Si el analista, mediante su 
interpretaciinterpretacióón, consigue alterar n, consigue alterar 
el significado de la historia que el significado de la historia que 

impregna la actualidad del impregna la actualidad del 
paciente,paciente,

Las historias y los Las historias y los 
recuerdos, como recuerdos, como 

las cajas chinas, se las cajas chinas, se 
contienen,contienen,

interminablemente,interminablemente,
unos dentro de unos dentro de 

otros, de modo que otros, de modo que 
cada uno de ellos cada uno de ellos 
recubre y oculta recubre y oculta 

algalgúún otro, con un n otro, con un 
significado distinto,significado distinto,
que actualmente se que actualmente se 

prefiere ignorar.prefiere ignorar.

funcionarfuncionaráá, en ese , en ese 
momento, como momento, como 

un personaje un personaje 
““inesperadoinesperado”” queque

““ingresaingresa”” en la en la 
trama de la trama de la 

historia que el historia que el 
pacientepaciente

transmite, como si transmite, como si 
lo hiciera lo hiciera 

““transportadotransportado””
desde una historia desde una historia 

distinta.distinta.

El analista El analista 
frecuentementefrecuentemente

utiliza sus utiliza sus 
propiospropios

recuerdosrecuerdos
infantilesinfantiles

La emergencia de La emergencia de 
estos recuerdos estos recuerdos 
durante la sesidurante la sesióónn

psicoanalpsicoanalííticatica
generalmente le generalmente le 
pasa inadvertidapasa inadvertida

No suele reparar No suele reparar 
en el hecho de en el hecho de 

que lo que emerge que lo que emerge 
en su conciencia en su conciencia 
es un recuerdo es un recuerdo 

infantilinfantil
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La operaciLa operacióón del recuerdon del recuerdo

El personaje que El personaje que 
el analista el analista 

contratransfierecontratransfiere
depende de lo que depende de lo que 

el paciente le el paciente le 
transfiere.transfiere.

Ese personaje se Ese personaje se 
relaciona siempre con relaciona siempre con 

alguien que el alguien que el 
psicoanalistapsicoanalista ““ha vistoha visto””

encarnado en su paciente, encarnado en su paciente, 
alguien que, en alguien que, en “ú“últimaltima””

instancia proviene de instancia proviene de 
su propia infancia. su propia infancia. 

La emergencia de La emergencia de 
recuerdos logra una recuerdos logra una 
mejor escenificacimejor escenificacióónn
de la fantasde la fantasííaa
transferida.transferida.

ElEl interjuegointerjuego entre las entre las 
vidasvidas ““pretpretééritasritas”” deldel
analista y del analizado es analista y del analizado es 
precisamente lo que precisamente lo que 
conmueve al terapeuta y conmueve al terapeuta y 
le otorga un mejor le otorga un mejor 
acceso a los acceso a los 
significados que significados que 
intenta develar.intenta develar.

216 LUIS CHIOZZA



La elaboraciLa elaboracióónn
del padecer compartidodel padecer compartido

LaLa úúnica posibilidad operativa de un proceso analnica posibilidad operativa de un proceso analíítico se da tico se da 
siempre en el lugar en que el siempre en el lugar en que el ““punto de urgenciapunto de urgencia”” del paciente del paciente 

coincide o confluye con el del analista.coincide o confluye con el del analista.

Cuando el analista Cuando el analista 
comprende recomprende re--

siente,siente, ““recuerda lo recuerda lo 
queque sintsintíóíó””.. ““ReRe--
cordarcordar”” significasignifica

““volver al corazvolver al corazóónn””..
Se trata de una Se trata de una 
reminiscenciareminiscencia

acompaacompaññada de ada de 
afecto.afecto.

El analista El analista 
comprende porque comprende porque 

la situacila situacióónn
presente le permite presente le permite 
colocar ahora, en colocar ahora, en 
el centro de sus el centro de sus 

sentimientossentimientos
actuales, algo que actuales, algo que 

una vez sintiuna vez sintióó..

El drama del El drama del 
paciente vive, paciente vive, 
entonces (a entonces (a 

travtravéés de esta s de esta 
posibilidad de posibilidad de 

identificaciidentificacióón), en n), en 
el analista, y le el analista, y le 

permitepermite
interpretar.interpretar.

Cuando la interpretaciCuando la interpretacióón surge de este modo, obtenida desde una n surge de este modo, obtenida desde una 
identificaciidentificacióón concordante, disminuye el sufrimiento del paciente, n concordante, disminuye el sufrimiento del paciente, 

porque posee la amplitud necesaria para comprender, al mismo tieporque posee la amplitud necesaria para comprender, al mismo tiempo,mpo,
aquello que se intenta reprimir y el motivo de esa represiaquello que se intenta reprimir y el motivo de esa represióón.n.
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UnUn
paciente,paciente,

porpor
ejemplo,ejemplo,

relata que relata que 
su abuela su abuela 

siempre le siempre le 
decdecííaa ““meme
voy a tirar voy a tirar 

por la por la 
ventanaventana”” yy

queque ““alal
final murifinal murióó

diabdiabééticatica
en la en la 

camacama””..

El analista El analista 
recuerdarecuerda
que su que su 
madre,madre,

siendosiendo éél un l un 
niniñño, le o, le 

decdecíía con a con 
frecuencia,frecuencia,
““me voy a me voy a 

tirar al rtirar al rííoo””..

Aunque el Aunque el 
analistaanalista
recordaba la recordaba la 
frase de su frase de su 
madre, si se madre, si se 
le hubiese le hubiese 
preguntadopreguntado
antes de antes de 
ahoraahora
si ella solsi ella solííaa
amenazarloamenazarlo
con el con el 
suicidio,suicidio,
hubierahubiera
respondidorespondido
que no. que no. 

El significado de su propio recuerdo y la interpretaciEl significado de su propio recuerdo y la interpretacióón de que las n de que las 
palabras de la abuela del paciente constituyen (como amenaza de palabras de la abuela del paciente constituyen (como amenaza de 

suicidio) una extorsisuicidio) una extorsióón melancn melancóólica, forman parte de un mismo acto lica, forman parte de un mismo acto 
de conciencia.de conciencia.

Suele pasar desapercibido que el recuerdo aparece en el instanteSuele pasar desapercibido que el recuerdo aparece en el instante enen
que se recupera la vivencia reprimida, pero dado que esa represique se recupera la vivencia reprimida, pero dado que esa represióón,n,

en el analista, se en el analista, se ““levanta a mediaslevanta a medias””, el pensamiento de , el pensamiento de ““a ma míí
tambitambiéén me sucedn me sucedííaa””, no adquiere, en el terapeuta, una conciencia , no adquiere, en el terapeuta, una conciencia 
plena. Por este motivo no se destaca lo suficiente que, cuando eplena. Por este motivo no se destaca lo suficiente que, cuando ell
analista interpreta bien, siempre recupera el significado de alganalista interpreta bien, siempre recupera el significado de algúúnn

recuerdo infantil, aunque no siempre lo perciba.recuerdo infantil, aunque no siempre lo perciba.
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A través de un logrado 
equilibrio entre el hablar y 

el callar, se alcanza ese 
momento compartido en el 
cual paciente y analista se 

“encuentran”, involucrados 
simpáticamente en una 

misma temática que “llena”
el silencio.

Se configura de este 
modo, en el proceso 
psicoanalítico, una 

"camaradería
itinerante" 

(Weizsaecker) que no 
es obra de un sólo y 
particular encuentro, 

sino el producto de los 
múltiples vaivenes de 

la elaboración.

Cada re-conciliación 
de una disidencia 

genera un refugio para 
que el retoño de la 
próxima esperanza 

sobreviva a la 
incomprensión que 
fatalmente retorna.
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Todo psicoanTodo psicoanáálisis es el lisis es el 
ananáálisis de un vlisis de un víínculo y, por nculo y, por 

lo tanto, se realiza siempre en lo tanto, se realiza siempre en 
una coincidencia de los una coincidencia de los 

puntos de urgencia de puntos de urgencia de 
paciente y analistapaciente y analista..

Cuando descubrimos una Cuando descubrimos una 
temtemáática, el guitica, el guióón construido n construido 
es el producto de una es el producto de una 
coincidencia de intereses e coincidencia de intereses e 
importancias comunes que, importancias comunes que, 
como conflictos vitales, como conflictos vitales, 
necesitan ser resueltos tanto necesitan ser resueltos tanto 
por el paciente como por el por el paciente como por el 
psicoterapeuta.psicoterapeuta.

Esto conduce a que el Esto conduce a que el 
psicoterapeuta no spsicoterapeuta no sóólo tolere lo tolere 

el sufrimiento derivado de el sufrimiento derivado de 
una contratransferencia una contratransferencia 

insuficientemente elaborada, insuficientemente elaborada, 
sino que encuentre el intersino que encuentre el interééss

necesario para vencer sus necesario para vencer sus 
contrarresistenciascontrarresistencias

El analista puede luchar contra El analista puede luchar contra 
esasesas contrarresistenciascontrarresistencias en la en la 
medida en que descubre la medida en que descubre la 
importancia que posee, como importancia que posee, como 
factor de crecimiento y cambio factor de crecimiento y cambio 
(personal y profesional), el (personal y profesional), el 
enfrentamiento con sus propios enfrentamiento con sus propios 
nnúúcleos irresueltos  y con sus cleos irresueltos  y con sus 
propios puntos de urgencia.propios puntos de urgencia.

La coincidencia de temLa coincidencia de temááticas e intereses entre paciente y analista, no significa ticas e intereses entre paciente y analista, no significa 
compartir necesariamente el mismo grado de elaboracicompartir necesariamente el mismo grado de elaboracióón de ese punto de urgencia.n de ese punto de urgencia.

Entre los temas que el paciente relata, aquel que se refiere a uEntre los temas que el paciente relata, aquel que se refiere a un punto de n punto de 
urgencia compartido que no se elabora suele transcurrir urgencia compartido que no se elabora suele transcurrir ““rráápidamentepidamente””, sin que , sin que 

el psicoanalista reconozca su importancia.el psicoanalista reconozca su importancia.

Cuando se intenta Cuando se intenta 
elaborar un punto de elaborar un punto de 
urgencia compartido, urgencia compartido, 

el tema suele el tema suele 
"detenerse" como se "detenerse" como se 
detiene la escena de detiene la escena de 

un film, en una un film, en una 
moviola, para reparar moviola, para reparar 
en esa escena. Suele en esa escena. Suele 

producirse un producirse un 
silencio como el que silencio como el que 

separa un continuo separa un continuo 
musical en dos musical en dos 

tiempos.tiempos.

Es un Es un ““silenciosilencio””
que funciona como que funciona como 
una especie de una especie de 
vacvacíío o hueco que o o hueco que 
espera ser espera ser 
““llenadollenado”” por la por la 
significacisignificacióónn
resistida. Mresistida. Máás que s que 
como una pregunta como una pregunta 
formulada, se formulada, se 
presenta como un presenta como un 
signo de signo de 
interrogaciinterrogacióón sin n sin 
palabras.palabras.

Muchas veces el paciente Muchas veces el paciente 
hablarhablaráá para evitar que el para evitar que el 
silencio lo enfrente con el silencio lo enfrente con el 
interrogante eludido, y el interrogante eludido, y el 

analista deberanalista deberáá ““construirconstruir””
elel ““silenciosilencio”” que le permite que le permite 
escuchar y escucharse. Es escuchar y escucharse. Es 
un silencio frecuentemente un silencio frecuentemente 
penoso que suele producir, penoso que suele producir, 

en el psicoterapeuta, en el psicoterapeuta, 
letargo.letargo.
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