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Sobre la elaboracion de la combinacidon entre los resultados de los analisis de los
deseos en las palabras, los actos del habla y los relatos con el algoritmo David

Liberman (ADL)

David Maldavsky

I. Introduccién

Los instrumentos de analisis del discurso suelen enfocar un uUnico nivel de analisis.
Existen instrumentos para el estudio de los relatos (por ejemplo, Luborsky, Popp,
Luborsky, Mark 1994a, 1994b), otros para el estudio de los actos del habla (por
ejemplo, Stiles 1992) y otros, por fin, para el estudio de las palabras (por ejemplo,
Bucci 1988; Mergenthaler, Bucci 1993; Pennebaker, Francis 1999; Fertuck,
Mergenthaler, Target, Clarkin 2004). A este hecho se agrega que cada uno de estos
instrumentos fue disefiado a partir de conceptos diferentes y no facilmente
compatibilizables. Por ello resulta dificil aprovechar de la riqueza de los estudios en
gue se aplicoé uno u otro de estos instrumentos para realizar tentativas de articulacién
que podrian brindar un panorama mas refinado de la complejidad de las
manifestaciones discursivas. A diferencia de estos métodos, el algoritmo David
Liberman (ADL) cuenta con instrumentos que permiten estudiar todos estos niveles de
analisis a partir de un mismo conjunto de conceptos, el de los deseos, los cuales han
sido categorizados segln los criterios psicoanaliticos freudianos (Maldavsky 2003,
Maldavsky, et al. 2005, 2006). Cada uno de los instrumentos del ADL ha sido disefiado
para estudiar una realidad diferente. Por ejemplo, el analisis de los relatos permite
investigar las escenas que el narrador ha desplegado en otros momentos, diferente del
momento en que habla. En cambio, el andlisis de los actos del habla permite investigar

las escenas que el hablante despliega en el momento en que se expresa.

Esta posibilidad de estudiar un mismo discurso en sus diferentes niveles (relatos, actos

del habla, palabras) permite captar una gran diversidad de matices, pero al mismo



tiempo introduce numerosos problemas metodoldgicos, como los correspondientes a
las divergencias que pueden aparecer en cuanto a los resultados de la aplicacion de
cada uno de los instrumentos. Disponemos de un equipamiento conceptual que nos
permite estar preparados para las divergencias entre los andlisis de los relatos y los de
los actos del habla. Puede ocurrir, por ejemplo, que un paciente relate
jactanciosamente a su terapeuta como logré estafar econdmicamente a un cliente
recurriendo a las promesas de regalos y a la tendencia al embellecimiento de la
relacion. En sus relatos se combinan tres deseos: uno especulador, otro vengativo y un
tercero de busqueda dela armonia estética. En cambio, en las sesiones de comienzos
del segundo mes de tratamiento, cuando deberia abonar lo acordado en el contrato, el
paciente sobre todo despliega frases de promesa y una tendencia a crear una
fascinacién estética al recitar fragmentos de poemas de amor de escritores
romanticos. Es decir, en las escenas que el paciente despliega en los actos del habla
solo se hacen evidentes las tendencias embellecedoras, pero no la especulacién o el
afan de venganza, que quiza se desplieguen en las sesiones en momentos posteriores.
Esta contradiccion entre los resultados de uno y otro nivel de analisis de las escenas
(respectivamente relatadas y desplegadas) no ofrece dificultades metodoldgicas
mayores. Por el contrario, las divergencias entre los resultados de los analisis de las
escenas y los resultados de los analisis de las palabras constituyen un problema que

requiere una atencion mas cuidadosa.

Como preparatorio del presente estudio, un grupo de investigadores (Liliana Alvarez, J.
Goldberg, S. Plut, S. Perez Zambédn, J. M. Rembado, D. Scilletta y S. Sneiderman) que
aplican el ADL realizé un intercambio referido a las convergencias y divergencias entre
los resultados de los estudios correspondientes a los diferentes niveles de andlisis.
Resumiendo la riqueza de los aportes de cada uno, podria decirse que varios coinciden
en destacar que la menor unidad de analisis (para el discurso verbal, la palabra) es la
gue permite investigar lo mas nuclear en cuanto a los deseos, y que existen dos
criterios para estudiar las diferencias entre los resultados de los andlisis, sobre todo de
palabras y actos del habla: inconsistencia y anticipacion o retrodicciéon. No se trata en
realidad de dos criterios necesariamente contradictorios, ya que se los puede

conciliar. Cabe agregar ademas que varios de los intervinientes en el intercambio



hicieron referencia al valor de ciertas palabras significativas, que pueden requerir de
un estudio cualitativo, complementario del cuantitativo. Igualmente, varias

intervenciones hicieron referencia al valor global de los relatos.

Estos intercambios hacen de antecedente de la presente investigacion.

Il. Objetivos de la investigacion

1) Estudiar coincidencias y divergencias entre los resultados de los estudios de los
deseos en el nivel de las escenas (relatadas o desplegadas) y en el de las
palabras.

2) En caso de que existan divergencias, encontrar criterios para armonizar los

resultados no coincidentes.

Il. Muestra

El texto al cual se aplicaran los instrumentos del ADL para el analisis del discurso verbal
es un cuento de J. L. Borges, “Las ruinas circulares”. En el cuento, un mago llega a una
isla con una misién: sofiar un hombre, un hijo, e introducirlo en el mundo, como
manera de adorar al sol. Tras realizar diferentes rituales, emprende la tarea. Comienza
soflando una gran cantidad de discipulos, entre los cuales selecciona uno. Pero esta
alucinacién finalmente se desvanece. Entonces opta por otro procedimiento: comienza
soflando el corazén latiendo, luego otras visceras, hasta configurar el hijo como
totalidad. Luego de introducirlo en el mundo le infunde un olvido de su pasado. Al
tiempo lo envia a otra isla con la misién de adorar el sol. Con la ausencia de su hijoy el
hecho de haber cumplido con su misidn, los dias se le vuelven mondétonos y sin
encanto. Solo le preocupan algunos episodios relacionados con su hijo, en particular
que las llamas no lo consumen, por lo cual este podria descubrir con humillacién que
es el producto de la alucinacion paterna. Sin embargo, el tiempo sigue transcurriendo
de manera uniforme y sin cambios, de modo que da por realizada su misién. Un dia

sobreviene un incendio en la isla y el mago decide poner fin a su propia vida. Entonces,



al descubrir que las llamas no lo consumen, con angustia y humillacién concluye que

otro estaba sofiandolo.

IV. Instrumentos

El algoritmo David Liberman estudia el discurso desde el punto de vista psicoanalitico.
Cuenta con instrumentos para el analisis del discurso verbal en tres niveles: relatos,
actos del habla, palabras. El concepto basico estudiado por estos instrumentos es el
deseo. El repertorio de los deseos que el ADL estudia es basicamente freudiano: LI:
libido intrasomatica; O1: Oral primaria; 02: Sadico oral secundaria; Al: Sadico anal
primaria; A2:Sadico anal secundaria; FU: Falico uretral; FG: Félico genital.

Para el estudio de los deseos en los relatos, el ADL cuenta con una grilla que permite
diferenciar escenas correspondientes a secuencias narrativas especificas. Para el
estudio de los deseo en los actos del habla el ADL cuenta con otra grilla que permite
categorizar los deseos en acciones y escenas desplegadas. Por fin, para el estudio de
las palabras el ADL cuenta con un diccionario computarizado que permite detectar el

valor libidinal de alrededor del 40- 45% de un discurso concreto.

El ADL cuenta ademas con instrumentos complementarios consistentes en
distribuciones de frecuencias de los deseos en las palabras y los actos del habla en 70
pacientes, en 67 terapeutas y en 56 presidentes (en este Ultimo caso, solo andlisis de
los deseos en las palabras). Disponer de estos instrumentos complementarios en el
ADL hace posible establecer comparaciones entre resultados de los andlisis de textos
tomando en cuenta los respectivos percentiles, detectar los valores extremos (por
encima del percentil 85 o por debajo del percentil 15). En lo que sigue aplicaremos
dichos instrumentos complementarios al estudiar los deseos en las palabras y los actos
del habla en el cuento de Borges. Decidimos recurrir como instrumentos
complementarios a las distribuciones de frecuencias de los deseos en las palabras y los
actos del habla de los pacientes (Maldavsky, et al. 2012). La justificacion para elegir
estas distribuciones de frecuencias por sobre las otras se halla en que, como los
pacientes, los escritores procuran expresar, de manera mas O menos rica o

empobrecida, sus deseos en el lenguaje.

V. Procedimientos



La investigacion tiene la siguiente secuencia de pasos en el estudio de la muestra: 1)
analisis de los deseos en el nivel del relato,2) analisis de los deseos en el nivel de los
actos del habla, 3) tentativa de armonizar los resultados obtenidos en uno y otro nivel
de analisis, 4) andlisis de los deseos en el nivel de las palabras, 5) tentativa de
armonizar los resultados de los analisis de las palabras y los resultados de los andlisis
de los relatos, 6) tentativa de armonizar los resultados de los analisis de las palabras y
los resultados de los andlisis de los actos del habla, 7) articulacion entre los tres niveles

de analisis.

VI. Andlisis

VI. 1. Analisis de los relatos

El analisis de los relatos lleva a destacar algunas escenas ligadas a los rezos y los
rituales (A2), aunque las mas importantes corresponden a la actividad alucinatoria
(01).También cobran importancia las escenas ligadas a la construccién de un cuerpo a
partir de las visceras (LI), asi como la vivencia de derrota y humillacion (A1) cuando el
mago descubre que es el producto de la alucinacion ajena. En el conjunto O1 (alucinar
y ser el producto de una alucinacién ajena) constituye el argumento central, los
rituales y ceremoniales (A2) estan al servicio de esta produccién alucinatoria, y algo
similar ocurre con las referencias al cuerpo ajeno (LI). A su vez, otras referencias al
cuerpo, esta vez al propio, incombustible (LI) conducen al descubrimiento
decepcionante de que él mismo es un producto de una alucinacién. La vivencia de

humillacion (A1) parece consecuencia de esta decepcion.

Cabe destacar ademas que LI y Al tienen importancia en otros cuentos. En “La
escritura del dios”, por ejemplo, un sacerdote indigena que ha sido vencido y
torturado por los conquistadores espanoles yace en su celda cercano a la muerte y en
ese estado cree haber descifrado la clave del universo. El haber sido derrotado
corresponde a Al, el estado corporal del sacerdote corresponde a LI, y el acceso a la

clave corresponde a O1.

VI. 2. Andlisis de los actos del habla



Hemos analizado los deseos en los primeros y los ultimos 50 actos del habla del texto.

He aqui los resultados del analisis de los deseos en el cuento de Borges en las palabras

y los actos del habla:

Fragmento inicial (50 unidades de andlisis)

Deseo N2 % P
LI 0 0 -10
01 4 8 +90
02 0 0 -10
Al 0 0 10-50
A2 33 66 +90
FU 7 14 -10
FG 6 12 35

50 100

LI, 02 y FU: valores extremadamente bajos, O1 y A2: valores extremadamente altos

Fragmento final (50 unidades de analisis)

Deseo N2 % P

LI 0 0 -10
01 7 14 +90
02 6 12 +90
Al 0 0 10-50




A2 22 44 -10

FU 6 12 -10

FG 9 18 73
50 100

LI, A2 y FU: valores extremadamente bajos, O1 y O2: valores extremadamente altos.

Cambios: fuerte incremento de 02 y de FG en la parte final respecto de la inicial, y

fuerte disminucién de A2 en la parte final respecto de la inicial.

VI. 3. Relatos y actos del habla: coincidencias y divergencias entre los niveles de

analisis

En el nivel de los actos del habla de Borges notamos que los resultados del analisis del
comienzo del texto coinciden con los que solemos atribuir a su discurso, en que los
rituales y el saber convencional (A2) estan al servicio de la conexion con una realidad
abstracta (01). Al menos asi suele ocurrir al comienzo de otros relatos. En cambio, los
resultados del analisis del final del texto muestran otros matices. Sobre todo cobran
importancia 02 y FG y disminuye fuertemente A2. Es cierto que en el final del cuento
el mundo de los rituales y el saber (A2) dejan de tener importancia, y prevalece la
tristeza (02) de los dias del mago ante el alejamiento del hijo, asi como cobran relieve
algunas exclamaciones aumentativas (FG). Por lo tanto, los cambios que notamos al
estudiar los actos del habla en la segunda parte guardan coherencia con los cambios

argumentales en el relato.

VI. 4. Analisis de las palabras

He aqui los resultados de los estudios de los deseos en las palabras en la misma

muestra estudiada en el nivel de los actos del habla:

Primer fragmento:



Deseo N2 % P

LI 31 8.54 +90
01 57 15.70 89
02 36 9.92 27
Al 13 3.58 55
A2 99 27.27 15
FU 58 15.98 55
FG 69 19 45

363 100

LIy O1: valores altos, A2: valores bajos.

Ultimo fragmento:

Deseo N2 % P

LI 21 6.67 55
01 45 14.29 73
02 37 11.75 65
Al 19 6.03 +90
A2 81 25.71 -10




FU 48 15.24 45

FG 64 20.32 73

315 100

A1l: valores altos, A2: valores bajos.

LI: decrecimiento en el fragmento final respecto del inicial, 02, A1y FG: incremento en

el fragmento final respecto del inicial.

El promedio de LI, 01y Al es alto, mientras que el promedio de A2 es bajo.

VI. 5. Relatos y palabras: coincidencias y divergencias entre los niveles de

analisis

El resultado del andlisis de cada uno de los fragmentos requiere comentarios
diferenciados. En ambos fragmentos se registran bajos valores para A2, y como
promedio tienen altos valores LI, O1 y Al. Es posible hallar coincidencias entre estos
resultados y los resultados que se obtienen al estudiar los episodios relatados. En el
final del cuento Borges afirma que la principal inquietud del mago consiste en la
vivencia de humillacién (A1) de su hijo al descubrir que él era una apariencia (01) que
su padre habia creado al sofiarlo entrafia por entrafia (LI). Asi que Al y LI tienen su
importancia en el cierre del cuento, uno en relacién con el tipo de sufrimiento (A1) que
podria tener su hijo al saberse solo el producto de otra mente (O1) que lo habia
producido comenzando por sus organos (LI). Como al final del cuento el mismo
descubre que él también ha sido generado de este modo, tenemos una triada: ser

soflado (O1) entrafia por entrafia (LI) sentir humillacién (A1).

En consecuencia, los resultados de los andlisis de las palabras con el diccionario
armonizan con los resultados de los estudios de algunas de las escenas relatadas. En

consecuencia, los resultados de los estudios de los relatos coinciden por un lado con



los resultados de los andlisis de los actos del habla y por otro con los resultados de los

analisis de las palabras.

VI. 6. Palabras y actos del habla: coincidencias y divergencias entre los niveles

de analisis

Es conveniente encarar ahora la comparacion entre los resultados de los analisis de las

palabras y los de los actos del habla.

Primer fragmento:

Dese | Palabras Actos del
o habla

LI +90 -10

01 89 +90

02 27 -10

Al 55 10-50

A2 15 +90

FU 55 -10

FG 45 35

LI y Al: fuertes diferencias entre palabras, en que tiene un alto valor, y actos del
habla, en que tiene valores extremadamente bajos. O1: coincidencias entre valores
altos en uno y otro nivel. A2: fuerte diferencia entre palabras, en que tiene un valor

bajo, y actos del habla, en que tiene valores altos.

Ultimo fragmento:



Dese |Palabras Actos del
0 habla

LI 55 -10

01 73 +90

02 65 +90

Al +90 10-50

A2 -10 -10

FU 45 -10

FG 73 73

LI y FU: valores medios en palabras y muy bajos en actos del habla, Al: valores
extremadamente altos en palabras y muy bajos en actos del habla. 01, A2 y FG:
coincidencias entre los respectivos analisis. O2: diferencias bajas entre palabras y actos

del habla.

Esta comprobacidon nos permite repensar el problema de las contradicciones parciales
entre resultados de los analisis de palabras y actos del habla. Pareceria que es
practicamente imposible una coincidencia total entre los resultados de los analisis de

los deseos en los diferentes niveles.

VII. Discusidn

Dos puntos parecen los de mayor interés, cada uno correspondiente a un sector
diferente de los problemas metodoldgicos. Uno tiene que ver con el significado que le
damos a los valores extremos que podemos encontrar en los resultados de los analisis
de las palabras en textos literarios (o de otro tipo, fuera del contexto clinico), y el otro

tiene que ver con las relaciones entre los diferentes niveles de analisis.



VII. 1. Sobre el valor de los valores extremos en los estudios del discurso en

psicologia social

Al interpretar los resultados de los estudios de los deseos en el discurso en las
investigaciones clinicas hemos propuesto que los valores extremos (por debajo del
percentil 15 o por encima del percentil 85) revelan el predominio de determinadas
defensas. No consideramos que este tipo de interpretacién deba extenderse también a
los resultados de los estudios del discurso en los estudios en psicologia social. En
cambio, tendemos a suponer que tales valores extremos estdn conectados con otros
conceptos, como las exigencias contextuales o temadticas, o con la busqueda de un
énfasis particular. Por ejemplo, en el cuento de Borges que analizamos ahora el alto
valor de O1 en el estudio de las palabras y los actos del habla es un indicador de su
peso en el estilo del autor, y algo similar ocurre con la contradiccion entre el alto valor

de Al en el nivel de las palabras, que no tiene su equivalente en los actos del habla.
VII. 2. Sobre las relaciones entre los resultados de los diferentes niveles de analisis

En ocasiones los resultados de los analisis de actos del habla y de palabras son
coincidentes o facilmente armonizables. Cuando asi no ocurre, es posible aprovechar
de los estudios recién expuestos, que permiten observar que los resultados de los
analisis de los relatos constituyen un punto de conciliacién entre los resultados de los
analisis de los actos del habla y los de las palabras. Quiza ello derive de que en el nivel
del relato es posible dar mas facilmente cabida a escenas correspondientes a
diferentes deseos, y mostrar ademas las relaciones entre dichas escenas (y los deseos

expresados en ellas): medio-fin, causa-consecuencia, etc.

Se podria aducir que también los resultados de los otros niveles de analisis (al menos
en los estudios estadisticos) también dan cabida a una diversidad de deseos. Sin
embargo, quiza por tratarse de estudios estadisticos, no permiten inferir relaciones y
establecer nexos. Por lo tanto, si se encuentran diferencias entre los resultados de los

estudios de los deseos en las palabras y los actos del habla, es conveniente recurrir a



un nivel diferente de andlisis que dé coherencia al conjunto, y en el ADL uno de los

mas apropiados para este fin es el nivel de los relatos.

De estos comentarios quizd podamos extraer la conclusidon de que el resultado del
analisis de los deseos en las palabras no necesariamente coincide con el resultado del
analisis de los actos del habla, sino que también puede coincidir con el analisis de los
relatos, en los cuales es posible detectar que determinadas acciones o estados que
aparecen en las narraciones que pueden estar al servicio de la consumacién de otras
acciones (como en el texto recién analizado LI que esta al servicio de O1) o ser la
consecuencia de otras (como Al que es una consecuencia de O1). En suma, desde esta
perspectiva puede decirse que el analisis del relato abre la posibilidad de interpretar
con mayor precisidon y claridad los resultados de los restantes niveles de analisis, y
permite integrar una investigacion cualitativa a un conjunto de estudios basicamente

cuantitativos.

También puede ocurrir que el resultado del analisis de las palabras que no coincide
con el de los actos del habla en el presente, armonice con dicho resultado del analisis
de las palabras en textos anteriores o posteriores. Mas alld de estos diferentes
caminos para resolver las contradicciones entre los niveles de analisis, cabe destacar
qgue a veces esta diferencia entre los resultados de los andlisis puede indicar una
tensidn expresiva, que a veces enriquece con mas matices un discurso y otras revela
gue hay escenas no desplegadas en el presente. Deseo recordar que en otras
ocasiones habia sugerido ideas similares, y que también habia intentado testear estas
ideas estudiando casos (Maldavsky, Scilletta, Perez Zambdn 2009; Maldavsky, et al.
2005), aunque siempre quedé insatisfecho por la poca sistematizacién de estas
pruebas. En cambio, el estudio realizado en esta oportunidad, ademds de su caracter
sugerente, me parece que responde mejor a las exigencias metodoldgicas de una

investigacidn sistematica.
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INTRODUCCION



El psicoanalista no puede prescindir del concepto de sintoma en su dimension clinica,
al menos como presencia perturbadora: como aquello que denuncia lo que no anda en

el sujeto.

Para el psicoandlisis el sintoma esta ligado directamente a la causa de la enfermedad.
Asi como no hay diferenciacién entre reprimido y retorno de lo reprimido, tampoco la

hay entre la represién y su sintoma.

Desde la perspectiva del psicoanalisis de orientacion lacaniana, la confianza en el
sintoma es inherente a la nocién de causalidad psiquica. El psicoanalisis confia en el
sintoma porque no lo considera un desecho, sino una formacion que obedece a ciertas
reglas. El sintoma constituye la enfermedad y al mismo tiempo, es el intento de
curacién que el propio sujeto del inconsciente lleva adelante. En la bisqueda de las
causas y en la direccién de la cura, debe darse prioridad al sintoma, un fenbmeno mas
estructurado que el estado de animo o afecto que lo acompafie. Esto implica que su
clasificacion puede responder a criterios muchos mas estrictos que los descriptivo
comportamentales, donde el criterio predominante sea lo cualitativo y no lo

cuantitativo, como ocurre nivel de la valoracion de los trastornos en la psiquiatria.

La confianza en el sintoma que postula el psicoanalisis, asi como los cambios de
sintomas que ha promovido la llegada del nuevo siglo, hace necesario el estudio del
sintoma, como forma de orientarnos en las particularidades actuales que la clinica nos

plantea.

I. EL SINTOMA EN LA SEGUNDA TOPICA FREUDIANA

El periodo de elaboracion y la vigencia de la primera tépica, también fue un periodo

donde la experiencia clinica de Freud aument6é considerablemente. Cada vez se le



hizo mas notoria una dificultad que presentaba el sintoma en la clinica: las mejorias
alcanzadas, luego de un tiempo, se estancaban. La clinica termina dando por tierra
con la idea de que haciendo consciente lo inconsciente, el sintoma desaparece. Hay
algo en el sintoma que se resiste a la interpretacion, que hace limite al uso terapéutico
de la palabra. En la segunda tépica Freud encontrara las respuestas que le permitiran

explicar esta inercia del sintoma.

a. Larepeticion

Este es uno de los conceptos fundamentales descubiertos por Freud en la clinica

psicoanalitica:

[...] el analizado repite en vez de recordar, y repite bajo las condiciones de la
resistencia [...] Repite todo cuanto desde las fuentes de su reprimido ya se ha
abierto paso hasta su ser manifiesto: sus inhibiciones y actitudes inviables, sus
rasgos patoldgicos de caracter. Y ademas, durante el trata miento repite todos

sus sintomas. (Freud 1996 (19149), p. 153)

La resistencia se sirve de la transferencia para obstaculizar el andlisis, produciendo
detenciones en la cura y empeoramientos cuando deberian producirse mejorias. En
estas reacciones terapéuticas negativas, el papel del yo, a la luz de la segunda tdpica,
pasa a ser determinante. Freud (2004 (1920g)) enmienda el error de creer que el

analista se enfrenta las resistencias de lo inconsciente.



Lo inconsciente, vale decir, lo «reprimido», no ofrece resistencia alguna a los
esfuerzos de la cura; y aun no aspira a otra cosa que a irrumpir hasta la
conciencia -a despecho de la presion que lo oprime- o hasta la descarga -por
medio de la accion real-. [...] Es que sin duda también en el interior del yo es
mucho lo inconsciente: justamente lo que puede llamarse el «nucleo del yo»;
[...] la resistencia del analizado parte de su yo; hecho esto, enseguida
advertimos que hemos de adscribir la compulsion de repeticién a lo reprimido

inconsciente. (p. 19-20)

Lo reprimido insiste como compulsién a la repeticion y la resistencia proviene del yo,

gue no es asimilable a consciencia ya que su nudcleo es inconsciente.

“No hay duda de que la resistencia del yo conciente y preconciente esta al
servicio del principio de placer. En efecto: quiere ahorrar el displacer que se
excitaria por la liberacién de lo reprimido, [...] ¢qué relacidon guarda con el
principio de placer la compulsién de repeticion, la exteriorizacién forzosa de lo
reprimido? Es claro que, las mas de las veces, lo que la compulsion de
repeticion hace revivenciar no puede menos que provocar displacer al yo,
puesto que saca a luz operaciones de mociones pulsionales reprimidas.
Empero, ya hemos considerado esta clase de displacer. no contradice al
principio de placer, es displacer para un sistema y, al mismo tiempo,
satisfaccion para el otro. Pero el hecho nuevo y asombroso que ahora
debemos describir es que la compulsién de repeticion devuelve también
vivencias pasadas que no contienen posibilidad alguna de placer, que tampoco
en aquel momento pudieron ser satisfacciones, ni siquiera de las mociones

pulsionales reprimidas desde entonces. (Freud 2004 (1920g), p. 20)



La resistencia del yo esta al servicio del principio del placer, mientras que la
compulsion a al repeticion produce displacer al yo. Lo interesante de la propuesta
freudiana, es que este displacer yoico implica una satisfacciéon pulsional que es
rechazada por el yo. La compulsion a la repeticion reitera situaciones que no
produjeron ni producen placer alguno. Si bien no trabaja para el principio del placer, le
sirve de auxilio, lo sustituye consiguiendo que lo reprimido permanezca como tal y al
mismo tiempos que la pulsiébn encuentre satisfaccion en la repeticion. Con estas
rectificaciones, se inicia el periodo final de la conceptualizacién freudiana del sintoma

(1920-1927).

b. Mas alla del principio del placer

[...] en la vida animica existe realmente una compulsion de repeticion que se
instaura mas allad del principio de placer. [...] compulsién de repeticién y
satisfacciébn pulsional placentera directa parecen entrelazarse en intima

comunidad. (Freud 2004 (19209), p. 22)

Ese mas alla del principio del placer, un concepto revolucionario deducido a
partir de sus efectos, es la pulsion de muerte. El perpetuo retorno de o mismo,
opuesto al progreso que implica el camino vital, se ubica del lado de la pulsién
de muerte. Freud (1997 (1937c), encuentra tres fendmenos clinicos que llaman

su atencion:



Si uno se representa en su totalidad el cuadro que componen los fenbmenos
del masoquismo inmanente de tantas personas, la reaccion terapéutica
negativa y la conciencia de culpa de los neuréticos, no podra ya sustentar la
creencia de que el acontecer animico es gobernado exclusivamente por el afan
de placer. Estos fendbmenos apuntan de manera inequivoca a la presencia en la
vida animica de un poder que, por sus metas, llamamos pulsiéon de agresién o
destruccién y derivamos de la pulsion de muerte originaria, propia de la materia

animada. (p. 244)

La reaccion terapéutica negativa es un derivado del sentimiento inconsciente de culpa
y de la consiguiente la necesidad de castigo, en donde la pulsion de muerte aparece
ligada al supery6 y se vuelve irreconocible. La pulsion de muerte se repite como un
mas all4 del principio del placer que encuentra en el empeoramiento y/o en la

repeticion sintoma el vehiculo para manifestarse como reaccion terapéutica negativa.

Acerca del nuevo dualismo pulsional que rige el psiquismo Freud (1997 (1937c)

afirma: “...s6lo la accion eficaz conjugada y contraria de las dos pulsiones
primordiales, Eros y pulsiéon de muerte, explica la variedad de los fendmenos vitales,

nunca una sola de ellas.” (p. 244-5)

La pulsiébn de muerte se presenta libidinizada, actla silenciosamente, y lo que se
vuelve perturbador es la vida, como intento de frenar el retorno a lo inanimado, es
decir, el triunfo de la pulsiébn de muerte. La vida es dolorosa, vivir siempre es molesto,
pero la ausencia de ese malestar indica que la muerte estd cerca. El psicoandlisis
apuesta a la busqueda de una vida vivible y no a procurar una vida tranquila, sin

molestias.



c. Inhibicién sintoma y angustia

En 1926 Freud escribe “Inhibicién sintoma y angustia” (1986 (1926d [1925]), un texto
donde realiza una revisién de gran parte de su teoria a la luz de la formulacién de la
segunda topica. Las relaciones entre las tres instancias que conforman el aparato
psiquico seran cotejadas con los tres términos que dan titulo a su texto. De este

riquisimo analisis, surgen nuevos y trascendentes aportes sobre el sintoma

La inhibicion es definida como una conducta adoptada por el yo para restringir

acciones y evitar asi, conflictos con el ello y el superyo.

La angustia, tanto para Freud como para Lacan, es un afecto muy particular ya que a
diferencia de los otros, no engafa. Es una sensacion que con mayor 0 menor
intensidad es siempre displacentera. La relacion entre el sintoma y la angustia implica
la defensa y los destinos de los montos de excitacion, de los afectos. A consecuencia
de la represion, que actla Unicamente sobre la representacion y apunta a la separarla
del afecto que la acompafia, los afectos quedan a la deriva, a la espera de volver a
asociarse a otras representaciones. Mientras ese afecto no se ligue a una nueva
representacion se libera en forma de angustia. Con la nueva teoria sobre la angustia
expuesta en 1926, al contrario de lo que habia sostenido hasta ese momento, Freud
propone ahora que la angustia causa la represién. La angustia surge como reaccién
ante un peligro, cuyo prototipo es el nacimiento, como expresion del “hilflosigkeit”, del
estado de desamparo en que llega el nifio al mundo. Luego de esta primera situaciéon
traumatica, sera el yo quien producira angustia frente a la percepcion de un peligro.
Freud distingue angustia real de angustia neurética, la primera es ante un peligro real,
exterior, la neurotica es ante un peligro que viene del interior. El peligro ante el cual se

defiende el neurdtico es la pulsion y si la angustia causa la represion, lo hace en tanto



angustia de castracion. El yo es el encargado de la represion y sede de la angustia.
Ante una situacion que juzga peligrosa, es decir que remita a la pérdida del objeto, el
yo experimenta angustia como una sefial y se desencadenan procesos defensivos
contra la representacion inaceptable. En la neurosis el yo intenta reprimir y el fracaso

de la represion conduce al yo a la formacién del sintoma:

[...] toda formacion de sintoma se emprende solo para escapar a la angustia;
los sintomas ligan la energia psiquica que de otro modo se habria descargado
como angustia; asi, la angustia seria el fenomeno fundamental y el principal

problema de la neurosis. (Freud 1986 (1926d [1925]), p. 136)

El sintoma se convierte en una barrera significante con las que el sujeto intenta
canalizar, metabolizar, dar significacion, a ese aumento de la tensién pulsional

experimentado como un peligro por el yo. Y aclara que:

Si se obstaculiza la formacion de sintoma, el peligro se presenta efectivamente,
0 sea, se produce aquella situacion anéloga al nacimiento en que el yo se
encuentra desvalido frente a la exigencia pulsional en continuo crecimiento: la
primera y la mas originaria de las condiciones de angustia. (Freud 1986 (1926d

[1925]), p.136)

El yo, encargado de la represién, actia bajo la presion de las restricciones que
le impone el superyd. Cuando las satisfacciones procuradas por el ello entran
en conflicto con el yo, este reprime y se forma el sintoma. El sintoma debe
contemplar las exigencias del yo y proporcionarle una ventaja que impida que

la satisfaccion pulsional que porta, lleve el mismo destino que su representada.



La ganancia primaria de la enfermedad es entendida por Freud como la
eficacia del yo a la hora de la génesis del sintoma como formacién de

compromiso entre las tres instancias.

En cuanto al yo, “la lucha contra la mocion pulsional encuentra su continuacion
en la lucha contra el sintoma" (Freud 1986 (1926d [1925]), p. 94). Como el yo
no puede imponerse, se concilia con el sintoma y lo incorpora a su
organizacion. Asi el yo obtiene en el sintoma, una satisfaccion narcisista de la
gue estaba privado, lo que Freud designé como ganancia secundaria. Es la
mayor resistencia que encuentra el analisis a la hora de abordar la relacion yo-
sintoma, y es una de las formas que adquiere lo que Freud denomind reaccion

terapéutica negativa.

En la primera tépica, Freud consideraba al sintoma como un mensaje que sustituia a
una idea reprimida, como una formacién de compromiso. En la segunda tépica, tal
como lo expresa al final de “Inhibicion, sintoma y angustia” (1986 (1926d [1925]), el
sintoma, en cambio es sustitucion, pero de una insatisfaccion pulsional: “el yo (...)
Conectado intimamente con el ello él mismo, sélo puede defenderse del peligro
pulsional limitando su propia organizacioén y aviniéndose a la formacién de sintoma

como sustituto del dafio que infiri6 a la pulsion.” (p. 146)

Il. LA ELABORACION LACANIANA DEL SINTOMA



Las ultimas enunciaciones freudianas del sintoma son verdaderamente
revolucionarias, ya no se limita a ser una formacion del inconsciente, hay algo
en el sintoma que lo convierte en una forma eficaz de tratar las exigencias
pulsionales. Lacan mantiene las dos formas de pensar el sintoma propuestas
por Freud y hace un recorrido similar al del creador del psicoandlisis. Si bien en
una primera época toma el sintoma en su vertiente significante, en un segundo
tiempo profundizara en la doble vertiente del sintoma y lo reformulara a partir

de conceptos claves como el goce, el objeto a y el fantasma.

a. Sintoma: metéafora, goce, verdad y saber

Lacan al inicio, y al igual que Freud, comenz6 abordando el sintoma en su
vertiente significante, es decir como una formacion de compromiso. Sirviendose
de la linguistica, descubrié que las leyes de funcionamiento del inconsciente
descritas por Freud, condensacion y desplazamiento, se corresponden con las
leyes de funcionamiento del lenguaje, metafora y metonimia. Esta similitud lo
llevd a plantear que “el inconsciente esta estructurado como un lenguaje

(Lacan 1993 (1964), p. 28).

En un escenario donde, en cuanto a la significacidén, no existe correspondencia

alguna entre un significante y otro, existe un vacio en el terreno del sentido.

Como deslizamiento palabra a palabra, la metonimia se caracteriza por sefalar
en la cadena significante ese sentido que le falta al sujeto, hacer surgir al sujeto

como portador de “poco sentido”. (Lacan 1999 (1957-58), p. 101-2).



El proceso metaférico promueve un franqueamiento de la barra que separa al
significante del significado, una sustitucion donde un significante se presenta en el
lugar del vacio de sentido, hace surgir al sujeto pero como sentido nuevo; aporta algo
nuevo en cuanto a la verdad del sujeto, produce un “paso de sentido”. (Lacan 1999

(1957-58), p. 103-4).

En su retorno a Freud, Lacan recupera al sintoma en su condicion de hablado,
hablado por quien consulta. Dentro de esta ldgica, “[...] el sintoma es una
metafora” (Lacan 1990 (1957) p. 508), es un mensaje cifrado dirigido al Otro, es
portador de un saber inconsciente, no sabido por el sujeto y que es posible
descifrar. El sintoma para Lacan (1983 (1954-55)), adquiere un estatuto

diferente que las demas formaciones del inconsciente.

[...] el sintoma siempre esta insertado en un estado econdmico global del
sujeto, mientras que el suefio es un estado localizado en el tiempo, en
condiciones extremadamente particulares. El suefio ho es mas que una parte
de la actividad del sujeto, mientras que el sintoma se despliega en varios

terrenos. Sus procesos son mas analogos que idénticos. (p. 187)

Sera por el camino de esos diversos terrenos donde el sintoma se despliega,
gue Lacan irA mas all4 del saber inconsciente en juego y captara que en el
sintoma también esta en juego la verdad del sujeto. Una verdad que el proceso
metaférico del sintoma desnuda, como posicion del sujeto respecto a la

satisfaccion pulsional y que no puede ser totalmente simbolizada en palabras.



El caracter problemético de la pulsibn es que carece de un objeto
predeterminado y que exige la satisfaccion. Por esta razén, la pulsion nos
empuja a transitar un camino en buasqueda de la satisfaccion en cualquier tipo
de objetos. Lacan definié el uso exclusivo del término goce, para referirse a
esta particular forma de satisfaccion pulsional inconsciente que no genera

placer a nivel consciente.

Por las caracteristicas de la pulsion, el sintoma, asociado a la compulsion a la
repeticion, aporta una satisfaccion mas alla del principio del placer. En lo que se repite
hay un goce sustitutivo. Pero esta situacion no debe llamar a confusiones, el sintoma
no suple una satisfaccion pulsional reprimida, sino que es el sustituto de una
insatisfaccion pulsional. En la realidad no existe una satisfaccién posible para la
pulsidn, es una utopia, se trata de una falta estructural, de la cual el sujeto nada quiere
saber. El sintoma es el encargado de suplir esa falta, de taparla con su existencia, aun
al costo de un goce destructivo. Para Lacan (1975), el sintoma también tiene una
vertiente de goce: “[...] el sintoma no es definible de otro modo que por la manera en
gue cada uno goza del Inconsciente en tanto que el Inconsciente lo determina.”
(Reunién del 18/2/75). Para J-A. Miller, en la expresién de Lacan (1990 (1966))
“envoltura formal del sintoma” (p. 60), se “[...] plantea la cuestién de lo envuelto: el
sintoma no es todo significante, y lo negativo evocado por esa envoltura formal del

sintoma es que él envuelve goce, materia gozante”. (Miller 1994, p.15)

Comprendemos asi porgue el sujeto se resiste a develar la verdad que hay en
el sintoma: un goce solo alcanzable por la via sintomatica. Mas alla del saber
inconsciente que porta el sintoma en su forma metaférica, oculta una verdad

particular e intransferible: la posicibn de goce de cada sujeto. Lacan (1993



(1967)) afirma que “[...] la verdad halla en el goce cémo resistir al saber. Esto

es lo que el psicoandlisis descubre en lo que se llama sintoma.” (p.52)

b. La necesidad del fantasma en la neurosis

Hablar de neurosis es hablar de la castracion, mas precisamente, de una forma de
vérselas con la castracion del Otro. El juego del fort-da es el paradigma de lo que
provoca en el nifio la ausencia de la madre, sélo a partir de que no esta, el nifio puede
preguntarse por el deseo de la madre. La ausencia del Otro pone en evidencia su
deseo y “el nifio se ve llevado a preguntarse lo que significa que ella vaya y venga, [...]

¢ Qué es lo que quiere, ésa?” (Lacan 1999 (1957-58), p.179-80)

Desde ese momento de confrontacién con la castracién del Otro es necesario para el
nifo, elaborar una respuesta acerca de qué lugar ocupa en el deseo del Otro. El
transito por los diferentes tiempos del Complejo de Edipo es un recorrido por las

diferentes secuencias logicas que va adquiriendo esa respuesta.

El nifio ingresa al Complejo de Edipo en posicion de objeto (del deseo materno) y tras
su resolucién, por el registro simbdlico de la castracion, se convierte en sujeto. La
respuesta que encuentra el sujeto ante la pregunta por el Deseo del Otro, es el
fantasma. Castracion y fantasma participan, de manera conjunta y diversa, de la

génesis del sujeto: sin castracién no hay sujeto y tampoco hay sujeto sin fantasma.

Para Freud (1996 (1925h)), la realidad psiquica es algo que se construye de

una manera interesante: “[...] discernimos una condicidn para que se instituya



el examen de realidad: tienen que haberse perdido objetos que antafio
procuraron una satisfaccion objetiva {real}.” (p.256). La propuesta lacaniana
del objeto “a” recoge este planteo freudiano del objeto perdido, aunque no se
agote en él. Lacan (1991 (1957-8)) propone al objeto “a” como un resto en el
proceso de constituciéon del sujeto y afirma que “[...] el campo de la realidad, [...]
s6lo se sostiene por la extraccion del objeto a que sin embargo le da su marco.”
(p- 535 nota 17). Ese marco es el fantasma, es esa ventana a través de la cual
asomarse al mundo. El fantasma cifra la forma de gozar el sujeto, lo orienta en
los recorridos vitales y en las elecciones de los diversos objetos “a” que ofrece
como consuelo, para ocupar ese vacio estructural generado por la extraccion

del objeto “a”.

A partir de la estructuracién subjetiva, el fantasma serd la brdjula del neurdtico, al
punto que Lacan (1993 (1967)), sin ambigluedades, afirma que: “...] la realidad es, [...],

comandada por el fantasma”. (p.53)

Lacan retoma del término freudiano fantasia, especialmente en al andlisis realizado en
“Pegan a un nifo” (Freud 1990 (1919¢)), y lo reelabora como fantasma. Al inicio de
este texto (p. 177) queda claro que para Freud, el fantasma esta asociado a la
obtencion de placer. Considerando que el goce esta mas alla del principio del placer,
podemos entender que el placer es lo que le hace de limite al goce, “[...] el placer
defiende del acceso al goce” (Lacan 1993 (1967), p.52). De este modo, tal como
plantea J-A. Miller (1989), en “una hipodtesis estrictamente lacaniana, el fantasma es
como una maquina para transformar el goce en placer. [...] para domar al goce, pues

por su propio movimiento el goce no se dirige hacia el placer sino hacia el displacer.”



(p. 20) Es decir que el fantasma es un guién de vida que el asigna al sujeto, un papel

en el cual goza.

Con Lacan, el fantasma adquiere una gran relevancia para el psicoanalisis,
sobre todo al ser abordado desde su teoria de los tres registros, Real,
Simbdlico e Imaginario. A partir de la formula del fantasma, $ <> a, podemos
ubicar en el fantasma la presencia de elementos heterogéneos pertenecientes

tres registros.

La vertiente simbodlica comprende la presencia de un $, la barra indica la
presencia de un S que ha surgido por la castracion, pero que también esta
dividido por su entrada en el lenguaje, por los efectos del lenguaje. En un
tiempo clinico que no es inicial, el fantasma se reduce a una frase que, si bien
se expresa en palabras, no es interpretable. Tal como sostiene J-A. Miller
(1989): “[...] lo que no se interpreta también tiene una funcién [...], ese fantasma
fundamental, que no se interpreta como tal, es en si mismo un instrumento de
la interpretacién analitica.” (p. 31)

El objeto “a@” presente en la formula, hace referencia a la dimensién imaginaria
y real del objeto. Es un objeto que, como real, da cuenta del vacio estructural,
de lo real de la estructura, esta perdido para siempre, es la verdadera causa
del deseo. Lacan (2006 (1962-3)) va a distinguir una serie de objetos que “se
pueden compartir’ (p. 103), porque son parciales, como partes separables del

cuerpo, pero también como “objetos anteriores a la constitucion del estatuto del

objeto comun”. Son muy pocos los objetos que reunen estas cualidades y que



posibilitan la separacion l6gica con el objeto “a” real, perdido para siempre, y la
transicion a lo imaginario: la voz, la mirada, las heces y el pecho. A partir de
esa operacion logica, un sinnumero de objetos “a” imaginarios, privilegiados por
el encuentro con los significantes y los objetos fantasmaticos de los padres,
vendran a obturar este agujero estructural como  voces seductoras,
amenazadoras, provocadoras; 0 miradas cautivantes, inquisidoras,
penetrantes, etc. J-A. Miller (1989) expresa claramente que: “[...] el sentido de
la formula ($ <> a) [...] es ser una escritura que no propone al fantasma como

frase sino como [...] la escritura de la fijacion del sujeto por un objeto especial”.

(p.34)

De acuerdo con J-A. Miller (1989), la novedad introducida por Lacan en esta

segunda formulacion del fantasma ($ <> a), con respecto a la primera®:

[...] es implicar en el fantasma al sujeto como sujeto del significante [...] Se
articulan, asi, dos elementos heterogéneos. Un goce, un placer proveniente de
una zona erégena, primero. Y segundo, lo que llama una representacion del

deseo. (p. 51)

El losange (<>) indica, justamente, el anudamiento que opera el fantasma entre
lo simbdlico ($), lo real (a) y lo imaginario (a); articulando la falta en ser ($) con

el alivio que dispensa el objeto “a”.

! El primer aspecto del fantasma elaborado por Lacan, fue su vertiente imaginaria, formulada
en el vector a --- € --- a’, del esquema L (Lacan 1983 (1954-5), p. 168). Esta dimension
imaginaria consiste en la mas variada y compleja relaciéon que el sujeto establece con las
imagenes y escenas, muchas de ellas imborrables, que es capaz de producir por su presencia
en el mundo.



Ill. SINTOMA Y FANTASMA

La experiencia analitica nos demuestra que el paciente habla de su sintoma, se queja
de él y que ese, es el punto de entrada a un analisis. En cambio de su fantasma no
habla, no se lamenta, digamos que por el contrario, obtiene placer de él. Es decir que
las personas no consultan por sus formas de gozar, por su fantasma, sino que

consultan por sus sintomas.

Tanto en el sintoma como en el fantasma, hay un saber inconsciente en juego. El
sintoma por su consistencia significante, siempre remite a una significacién anterior y
encaja a la perfeccion con la asociacion libre. No ocurre lo mismo con el fantasma, que
nace con el sujeto y por lo tanto es un saber que no remite a un tiempo anterior y no
es posible interpretarlo. Por el contrario, el fantasma provoca el fracaso de la
interpretacion, cuestion que lleva a Lacan a plantear que el fantasma no sélo es
imaginario y simbdlico, sino que tiene un componente real. El fantasma no se

interpreta, se construye en el analisis.

Sintoma y fantasma son dos dimensiones clinicas marcadamente diferentes. Freud
(1990 (1919¢)), ya habia advertido la existencia de un limite en la interpretaciéon del
fantasma, porque para él: “[...] esas fantasias las mas de las veces permanecen

apartadas del restante contenido de la neurosis”. (p. 181)



Lacan en su grafo del deseo (Anexos, figura 1), presentado en Escritos 2 (1991
(1960), p. 767), mas exactamente en la parte superior a la izquierda ubica el matema
S(A barrado), que como sefiala J-A. Miller (1989), “[...] es una escritura unica para por
lo menos dos significaciones: 1) deseo del Otro, 2) una falta en el significante, en el

campo del significante.” (p.27)

El fantasma es una invencién del sujeto que le permite desarrollar su vida porque le
proporciona una respuesta ante el enigma del deseo del Otro. El punto 2, explica
porque el fantasma no es interpretable, porque S(A barrado) es un axioma simbdlico,
es una creacion significante que esta ligada a una significacion absoluta y que es el
lugar donde el fantasma se asienta. Una vez que el sujeto llega a ese punto, se
enfrenta al fantasma fundamental, nada puede decir, se encuentra con una falta
radical de palabras, por eso del fantasma fundamental, directamente, no se habla. En
cuanto a la interpretacion, el fantasma funciona como un axioma (Lacan 1967, reunion

del 21/6/67).

De todas maneras, Lacan coincide con la forma en que Freud relaciona sintoma y
fantasma: “El interés de quien estudia la histeria abandona pronto los sintomas para

dirigirse a las fantasias de las cuales proceden.” (Freud 1993 (1908a), p. 143).

Siguiendo con el grafo, debajo de S(A barrado), encontramos $ <> a, el fantasma,
ubicado como aquello que obtura la falta del Otro. Si continuamos descendiendo en
ese sector izquierdo del piso superior, debajo del fantasma, se ubica s(A), el sintoma.
Lacan articula asi, la idea freudiana de que el sintoma tiene su origen en el fantasma,

con su planteo del fantasma como respuesta ante el deseo del Otro.



Mas alla de esta relacion entre sintoma y fantasma, observamos:

[...] que el sujeto del significante como tal no tiene lugar. Se mueve con el
significante y puede aparecer aqui o alld siendo su ubicacion siempre
equivoca. En el fantasma, en cambio, hay un lugar para el sujeto. Un lugar
fijo...peculiar...escondido...que puede parecer ridiculo. Quizas por eso todo el
mundo se rie cuando se cuenta el fantasma de otro. Pero cada uno tiene el

suyo.” (Miller 1989, p.33).

Podemos verificarlo en la formula del fantasma $ <> a, donde hay un lugar para el
sujeto del significante, mientras que en sintoma escrito como s(A), no lo hay, el sujeto
es a producir en el discurso y siempre aprés-coup. Primero es necesario el uso de la
palabra, para en un segundo movimiento, saber retroactivamente, que el sujeto estaba

ahi.

Entendido como una forma particular de gozar que cada sujeto se inventa, el fantasma
engafia, hace creer al sujeto en la existencia de una armonia entre los sexos que
alimenta la idea que todo es posible. El sintoma en cambio es el que denuncia que no
todo es posible, es el indicador de lo que no marcha, de lo que no funciona porque no

existe proporcién entre los sexos.

Si bien el comienzo del analisis es por el lado del sintoma, basicamente de la queja

sobre el sintoma, el final de andlisis es ubicado por Lacan del lado del fantasma, de la



travesia del fantasma. Entendida como darse una vuelta por detrds de bambalinas

para ver que hay, en realidad para ver que no hay nada.

Desde la ética psicoanalitica, el trabajo del analista tiene que ver con el sintoma, pero
sin dejar de lado que es necesario un recorrido por el fantasma par operar sobre sus
condiciones y asi modificar los caminos de formacion del sintoma. Hacia el final de su
ensefianza, Lacan planteara otro posible fin de analisis: la identificaciéon al sintoma.

Xavier Esqué (2003) plantea que:

[...] el sintoma no se deja atras, no se franquea, se entra en la experiencia con
él y se sale, también, con él, claro esta que el estatuto del sintoma no es el
mismo al principio que al final. Al principio lo que estd en juego es el
disfuncionamiento del sintoma, aquello que no va, lo que hace sufrir porque es
un obstaculo, algo del orden de lo impracticable. En cambio al final del analisis
el sintoma, el sinthome, tiene otro estatuto, un estatuto real, hasta el punto que
llevar la experiencia analitica hasta el final implica haber hecho la experiencia
del sintoma en tanto que funcionamiento. Esto quiere decir que durante el
analisis se ha producido una mutacion, una mutacién que convierte al sintoma
en identificacién al modo de goce del sujeto, es lo que da la medida del savoir y

faire con el sintoma, es cuando el sintoma se hace practicable.

Es una salida del analisis cuya ventaja es que no se alinea en la queja
neuroética y fantasmatica, sino que se trata de una invencién singular de cada
sujeto, un saber hacer con el sintoma donde el goce y el deseo se articulan de

manera novedosa.



IV. Conclusiones

En este trabajo, en primer término, se ha delimitado lo esencial de la concepcion del
sintoma en la segunda tépica freudiana. En este recorrido se constaté que, mas alla
de que en la primera tépica Freud consideraba al sintoma como un mensaje que
sustituye una idea reprimida, la segunda tépica explica inercia que el sintoma presenta
en la clinica. Del estudio de las relaciones del sintoma con la repeticion, con la pulsion
de muerte y con la angustia, se concluye que en la Ultima conceptualizacion freudiana,
el sintoma es una sustitucién pero de una insatisfaccion pulsional, una forma eficaz de
tratar las exigencias pulsionales. En segundo lugar, se han abordado los aspectos
centrales de la elaboracién de Lacan, quien retoma las dos concepciones freudianas
del sintoma. Si bien Lacan no descarta el caracter metaforico del sintoma, pone el
énfasis en la vertiente de goce que lo caracteriza. Desde la perspectiva lacaniana
podemos concluir que el sintoma, mas all4 del saber inconsciente que incluye como
proceso metaférico, oculta una verdad que el sujeto se niega a develar: el goce es solo
alcanzable por via sintomatica. En Ultima instancia se consideraron las relaciones
existentes entre sintoma y fantasma, concluyendo que, si bien el sintoma tiene su
origen en el fantasma, se trata de dos dimensiones clinicas diferentes. Y también que
desde la ética psicoanalitica, se debe trabajar inicialmente con el sintoma, para en un
segundo tiempo, realizar la travesia por el fantasma, entendida como fin de analisis, y

asi operar sobre las condiciones de formacién de sintomas.
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ANEXOS

Figura 1




