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EL SINTOMA TOXICOMANO Y EL INCONSCIENTE REAL

Bousono, Nicolas; Mazzoni, Maria Yanina; Naparstek, Fabian
Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

¢,Como pensar el inconsciente hoy, a la luz de los llamados sin-
tomas actuales, a partir del sintoma toxicomano? Sabemos que
la época actual estd delineada por la caida de los semblantes
paternos, cuya consecuencia es el surgimiento de sintomas que
encarnan el rechazo del Otro, siendo tanto la toxicomania como
las llamadas psicosis ordinarias paradigmas de esta increencia
en el padre y en el inconsciente. Ambas, con sus diferencias y
particularidades, han incidido en nuestra practica analitica; in-
terrogandonos acerca de como operar con estas presentaciones
clinicas que muestran la exclusion radical entre sentido y real.
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ABSTRACT

THE TOXICOMAN SYMPTOM AND THE REAL UNCONSCIOUS

How to think the unconscious today, in light of the so-called
current symptoms, based on the drug addiction symptom? We
know that the current era is delineated by the fall of the pater-
nal countenance, the consequence of which is the emergence
of symptoms that embody the rejection of the Other, both drug
addiction and the so-called ordinary psychosis paradigms of this
disbelief in the father and in the unconscious. Both, with their
differences and particularities, have influenced our analytical
practice; interrogating us on how to operate with these clinical
presentations that show the radical exclusion between sense
and real.
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unconscious

¢Como pensar el inconsciente hoy, a la luz de los llamados sin-
tomas actuales, a partir del sintoma toxicomano?

Sabemos que la época actual esta delineada por la caida de
los semblantes paternos, cuya consecuencia es el surgimiento
de sintomas que encarnan el rechazo del Otro, siendo tanto la
toxicomania como las llamadas psicosis ordinarias paradigmas
de esta increencia en el padre y en el inconsciente.

Ambas, con sus diferencias y particularidades, han incidido en
nuestra practica analitica; interrogdndonos acerca de como
operar con estas presentaciones clinicas que muestran la ex-
clusion radical entre sentido y real. Es el presente de una prac-
tica que esta en consonancia con los desarrollos de la “tltima

ensefianza” de Lacan, cuya via romana - como lo plantea J.-A.
Miller en “Lo real y el sentido” (1) - postula el inconsciente a ni-
vel de lo Real, el que Lacan designa como la Una - equivocacion
que ubica en el tropiezo, en el momento previo a darle sentido
o descifrarlo.

Pasaje entonces del Inconsciente estructurado como un lengua-
je, que orienta la primera ensefianza de Lacan de la mano del
Nombre del Padre, a ubicar al lenguaje y al inconsciente del
siguiente modo: “El lenguaje sin duda esta” hecho de lalengua.
Es una elucubracio’n de saber sobre la lengua. Pero el incons-
ciente es un saber, una habilidad, un savoir-faire con lalengua.
Y lo que se sabe hacer con lalengua rebasa con mucho aquello
de que puede darse cuenta en nombre del lenguaje. Lalengua
nos afecta primero por todos los efectos que encierra y que son
afectos.” (2)

Inconsciente que incluye los acontecimientos de cuerpo, resal-
tando la primacia del goce del cuerpo.

Inconsciente transferencia-Inconsciente real

“El ultimisimo Lacan”(3) es el seminario que J.- A. Miller dictara
durante 2006-2007 y en donde realiza una lectura al pie de la
letra del intenso texto de Lacan llamado “Prefacio a la edicion
inglesa del Seminario 11”. Lacan escribe ese articulo el 17/5/76
unos dias después de haber terminado su seminario anual “El
Sinthome” (11/5/76).

Buscando pistas anteriores en la lectura que realiza J.-A. Miller,
textos en los que él ya va a ir sefialando una ensefianza en La-
can que apunta a otra cosa, llegamos al volumen “Introduccion
a la clinica Lacaniana” (4) que cuenta con 32 conferencias que
di6 en Espana entre los afios 1982 y 2001 y que a nuestro en-
tender marcan, cada una, un encuentro con lo imprevisto de la
clinica lacaniana.

De estas conferencias tomamos una cuyo titulo es “Lacan con
Joyce”. Alli, J.-A. Miller hace una lectura minuciosa de la con-
ferencia de J. Lacan “Joyce y el Sintoma” y sostiene que Lacan
piensa que “...la literatura de Joyce reconduce ... a una fijacion
real; hasta lo que hay de mas real en la relacion con la lengua,
hasta lo mas puro que es también lo mas sucio de la articula-
cion entre sentido y sonido”(5), y agrega que “...de esta pura
relacion con la lengua deriva directamente un goce que no pasa
por lo imaginario, la representacion, la Vostelung, la articulacion
simbolica, la demostracion, la compasion, la catarsis”(6).
Podemos inferir que J.-A. Miller estd pensando - con Lacan -
aunque no lo diga asi con todas las letras en un inconsciente
que no es el transferencial. Planteandose la pregunta acerca de
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por qué la gente viene a hablar de su infancia, de sus paren-
tescos, porque se vuelve memoriosa porque se orientan de esa
manera en lugar de volverse poetas como Joyce....que no es
cualquier poeta.

Poetas en el sentido Joyceano, es decir dando cuenta de que en
el nticleo traumatico no es la vivencia de seduccion el Edipo, ni
la amenaza de castracion, ni la observacion del coito. El ndcleo
traumatico es la relacion con la lengua y es de lo que Joyce da
cuenta. Nadie puede leer Joyce diciendo: vamos a dar cuenta de
este texto mediante las imagenes infantiles de Joyce. Al contra-
rio Joyce manifiesta cual es el verdadero nucleo traumatico para
cada uno de nosotros: la relacién con la lengua. El dispositivo
Joyceano implica la imposibilidad de sumar saber; al contrario,
lo fragmenta.

Otro antecedente que encontramos en J.-A. Miller y que va hacia
la idea del inconsciente real que Lacan nombra en el “Prefacio
a la edicion inglesa del Seminario 11” (7) y que aquel termina
de remarcar en “El Ultimisimo...” es cuando retoma el concepto
de desabonado del inconsciente. Miller va a decir que es una
conceptualizacion solida, un esfuerzo de Lacan para dar cuenta
de que para cada uno de los seres humanos esta la lengua.
Sobre ella, el inconsciente es como una superestructura “una
elucubracion de saber sobre la lengua” (8). Tiene un caracter
de semblante.

“La elucubracion de saber de Joyce es diferente de la elucubra-
cién de saber del inconsciente y - dice Miller - el inconsciente
Joyceano es algo distinto al inconsciente” (9).

Lacan indica que Joyce nos hace ver que el trauma es la inci-
dencia de la lengua sobre el ser hablante.

En “El ultimisimo Lacan”, en su primer capitulo (10), leemos a
un Miller que introduce los conceptos de disanciay distancia. La
disancia es una palabra que toma de su amigo Eduard Pichdn
(psicoanalista y gramatico), quien la define como la lengua tal y
como es hablada por la gente que ejerce la misma profesion. La
distancia que dice haber tomado de la disancia Lacaniana hace
que pueda fijar su posicion.

En ese primer capitulo, J.-A. Miller afirma que Lacan asume su
singularidad y esta asuncion hace que se aleje de la disancia.
Lacan reacciona al descubrimiento freudiano que es la articu-
lacién significante, con lo real, reaccion que da cuenta de su
singularidad que lo aleja de la disanciay repeticion de lo mismo.
Si la ensefianza de Freud, con su articulacion del inconsciente,
con el misterio de un saber no sabido, traumatiza, agujerea el
discurso universal de su época la respuesta singular de Lacan
es lo real.

Para dar cuenta de como Lacan no se queda en la disancia, J.-
A. Miller retoma - como se sefiald anteriormente- el “Prefacio a
la edicién inglesa del seminario 11" y parte de la primera frase
de Lacan en ese articulo: “Cuando el esp de un laps... ya no
tiene ningun alcance de sentido (o interpretacion) sélo entonces
uno esta seguro de estar en el inconsciente” (11). Si bien Lacan
hablo del sin sentido, esta frase apunta a una disyuncion del

inconsciente y la interpretacion como funcion.

Esto va en contra de la disancia Lacaniana, va en contra de si
mismo, de lo que afirmé en relacién a que el S (uno) se relaciona
con el S (dos), el S (uno) representa al sujeto ante otro signifi-
cante S (dos). Pero esta frase nos hace entender que el S (uno)
no representa nada, no es un significante representativo.

El inconsciente del que habla Lacan en la “Proposicion del 9 de
octubre...” (12) y que da cuenta del establecimiento de la tras-
ferencia, produce el SSS efecto del hecho de que se establece
una relacion entre el S (uno) y el S (dos). Asi J.-A. Miller plantea
un inconsciente transferencial que es el freudiano y que supone
el lazo entre significantes. Lacan en el “Prefacio...” niega este
inconsciente, no al inconsciente.

Otro punto de orientacion que nos da J.-A. Miller en relacion a
esta frase hace referencia a ese “... uno estd seguro...” apun-
ta al Uno sdlo del inconsciente “No hay alli amistad que a ese
inconsciente soporte” (13). Se trata de este espacio Uno del lap-
sus, que no “solicita amistad”.

Lacan afirma que se estd seguro de estar en el inconsciente
cuando el espacio de un lapsus ya no tiene ningln alcance de
sentido o de interpretacion, es decir cuando no hay conexion
transferencial. J.-A. Miller sigue al pie de la letra al Lacan que
sefiala “Basta que se le preste atencion para salirse de él” (14),
es decir una vez que se le presta atencion al lapsus se lo inter-
preta, se le da sentido; lo importante es lo que pasa antes del
lapsus, antes de prestarle atencién, ese espacio anterior.

El inconsciente real

Lacan desarma en “El prefacio...” el inconsciente SSS, el in-
consciente transferencial. Dice J.-A. Miller que es en el esp de
un laps (el espacio de un lapsus) donde leemos que el incons-
ciente es real, aunque Lacan haya dicho repetidas veces algo
diferente. Lacan afirma el inconsciente, es decir, real si se me
cree. Piensa al inconsciente como real del lado de lo traumético,
del agujero y la urgencia; dice Miller, como la modalidad tempo-
ral de insercion de un traumatismo. El analista debe hacer pare-
ja con la urgencia mas alla de la verdad mentirosa que viene a
recubrirla. Para pensar lo real sin ley retoma la alucinacion del
hombre de los lobos, la existencia de lo que no se deja atrapar
con la rememoracion, sino con la reminiscencia del S (uno). Lo
que no ha entrado en la memoria del Sujeto primeras marcas de
goce, los fendmenos del cuerpo.

El inconsciente deja de ser un saber no sabido, para ser un sa-
ber hacer con la defensa.

Se tratara de un saber hacer con los efectos que dejé lalengua
sobre el cuerpo, de aislar los trozos de goce separados, fuera de
sentido, que son singulares a cada parlétre, término que susti-
tuira al de Inconsciente. Clinica que nos remite al uno por uno, a
una clinica d los arreglos e invenciones singulares.
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Sintoma toxicomano BIBLIOGRAFIA
El sintoma toxicomano nos da cuenta de eso que no hace lazo Lacan, J. (1972-1973) El Seminario Libro 20, Aun, Paidds, Bs. As. Ar-
del Inconsciente, del toxicbmano como un no creyente en el in- gentina.

consciente.

Fabian Naparstek en su libro “Introduccion a la clinica con toxi-
comanias y alcoholismo Ill” (15) sefiala que Lacan en la primera
época de su ensefianza ubica el sintoma en tanto metafora. Es a
partir del Seminario 10 que introduce la idea de que el sintoma
es goce y que por lo tanto se autoabastece, eso implica delinear
un sintoma que no precisa del Otro.

Siguiendo esta formulacién podemos dar cuenta que el sintoma
toxicdmano es un sintoma auto, que no llama a la interpretacion
ya que esta por fuera del sentido falico.

Y sabemos que los sentidos de los sintomas son una cuestion
de creencia, de creencia en el Inconsciente, en la via del Incons-
ciente transferencial; mientras que la particularidad del sintoma
toxicdmano implica una ruptura con el goce falico que da cuenta
de una satisfaccion inmediata que no precisa pasar por el Otro,
que nos pone al limite de lo que Lacan introduce como Incons-
ciente Real.

A partir de nuestro desarrollo podemos decir que la clinica de
las toxicomanias nos ensefia acerca del Inconsciente Real. Clini-
ca que nos remite al uno por uno, de los arreglos e invenciones
singulares., donde se trata de un saber hacer con los efectos
que dejo lalengua sobre el cuerpo, de aislar los trozos de goce
separados, fuera de sentido.
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