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NOTAS

[i] Existe otra version respecto de los fundamentos de este “juego”; asegura
que se trata de pedir deseos y hacer nudos en una corbata o similar de color
azul. Si la persona se deja caer con esta cinta en el cuello y los nudos se
desatan, los deseos se cumplen.

[ii] Cabe advertir que si bien se destaca esta practica entre los adolescentes
no es privativa de ellos sino que también hay adultos de ambos sexos que lo
practican asiduamente con fines sexuales.
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RESTOS TRANSFERENCIALES
Y ELECCION EN LA NEUROSIS

Boxaca, Juan Lucas
UBACYyT, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN

Este articulo toma el caso presentado por Kris en “La psicologia
del yo y la interpretacion en la terapia psicoanalitica” como testi-
monio privilegiado de los efectos de un primer tratamiento regis-
trado en un segundo analisis. Nuestro propdsito es esclarecer el
modo en que los saldos de saber del primer tratamiento con Sch-
mideberg podrian ubicarse como sostén de la inhibicion que el
paciente presenta en el momento de inicio del analisis con Kris.
Propondremos la siguiente conclusién provisoria como una hipo-
tesis que futuras investigaciones deberian ampliar y especificar:
los saldos de saber en analisis anteriores pueden operar como
sustento del padecimiento actual del paciente. La pervivencia de
ese saber, del cual el analista es garante, se sostendria en la
medida en que el analista permanece como objeto libidinal al no
producirse el desmontaje de la transferencia. Estos “restos trans-
ferenciales” -tal como Freud los designara en Analisis Terminable
e interminable- son resultado de la coalescencia que se produce
entre la resistencia del paciente y la resistencia del analista, lo
cual eternizaria la neurosis de transferencia impidiendo al ser ha-
blante la posibilidad de ocurrencia de nuevas elecciones por fuera
del mecanismo supuesto por el saber doctrinario del analista.
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ABSTRACT

TRANSFERENTIAL RESIDUES AND CHOICE IN NEUROSIS
This article examines the case presented by E. Kris in “Ego Psy-
chology and interpretation in Psychoanalytic Therapy” as a repre-
sentative example of the effects of a first treatment described in a
reanalysis. Our purpose is to clarify the way in which the knowl-
edge acquired in the first treatment could be thought as grounds
for the inhibition which the patient shows when initiating his re-
analysis with Kris. Taking into account this material, we will ad-
vance the following hypothesis which further investigations should
develop: The knowledge acquired in previous psychotherapeutic
processes could operate as grounds for the present suffering of a
patient. This residual knowledge, which is “guaranteed” by the first
analyst, operates in this pernicious way as the analyst remains as
an object of transferential libido due to an incomplete dismantling
of transference. This “transferential residues”- as Freud mentions
in ‘Analysis Terminable and Interminable’- are the outcome of a
coalescence between the patient’s and the analyst’s resistance,
which could eternalize the Transference Neurosis and therefore
impede the “Talking being” (parletre) the possibility of choice out-
side the boundaries of the mechanism which the doctrinaire
knowledge of the analyst sustains.
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“Ferenczi afiade todavia la valiosa puntualizacién de que es igual-
mente decisivo para el éxito que el analista haya aprendido bas-
tante de sus propios yerros y errores, y cobrado imperio sobre los
puntos débiles de su propia personalidad. Esto proporciona un
importante complemento para nuestro tema. No solo la com-
plexién yoica del paciente: también la peculiaridad del analista
demanda su lugar entre los factores que influyen sobre las pers-
pectivas de la cura analitica y dificultan esta tal como lo hacen las
resistencias”.

S. Freud, Analisis terminable e interminable.

INTRODUCCION

Los resultados de este trabajo se enmarcan en el Proyecto P039
de la programacion 2008-2010 de UBACyT, “Momentos electivos
de la cura psicoanalitica”, director Gabriel Lombardi.

En su escrito “La direccion de la cura y los principios de su poder”
(1958), Lacan afirma que la concepcion que un analista tenga de
la transferencia y de la interpretacion se vincula directamente con
la direccion de la cura y con las consecuencias del analisis. En
dicho texto, Lacan ilustra este punto con un caso de E. Kris, habi-
tualmente conocido como “el hombre de los sesos frescos”.

En este trabajo me propongo explicitar la referencia anterior de
Lacan, a partir de un analisis especifico del caso clinico en cues-
tién, prestando especial atencion a los saldos de saber de un tra-
tamiento anterior. El caso del “hombre de los sesos frescos” es un
caso privilegiado en la bibliografia analitica no sélo porque ejem-
plifica las coordenadas de ocurrencia de un acting out en la cura
como respuesta a una determinada intervencion del analista, sino
porque testimonia asimismo de un primer analisis del paciente.
En principio no se pondra aqui el acento en el modo en que Lacan
explica la ocurrencia del acting out, en funcién de la intervencion
de Kris -quien niega que el paciente sea un plagiario (tal como sus
tentaciones lo sugerian) contrastando esa idea con su concep-
cion acerca de lo que un plagio seria- sino que sera tomado des-
de otro sesgo, esto es, a partir del saber decantado del primer
tratamiento del paciente.

En el apartado final, destinado a las conclusiones, se apuntara a
pensar el modo en que los saldos de saber del tratamiento ante-
rior podrian ubicarse como sostén de la inhibicién que el paciente
presenta en el momento de inicio del tratamiento con Kris y quizas
también del posterior acting out. En ultima instancia, este trabajo
se propone ofrecer una nueva lectura de un material clasico a
través de la conjetura clinica.

UNA REFERENCIA CLINICA:

EL “HOMBRE DE LOS SESOS FRESCOS”

Dos fuentes permiten obtener datos del primer tratamiento del
hombre de los sesos frescos. Por un lado, un articulo de su prime-
ra analista, Melitta Schmideberg, titulado “Inhibicién intelectual y
trastornos del apetito”, quien menciona al paciente dentro de una
serie de casos que confirman la tesis que el articulo sostiene. Por
otro lado, el texto mismo de E. Kris. Trabajaremos con ambas re-
ferencias de modo separado, para luego interrogarlos de modo
conjunto.

A) M. Schmideberg resume el drama subjetivo del modo siguien-
te: “Un paciente que en la pubertad habia robado, en ocasiones,
principalmente dulces y libros, mas tarde retuvo determinada in-
clinacién al plagio. Dado que para él la actividad estaba conecta-
da con robar, el trabajo cientifico con el plagio, pudo eludir estos
impulsos reprensibles por medio de una amplia inhibicion de sus
actividades y esfuerzos intelectuales” (Schmideberg, 1934, 5). La
tesis de la autora -en rigor se trata de una hipétesis que toma de
Abraham- podria ser expresada del modo siguiente: “La funcion
asimiladora de comer prepara la posterior comprension intelec-
tual” (Ibid.). Por otro lado, también se informa de lo siguiente: “To-
dos los casos de inhibicion intelectual que he analizado remitian
a una inhibicion anterior del apetito” (Schmideberg, 1934, 2). Por
lo tanto, su conclusion es la siguiente: “En general, puede decirse
que los factores orales influiran de un modo favorable en el desa-
rrollo intelectual, cuando la avidez oral sublimada en la pulsion de
saber sea verdaderamente intensa, pero no si suscita, como con-
secuencia de su sadismo, angustia o sentimientos de culpa”.
(Schmideberg, 1934, 5).

Siguiendo esta reconstruccion argumenta del articulo de M. Sch-
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mideberg podria decirse que para un “buen desarrollo intelectual”
(sic) la avidez oral, las mociones correspondientes a la etapa oral,
deben ser sublimadas, cuestion que no se llevara a cabo si estas
“tendencias producen angustia y sentimientos de culpa” (sic). La
serie causal queda expresada del siguiente modo:

Mociones orales intensas sublimadasaPulsion de sabera Buen
desarrollo intelectual

Mociones orales intensas producen angustia y culpaalnhibicion
intelectual.

El “hombre de los sesos frescos” aparece entonces mencionado
como un caso que confirma una regla. De este modo, segun Sch-
mideberg, la inhibicion intelectual del paciente queda explicada
por ese factor pulsional oral intenso y la culpa que promueve. La
inhibicion seria un modo de eludir los impulsos reprensibles.

B) Puede atenderse, en este punto, a la segunda de las referencias
de este primer analisis: la reconstruccién hecha por Kris a partir de
lo que el paciente dice de su primer tratamiento cuando consulta
con un segundo analista. El drama subjetivo, en esta segunda oca-
sion, es presentado en los siguientes términos: “En el momento de
su segundo analisis, un paciente, un joven cientifico de unos 30
afnos, ocupaba exitosamente una respetable posicion académica,
sin poder alcanzar una posicion mas elevada debido a su incapaci-
dad para publicar alguna de sus prolongadas investigaciones. Es-
ta, su queja principal, lo que llevo a buscar nuevamente analisis”
(Kris, 1951, 34). En pocas palabras, se trata de una consulta por
una inhibicion. Respecto de su primer andlisis, se afirma lo siguien-
te: “El tratamiento inicial habia producido considerables mejorias,
pero los mismos problemas aparecian bajo una nueva luz (...) Re-
cordaba con gratitud su analisis previo que habia mejorado su po-
tencia, disminuido sus inhibiciones sociales, y producido un marca-
do cambio en su vida”. (Kris, 1951, 34)

Por otro lado, cabe destacar una suerte de efecto didactico de ese
primer analisis: “En su primer andlisis habia aprendido que el mie-
doy la culpa le impedian ser productivo, y de que él 'siempre quiso
apropiarse, robar, tal como lo habia hecho en su pubertad’. Estaba
bajo la presién constante de un impulso a usar ideas de los otros-
las de un joven colega...” (Ibid.; énfasis afiadido). Resulta intere-
sante el modo en que es enunciado aquello que habia decantado
de su primer analisis. En él, el paciente parecia haber consolidado
un saber, “habia aprendido” algo con respecto a una de sus ten-
dencias, habia aprendido (sic) lo que él siempre queria hacer. ro-
bar, apropiarse, etc., y que esto estaba en la causa de su inhibicion.
Reflejo sorprendentemente fiel de lo expresado por Schmideberg
en el articulo que mencionabamos en el punto anterior.

Deberia advertirse, a partir de una comparacion de ambos textos,
que la lectura de Kris resulta estar en absoluta concordancia con
el saber doctrinario que Schmideberg sostenia. Una codificacion
de las tendencias, de lo pulsional, que deja al paciente con la
conviccioén de lo que desea, pero traducido a términos de un cédi-
go establecido por la doctrina psicoanalitica de la época. La ten-
tacion al plagio seria la expresion de una tendencia oral intensa y
la inhibicion el resultado de un mecanismo que reacciona a dicha
tendencia.

EFECTOS DEL SALDO DE SABER

A partir de esta breve descripcion se proponen dos preguntas. En
primer lugar, ¢como es posible que un paciente llegue a sostener
una lectura sobre su historia que eternice su sufrimiento?; en se-
gundo lugar, si el saber que se desprende de un tratamiento, lejos
de producir una modificacion en la posicion subjetiva, promueve un
nivel mayor de detenimiento y padecer, j,a qué debemos atribuir su
permanencia y su falta de cuestionamiento por parte del paciente?
Otro modo de formular ambas preguntas, teniendo en cuenta el
caso en cuestion, podria ser: ¢Cuadl es la raiz que constituye el
soporte de un saber que a todas luces se encuentra en el funda-
mento de la inhibicién en el momento de la segunda demanda de
andlisis? Puede considerarse, en este punto, un dato que Kris
aporta de los dichos de su paciente en el momento en que deman-
da el segundo tratamiento: “...le angustiaba que su analista ante-
rior se llegara a enterar de que él habia reanudado su analisis ya
que no que no queria que su no retorno a ella pudiese herirla de
alguna manera, pero €él estaba convencido de que después de los
afos trascurridos ahora debia analizarse con un hombre”.



Pero, ¢ de qué se trata esta angustia con respecto a “herir” a Sch-
mideberg? ¢ En qué lugar se habia preservado la figura de la ana-
lista para ese paciente?

En la 28° de sus Conferencias de introduccién a psicoanalisis
(1916-17), titulada “La terapia analitica”, Freud sintetiza la trayec-
toria del tratamiento de acuerdo a los preceptos analiticos -distin-
guiéndolo de las terapias basadas en la sugestion- y manifiesta el
destino que tiene la figura del analista al finalizar el tratamiento:
“En cualquier tratamiento sugestivo, la transferencia es respetada
cuidadosamente: se la deja intacta; en el tratamiento analitico,
ella misma es objeto del tratamiento y es descompuesta en cada
una de sus formas de manifestacion. Para la finalizacién de una
cura analitica, la transferencia misma tiene que ser desmontada y
si entonces sobreviene o se mantiene el éxito, no se basa en la
sugestion sino en la superacion de las resistencias ejecutada con
su ayuda y en la transformacion interior promovida en el enfer-
mo.” (Freud, 1916-17, 414)

A partir de esta referencia freudiana podria pensarse que, en el
caso del “hombre de los sesos frescos”, no se habia producido el
desasimiento con respecto a la figura del analista: el desmontaje
de la transferencia que Freud postula como necesario para el fin
de analisis. Podria proponerse que Schmideberg habia quedado
en un lugar determinado, encarnando determinada figura que no
debia ser herida, un Otro que -como lo expresa Freud- permane-
cia como objeto libidinal. Pero, ; Qué consecuencias trae apareja-
das la permanencia de este resto transferencial? La cuestion aqui
es que, tal como puede inferirse, en el caso del hombre de los
sesos frescos, la permanencia del analista como objeto libidinal
trae aparejado la pervivencia de un saber, del cual el analista es
garante. Un saber que continta sosteniendo la inhibicién, en tanto
que tiende a hacer consistir la existencia de tendencias y meca-
nismos supuestamente inherentes al sujeto. La “herida” de la cual
el paciente quiere proteger a Schmideberg, no se produciria ex-
clusivamente con respecto a la persona del analista. Podria con-
Jeturarse que se trata de una herida sobre el saber del que es
garante. Es una herida que en todo caso tampoco se puede pro-
ducir sobre el corpus de saber- resto del transito por ese primer
andlisis. Este aspecto puede verificarse advirtiendo que Kris, al
cuestionar el tratamiento de Schmideberg, critica la relacion a la
técnica y no la codificacion que habia producido en relacion a las
supuestas tendencias del paciente. Kris afirma lo siguiente: “Aho-
ra es posible comparar los dos tipos de enfoque analitico. En su
primer analisis, la conexién entre la agresividad oral y la inhibicion
en su trabajo habia sido reconocida: ‘Dado que para él la activi-
dad estaba conectada con el robar, el trabajo cientifico con el pla-
gio, él pudo eludir estos impulsos censurables recurriendo a una
inhibicion de amplio alcance en su actividad y esfuerzos intelec-
tuales’. El punto clarificado por el segundo andlisis concernia al
mecanismo utilizado en la actividad inhibitoria”. (Kris, 1951, 34).
Podria agregarse que sin cuestionar el saber cristalizado que el
primer analisis habia producido en cuanto a las supuestas ten-
dencias inherentes a ese sujeto. No otra cosa es lo que Kris pien-
sa como demostracion de la justeza de su intervencion -al tener
las caracteristicas de un insight: “Todos los mediodias, cuando
salgo de aqui (...) camino por la calle x y miro los menues en las
vidrieras. En uno de esos restaurantes habitualmente encuentro
mi plato preferido: sesos frescos”. Podria pensarse que esta de-
claracion es, ademas de una rectificacion a Kris -tal como Lacan
lo sugiere-, una especie de reafirmacion de lo “aprendido” en el
primer analisis que sostiene la neurosis y que podria expresarse
en los términos siguientes: “Por mis tendencias orales no tengo
otra posibilidad que robar o devorar ideas de los otros tal como lo
expresa el saber de mi analista anterior, que Ud. no termina de
cuestionar. Sigo siendo un caso que confirma la doctrina de la
cual mi anterior analista es garante”.

CONCLUSION

A partir de la elucidacién del caso del “hombre de los sesos fres-
cos” puede proponerse la siguiente conclusion provisoria como
una hipodtesis que futuras investigaciones deberian ampliar y es-
pecificar: los saldos de saber cristalizado en analisis anteriores
pueden operar como sustento del padecimiento actual del pacien-
te. Estos “restos transferenciales” -tal como Freud los designara

en Analisis Terminable e interminable- son resultado de la coales-
cencia que se produce entre la resistencia del paciente y la re-
sistencia del analista, lo cual eternizaria la neurosis de transferen-
cia impidiendo la posibilidad de ocurrencia de nuevas elecciones
por fuera del mecanismo supuesto por el saber doctrinario del
analista. Freud se aproxima a esta conclusion con los siguientes
términos:

“La pieza decisiva del trabajo se ejecuta cuando en la relacion con
el médico, en la transferencia, se crean versiones nuevas de
aquel viejo conflicto, versiones en las que el enfermo querria com-
portarse como lo hizo es su tiempo mientras que uno, reuniendo
todas las fuerzas animicas disponibles (del paciente), /o obliga a
tomar otra decision. (...) Cuando /a libido vuelve a ser desasida
de ese objeto provisional que es la persona del médico, ya no
puede volver atras a sus objetos primeros, sino que queda a dis-
posicion del yo” (Freud, 1916-17, 414).

Es un punto cardinal del deseo del analista situar las coordenadas
del conflicto electivo que se encuentra en la causa de la neurosis
y, a través del andlisis de la transferencia, restituir al ser hablante
su aptitud para elegir. De otro modo, el analista podria ser resis-
tencial -o, mejor dicho, funcional a la neurosis- en la medida en
que se empeiie en verificar su saber doctrinario, y las tendencias
y mecanismos que este saber le supone al ser hablante. Como
Lacan afirmara en el seminario “Problemas cruciales del psicoa-
nalisis”: “La neurosis de transferencia es la neurosis del analista”
(Lacan, 1965, clase 3/2).
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