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DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE
UN NINO CON PROBLEMAS DE
SIMBOLIZACION. CAMBIO PSiQUICO
Y MODIFICACIONES EN EL
POSICIONAMIENTO INTERSUBJETIVO

Rego, Maria Victoria
Facultad de Psicologia, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN

Este trabajo se propone analizar algunos ejes centrales de la
instancia psicodiagnéstica previa al ingreso de un nifio con pro-
blemas de simbolizacién a un grupo de tratamiento psicopeda-
gogico. Estos ejes son: la caracterizacion del conflicto psiquico,
la modalidad singular de actividad representativa y el posiciona-
miento intersubjetivo. Los mismos son pensados en su articula-
cion con la instancia de tratamiento, como posibles indicadores
de cambio psiquico y transformaciones terapéuticas.
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ABSTRACT

DIAGNOSIS AND TREATMENT IN A CHILD WHO SUFFERS
FROM SYMBOLIZATION DISORDERS. PSYCHICAL CHANGE
AND MODIFICATIONS OF RELATIONAL PROCESSES

The purpose of this article is to analyse some central cores of
the diagnosis of a child who suffer from symbolization disorders
and needs to be attended in a psychopedagogical treatment.
Those central cores are: psychical conflicts and its main features,
the singular sort of representative activity and relational
processes. The same three cores are thought to be ways of
screening and analyzing psychical changes and terapeutical
modifications in psychopedagogical treatment.
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El presente trabajo fue realizado en el marco del programa de
investigacion “Problemas de Aprendizaje: compromiso psiquico
e intervenciones clinicas especificas” (UBACyT PS. 082) de la
Catedra de Psicopedagogia Clinica.

Nos proponemos analizar algunos ejes que, indagados a través
del proceso diagnoéstico, se manifiestan a lo largo del tratamien-
to y van modificandose al interior del mismo.

Caracterizacion del conflicto psiquico:

Nos interesa particularizar el modo de procesar la energia pul-
sional. Consideramos al conflicto psiquico como la resultante de
la division del aparato en instancias. La circulacion libidinal tiene
distintos derroteros y de acuerdo a ellos un sujeto es capaz de
investimientos y desinvestimientos diversos. Estos modos estan
vinculados a los procesos de sufrimiento y placer. El conflicto
psiquico es constitutivo del aparato y por tanto no es en si mis-
mo patolégico. Si lo es cuando, debido al sufrimiento excesivo
que provoca, se producen defensas excesivas, inhibiciones, va-
cios representacionales o desinvestimientos masivos. Los nifios
con problematicas ligadas al aprendizaje desarrollan formas
restrictivas de tramitacion del conflicto psiquico. El tratamiento
psicopedagdgico se halla orientado a que los nifios puedan en-
contrar maneras sustitutivas mas apropiadas, a través de proce-
sos asociativos, reflexivos y posicionales que permitan vehiculi-
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zar la energia libidinal y la catectizacién de nuevos objetos.

Modalidad singular de actividad representativa:

Llamamos asi al particular modo en que cada nifio se vincula
con los objetos sociales y de conocimiento, y construye relacio-
nes de sentido particulares que estan sostenidas en aspectos
histéricos y subjetivos de su constituciéon psiquica. La actividad
representativa puede evaluarse a partir de las formas en que un
sujeto concreta actividades graficas, lectoescritas, narrativas.
Estas distintas actividades son parte de lo que denominamos
produccién simbdlica, esto es, productos de una actividad psi-
quica representacional que, si bien esta regida por las leyes del
proceso secundario, se encuentra tefiida de aspectos primarios
y pulsionales que la singularizan.

Posicionamiento intersubjetivo:

La consideracion del lugar que un nifio ocupa en la dinamica
familiar, la manera en que ha atravesado la conflictiva edipica,
las formas de relacién fraterna, los desplazamientos hacia las
figuras exogamicas, las actitudes de sumision, de liderazgo o de
paridad con los comparieros, son elementos que ingresan en el
tratamiento psicopedagogico. El grupo se constituye en una
oportunidad de transferencia de estos posicionamientos y habi-
lita las intervenciones pertinentes.

Un caso clinico

Teniendo en cuenta los ejes mencionados, analizaremos aspec-
tos singulares de un nifio en la etapa diagnéstica y a lo largo del
tratamiento psicopedagdgico grupal.

Anibal es traido por su mama a la edad de 9 afios, cuando co-
menzaba a transitar con mucha dificultad su tercer afio de esco-
laridad primaria y luego de haber repetido segundo afio. Era, jun-
to con su hermano mellizo, el menor de una familia numerosa y
de escasos recursos. Desde pequeno habia sido un nifio retraido
y de poca salud. Frecuentes episodios bronquiales lo inhabilita-
ban por largos periodos. Estos episodios terminaban, no pocas
veces, en internaciones bastante prolongadas. Su hermano melli-
z0 era mas activo y mas comprador, y cuando comenzaron la
escolaridad, mejor alumno. Los miedos, la inhibicién creciente y
la precaria salud atentaron contra la escolaridad de Anibal, y des-
de su primer grado mostré grandes dificultades. Sus padres reac-
cionaron de manera diferente; su madre, sobreprotegiéndolo; su
padre, desvalorizandolo. Anibal se replegaba cada vez mas y elu-
dia todo esfuerzo por resolver sus tareas en forma independiente.
En la escuela parecia estar siempre ausente. Siempre solo, en el
aula pasaba inadvertido, en los recreos caminaba solo con algun
pequefio juguete entre sus manos.

El diagndstico de Anibal permitié caracterizar la modalidad con
la que este nifio concretaba sus producciones graficas, narrati-
vas, lectoescritas, a la vez que conjeturar posibles hipotesis de
enlace con aspectos histéricos subjetivos que estarian soste-
niéndola.

La actividad representativa de este nifio daba cuenta de signifi-
cativas dificultades para el despliegue de la fantasia, de forma-
ciones intermediarias en donde lo primario y pulsional pudiese
enriquecer creativamente la produccion secundaria. Por el con-
trario, esta combinatoria se perdia frecuentemente en pos de
cierta pobreza representativa en la dificultad para organizar re-
latos, para opinar libremente sobre un texto que se le daba para
leer, y en graficos desubjetivizados, en los que era casi imposi-
ble conocer algo acerca de él, donde a Anibal se le hacia muy
dificil dar cuenta de un sentido, asociar libremente, imaginar his-
torias. Frecuentemente advertia que él “no sabia dibujar”, “no le
gusta gustaba” o preguntaba directamente qué se esperaba que
realizara en esa hoja en blanco cuyo vacio parecia perturbarlo.
Esta falla en la organizacion fantasmatica iba acompafnada tam-
bién de la imposibilidad de investir libidinalmente al lenguaje
como via mediadora para dar a conocer sentimientos, temores,
deseos. El nifio quedaba asi con recursos simbdlicos precarios
y una pobre utilizacion del lenguaje como medio de expresion y
ligazén de vivencias y afectos. Era frecuente que Anibal contes-
tara “nada” o “no sé” a preguntas acerca de como se sentia, o al



pedido de la terapeuta de relatar algin acontecimiento significa-
tivo como las vacaciones, el primer dia de clases, la pelea con
un companero. Esto se acompafaba de un notable posiciona-
miento pasivo frente a todo el mundo exterior. Culpabilizaba a
los demas o ubicaba las causas de sus malestares en sujetos o
situaciones externas, en las que cualquier accion seria vana.
De esta manera lograba cierto beneficio secundario en una po-
sicion dependiente del otro, de quien requeria ayuda permanen-
te. Pero a la vez no podia nunca atribuirse ningun logro, éstos
siempre pertenecian a los otros.

El tratamiento

Con su llegada, el grupo se conformé de 6 chicos, cuatro muje-
res y dos varones, entre 8 y 9 afios.

Si bien por las caracteristicas del encuadre de los grupos de
tratamiento, la inclusiéon de Anibal podia haber resultado sencilla
(preparacion del grupo frente a la llegada del nuevo miembro,
realizacion del diagnostico en el mismo ambito en que luego
tiene lugar el tratamiento, acompafiamiento de la terapeuta de la
etapa diagnéstica y presentacion a los nuevos terapeutas, parti-
cipacion de sus padres en el grupo respectivo), no lo fue para él.
Llegaba siempre silencioso y cabizbajo y ocupaba una silla
proxima a una de las terapeutas, lugar en el que parecia sentir-
se protegido. Permanecia callado, con la mirada perdida y no
participaba a menos que se lo incluyera mediante alguna pre-
gunta formulada expresamente para él.

Debido a las caracteristicas de la mayoria de los nifios que con-
formaban este grupo, no era dificil participar en los encuentros,
ya que se trataba de nifios tranquilos, de poco hablar pero de
buena escucha. Salvo lleana, que con sus 9 afios y sin ninguna
repeticion en su haber, comandaba los encuentros contando
sus experiencias cotidianas e invitando a sus compafieros a imi-
tarla y a no dejarla sola en sus decires. A menudo terminaba sus
comentarios con un: “Bueno, ahora que hable otro...”

En este periodo silencioso eran frecuentes las intervenciones
orientadas al establecimiento y fortalecimiento del encuadre.
Asi, se ponia de manifiesto que todos los nifios estaban alli por
sus dificultades ligadas al aprendizaje y que se esperaba que
ellos pudieran hablar de las mismas y también de todas aquellas
cosas que les sucedian en su vida cotidiana.

AAnibal le costaba mucho expresarse de cualquier manera. Ha-
blaba poco, dibujaba precariamente, escribia mal. Del diagnos-
tico surgia que se caracterizaba por un escaso despliegue de la
fantasia.

Los aspectos pulsionales que emergen deben encontrar vias de
ligazén para tramitarse adecuadamente y acceder al proceso
secundario. Esto permite y produce la complejizacion del apara-
to psiquico y especialmente de la producciéon simbodlica. Las
vias que se ofrecen para esta tramitacion al interior del trata-
miento son la produccion discursiva en todos sus aspectos (na-
rrativo, historizante, dialogico, descriptivo), la producciéon grafica
y la actividad lecto-escrita. Cuando estos enlaces no se produ-
cen, lo pulsional emerge por otras vias, como pura descarga,
como sintoma corporal y también como vivencia de vacio. En el
caso de Anibal lo pulsional emergente le producia sensaciones
de vacuidad que él expresaba como la “nada”.

Cuando luego de varios meses Anibal se animé a hablar en el
grupo, sus primeros relatos dejaban entrever sus pesares, ya
que contaba las hazafias de su hermano con admiracién. Los
éxitos deportivos, los encuentros con amigos, las ocurrencias
que el otro tenia en el seno de la familia. Como un biégrafo fiel,
se dedicaba a narrar la vida de su hermano. Las intervenciones
apuntaban a que pudiera conectarse con sus propios deseos,
con el lugar que quisiera ocupar, a que pudiera decir algo de si.
Su mecanismo defensivo preponderante frente a la aparicion de
aspectos conflictivos, especialmente ligados a su posicionamien-
to intersubjetivo, era la desmentida. Asi, aseguraba no sentirse
afectado por situaciones en las que quedaba empequefiecido o
frustrado. Poder intervenir en estos aspectos requiere no solo de
una escucha atenta y en atencion flotante, sino también de la
comprension terapéutica acerca del momento adecuado para ha-
cerlo. Estos mecanismos defensivos estan al servicio de evitar el

sufrimiento mayor que implica el reconocer las situaciones dolo-
rosas. A medida que un grupo terapéutico va conformandose co-
mo tal, muchos nifios van animandose a compartir los sentimien-
tos que le provocan las situaciones displacenteras por las que
atraviesan. Anibal recorrié ese camino con dificultad. Durante mu-
cho tiempo se las ingenié para continuar negando el sufrimiento y
el displacer que algunas situaciones le provocaban, amparando-
se en una actitud de indiferencia que defendia con energia. Final-
mente, venciendo miedos y superando inhibiciones, fue pudiendo
escribir y expresar algo de lo que le pasaba. Sus miedos, sus
enojos, sus deseos. También fue desplegando sus fantasias he-
roicas, en las cuales él resolvia adecuadamente situaciones de
todo tipo. Una posicidon mas activa iba abriéndose paso, desde la
fantasia, a situaciones de la vida cotidiana.

El analisis de su cuaderno y de todo lo que alli fue plasmando,
nos permite rastrear algunos de estos procesos.

Asi, un dia, frente a la consigna: “Las cosas que no me gustan”,
escribid: “a mi no me gusta que mi mama y mi papa se peleen”.
Pero rapidamente borrone6 todo lo escrito y se negé a compartir
nada.

Sus primeros decires significativos se transformaron en un bo-
rron, en la tachadura de toda huella que pudiera denunciar su in-
terioridad. Pero una huella puede ser una marca si existe alguien
capaz de interpretar y entender. Sostenida por el encuadre clini-
co, la relacion transferencial funciona como soporte del sufrimien-
to que aparece y como vehiculo de nuevas transformaciones.

Al interior del tratamiento las coordenadas de tiempo y espacio
son aptas para que se vayan gestando cambios que, aunque
parezcan pequefios, van propiciando modificaciones subjetivas
importantes.

El cuaderno de Anibal se convirtié en un espacio adecuado para
ir volcando sentimientos, dificultades, estados de animo, frustra-
ciones y deseos. Paulatinamente su escritura fue transforman-
dose, desde una produccién pequefia y constrefiida, hacia una
letra expansiva y mas clara. Sus relatos y sus escritos iban dan-
do cuenta de una creciente posibilidad de utilizacién del lengua-
je como mediacion posible para sus vivencias y emociones. De
a poco sus temores y dificultades pudieron ser narrados y escri-
tos, haciéndose asi transmisibles y compartidos con los demas
miembros del grupo. De esta manera, el cuaderno de Anibal
comenzo a llenarse de elementos subjetivos que daban cuenta
de caracteristicas singulares de su autor.

A medida que el lenguaje cobraba importancia como recurso
mediador, sus broncoespasmos iban cediendo y su salud mejo-
raba lentamente. La posibilidad ligadora de las palabras permi-
ti6 a Anibal abandonar modalidades de tramitacion pulsional
que en él estaban rigidizandose y perturbando seriamente su
salud y sus posibilidades representativas.

Todos estos cambios son resultado de cambios intrapsiquicos
en los modos de tramitar la energia libidinal, en los modos de
organizar las defensas preponderantes, asi como en las formas
que adoptan los investimientos y desinvestimientos hacia los
objetos y la realidad circundante. Los tiempos de estas modifi-
caciones son sumamente lentos y zigzagueantes. Por esta ra-
zbn, no esperamos que la mejora en el rendimiento escolar sea
rapida ni inmediata sino que entendemos estas transformacio-
nes como la base psiquica necesaria para un mejor acceso a las
posibilidades de simbolizacion y aprendizaje.

Conocer la singularidad de la conflictiva psiquica en juego en
cada nifio particular y la modalidad de investimientos y desin-
vestimientos psiquicos resultante de ese singular equilibrio de la
economia libidinal, nos permite delimitar los ejes principales a
considerar durante el tratamiento psicopedagdgico y la cons-
truccion de hipotesis y relaciones de sentido en relacion a posi-
bles cambios y transformaciones.
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