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NUEVOS APORTES A LA CLINICA DE LAS
AFECCIONES PSICOSOMATICAS DESDE
EL PSICOANALISIS DE ORIENTACION
LACANIANA. REFLEXIONES ACERCA DE
UN MATERIAL CLINICO

Szapiro, Liliana
Facultad de Psicologia, Universidad de Buenos Aires,
UBACyYT

RESUMEN

En este trabajo damos cuenta de algunos aspectos de la inves-
tigacion que estamos realizando. En esta, nos hemos propuesto
como uno de los objetivos centrales pensar puntos de conver-
gencia y de divergencia entre los casos de sujetos que padecen,
por un lado, enfermedades que son definidas desde el campo
médico como de desregulacion del sistema autoinmune y por el
otro, aquellos que padecen las enfermedades que son llamadas
autoinmunes. Hemos analizado en el marco de esta investiga-
cion mas de cincuenta casos clinicos. En relacion al primer gru-
po al que hicimos referencia, nos hemos centrado en el analisis
de casos de sujetos que padecen asma y alopecia areata, en
relacion al segundo grupo en casos de sujetos que padecen
soriasis, lupus eritematoso sistémico, artritis reumatoidea y
miastenia gravis A partir de los analisis de los casos construimos
invariantes tanto en relacién a la singularidad de la estructura-
cion psiquica de los sujetos como al desencadenamiento de la
lesion. El objetivo de este trabajo es dar cuenta de esos inva-
riantes a partir de la exposiciéon de un material clinico.

Palabras clave
Psicosomatica Desencadenamiento Tratamiento Psicoanalisis

ABSTRACT

ANEW VISION OF THE TREATMENT OF PSICOSOMATIC
ILLNESSES. IDEAS GENERATED IN THE FIELD OF
PSYCOANALISIS. DISCUSION OF CLINICAL MATERIAL

The purpose of this paper is to account for some aspects of the
investigation we are doing. One of its main objectives is to think
over convergence and divergence points in the psychic build-up of
individuals who suffer ilinesses medically defined as desregulation
of the autoimmune system on one hand, and those who suffer so
called autonimune illnesses on the other hand. In the present
investigation we have studied more than fifty clinical cases. It is
worth mentioning that we consider that suffering from a psycho-
somatic condition does not account for a different psychic
structure. However, we have been able to construct a number of
invariants in relation with the build up of the subjects as well as
with the onset of the lesion. We aim at accounting for these
invariants from the exposition of clinical
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INTRODUCCION

En este trabajo pretendemos dar cuenta de algunos aspectos
de la investigacion que estamos realizando. En la misma, nos
hemos propuesto como uno de los objetivos centrales pensar
puntos de convergencia y de divergencia entre la constitucion
psiquica de los casos de sujetos que padecen, por un lado, en-
fermedades que son definidas desde el campo médico como de



desregulacion del sistema autoinmune (asma, alopecia areata
entre otros) y por el otro, aquellos que padecen las enfermeda-
des que son llamadas autoinmunes (psoriasis, lupus eritemato-
so sistémico y miastenia gravis). Hemos analizado en el marco
de esta investigacion mas de cincuenta casos clinicos. Hemos
podido construir invariantes tanto en relacion a la estructuracion
de los sujetos como al momento del desencadenamiento de la
lesion y a la Direccion de la cura de estos casos. El objetivo de
este trabajo es dar cuenta de los invariantes referidos a la cons-
titucion psiquica de los sujetos y al momento de emergencia de
la dolencia a partir de la exposicion de un material clinico. En
otros trabajos nos hemos referido a los invariantes relativos a
la Direccion de la Cura en estos casos(1).

NILDA

Nilda consulta a partir del desencadenamiento de una enferme-
dad autoinmune: lupus. Tiene en el momento de la consulta,
cuarenta y cuatro afos. Es una comerciante exitosa. Esta casa-
day tiene tres hijos. El relato de Nilda acerca de la historia fami-
liar de las generaciones anteriores a la suya, es confuso. Ella
dice que la familia del padre era una familia con mucho dinero y
con propiedades en la provincia de Buenos Aires. Remarca que
cuando murieron sus abuelos, sus tios y su padre no se preocu-
paron por la herencia y la misma parece esfumarse. Segun Nil-
da ni sus tios ni su padre gozan de ella. En esta historia hay
puntos oscuros, confusos de los cuales Nilda no puede decir
nada ni se pregunta acerca de los mismos. Es un decir que no
equivoca.

El tema del dinero ha sido un problema constante en su vida.
Padecié de pequefia muchas situaciones traumaticas a nivel
economico. Su padre quebré cuando ella era pequefa y la ma-
dre sali6 a trabajar para mantener a sus cuatro hijas. Ella tiene
al respecto, un recuerdo que retorna de manera insistente y
traumatica: cuando tenia ocho afios, un representante de la Jus-
ticia vino a allanar la casa dénde vivia con sus padres y ella tuvo
que mentir diciendo que su padre estaba ausente. Vié con dolor
coémo se llevaban sus objetos mas preciados de la casa .La ma-
dre de Nilda comienza a partir del fracaso econémico de su pa-
dre, a trabajar para “salvar” a la familia. Coincide este momento
- en el relato de Nilda - con el comienzo de la adiccion de su
madre por la bebida. Adiccién que padece en mayor o menor
medida hasta la actualidad. La madre vendia mercaderia en
consignacion y prometia a la gente que le confiaba las prendas,
que ella iba a devolver todo, que lo haria por sus hijos. De he-
cho, en el decir de Nilda, cumplié con su palabra cancelando
sus deudas en cuanto pudo.

Nilda se casa muy joven con un hombre cuya familia estaba en
una muy buena posicién econodmica. Fue una “salvacion” que en
su decir, ya veremos porqué, la “matd”. Ella ha podido fundar
con su marido una fabrica importante y montar una cadena de
negocios. Trabaja mucho, trabaja para “salvar” la fabrica.

PRIMER DESENCADENAMIENTO

El desencadenamiento de la enfermedad se produce cuando
ella “pierde” uno de sus negocios. Su suegra quien alquilaba a
Nilda un inmueble en el que esta montaba un negocio, decide
no alquilarselo mas y alquilarselo a otra persona. Nilda habia
pactado con su marido que la ganancia de ese negocio en par-
ticular iba a ser en su totalidad para ella, lo cudl le resultaba
aliviante, pues asi no tenia que estar a expensas de la adminis-
tracion del dinero de su marido, de quien dice que la “mata”.
Quedarse sin la posibilidad de administrar “su” dinero, de un
cierto espacio propio, y de un lugar en relacién a la suegra, im-
plica para ella una pérdida que la deja expuesta a un Otro ame-
nazador que la “mata” al disponer de qué dinero le da y qué no
le da. Es en esta coyuntura que se desencadena el lupus.
Comienza el tratamiento viniendo de manera muy interrumpida
hasta que finalmente realiza una “mostracion”. “Se queda con
un vuelto” de los honorarios de la analista. Me muestra en el
acting asi, que la cuestion del dinero es un tema conflictivo para
ella y que ella es una “guacha”. Ella es “guacha” con la hija con
quien compite en relacion a su marido. Hija a quien trata muy

mal. Uno de los puntos conflictivos con la hija es que esta ha
decidido salir con un muchacho cuya madre no profesa la mis-
ma religion que la familia de Nilda, el padre si lo hace, pero esa
religion solo se transmite por via materna. Argumenta para justi-
ficar su maltrato que su padre, es decir, el abuelo de su hija, no
lo soportaria. Se pone en juego entonces, aqui, entre otras
cuestiones, un ideal superyoico tan fuerte en relacién a con
quien debe casarse su hija, como para maltratar a la misma pa-
ra impedir su casamiento con un otro diferente.

Ella es “guacha” con su madre a quien desprecia. Es “guacha”
con el marido, a quien “mata” y la “mata”. Ella es “guacha” con
un amante, quien después de una discusion con ella, sufre un
accidente cerebrovascular con secuelas graves en el area mo-
triz y cognitivo. Cabe destacar que lo que el acting “muestra”
también es que ella es una “guacha”, una huérfana a quien la
madre cuando el padre quiebra, deja al cuidado de una tia du-
rante varios afos. Ella le reclama a la madre que sélo la llama
para pedirle dinero, que nunca la tomé como hija y siempre apa-
Adé a su hermana mayor.

En el marco de las entrevistas, el trabajo analitico relativo a que
la religion operara como “reparacion imaginaria” del Nombre del
Padre (en lugar de mandato superyoico) propicié que el lupus
remitiera. En ese momento abandona las entrevistas.

SEGUNDO DESENCADENAMIENTO

Del “matarse” con el marido sélo la salva el hijo mayor, que es
su “proteccion”. El dia del casamiento del hijo se produce un
nuevo desencadenamiento del lupus. Ella se queda sin su “pro-
teccion” cuando queda expuesta al poder “mortifero” de su ma-
rido. Este encarna un Otro terrorifico, de quien ella queda a mer-
ced. Coincidentemente a quedarse sin su “proteccion” se produ-
ce la emergencia de la dolencia corporal. La “proteccion” del
hijo acotaba asi, imaginariamente a ese Otro que tiene en este
sujeto un estatuto omnipotente. Vuelve en este momento a lla-
marme para continuar con las entrevistas.

SALVAR A LA FABRICA

El marido da trabajo en la fabrica a toda su familia y los integran-
tes de la misma ella dice que le roban. También las empleadas
y la nuera. Son unos “buitres”. Ella dice, tiene miedo al descon-
trol de los numeros. Al padre y al suegro se le “descontrolaron”
los numeros. Ambos habian logrado una buena posicién econo-
mica pero en un momento dado se fundieron. Nilda sélo puede
decir al respecto, que se le “descontrolaron” los numeros. Al pa-
dre lo estafaron pero él fue de alguna manera responsable de
esto porque no “controld” los numeros. Ella siempre esta en
guardia para que no le roben, para que los nimeros no se le
descontrolen, para que no haya pérdida.

En una sesion ella habla de su desesperacion por seguir ade-
lante con la fabrica y asocia con la madre cuando el padre se
fundio. Ella dice que la madre queria salvar a su “fabrica”, este
es un fallido ya que lo que ella concientemente queria decir es
“familia”. Este fallido funciona como interpretacion. Se sorpren-
de y comienza a preguntarse acerca del dramatismo con que
ella vive todos los problemas de su fabrica. Asocia entonces con
su desesperacion en el momento en que los acreedores unas
veces y la Justicia en otros, venian a buscar a su papa y habia
que mentir a la Justicia instigada por el padre. Una transgresion
que el padre no sélo avalaba sino a la cual empujaba. Ella mien-
te constantemente.

Podemos ubicar aqui entonces, los dos momentos de desenca-
denamiento de la lesidn en relacién a la emergencia de un Otro
omnipotente que la “mata”. Otro que tiene un estatuto imagina-
rio. En el primer momento, al quedarse sin la administracion del
dinero de su negocio y de un lugar en la suegra, queda expues-
ta al arbitrio de ese Otro terrorifico que su marido encarna. En el
segundo momento sucede lo mismo al quedase imaginariamen-
te sin la proteccion cotidiana de su hijo.

Por otra parte, también se juega en relacién a su marido y al
amante, la cuestion de su “ser guacha”, culpable de “matar” y
permitir que la “maten”.

Cuando ella quiere “salvar” a la fabrica se le pone en juego en
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este “salvar” el “salvar “a la familia. Acto que en su decir habia
realizado su madre. (Aparece aqui una version de su madre di-
ferente de aquella en la que la madre no le da lugar alguno en
su deseo) Ella quiere “salvar” la fabrica de esos “buitres” (pa-
rientes del marido) que vienen a arrasar con ella y con sus hijos.
De tanto querer protegerse del marido, de los parientes del ma-
rido y de todos aquellos que le roban y la quieren “matar”, que
encarnan distintas versiones de un Otro terrorifico, ella se vuel-
ve “guacha”. Hace cosas de “guacha” hiriendo a los que quiere
y realizando actos transgresivos, identificada al padre.

Cabe destacar que Nilda dice que en el Unico lugar en que esta
segura de que no la van a saquear es con la analista. A partir de
un episodio equivoco en relacién a un horario en que ella cocu-
rre sin avisar después de un viaje y encuentra su lugar ocupado,
abandona las entrevistas. El lupus habia remitido. El hecho de
hablar del panico a que la puedan saquear o matar en el marco
de la transferencia analitica propicié una cierta elaboracion de
ese goce que irrumpia, por momentos, como no acotado. Tal
vez podemos pensar la lesion corporal como testimonio de la
emergencia de ese goce no acotado.

PUNTUACIONES

El desencadenamiento de la dolencia se produce en el momen-
to en que una coyuntura vital evoca en Nilda su fantasma aso-
ciado a que la “maten”. Momento en que queda expuesta a un
Otro que tiene un estatuto omnipotente, terrorifico.

Una de las preguntas que orientan nuestra investigacion es por-
qué frente a esta coyuntura vital que evoca su fantasma el suje-
to no responde con un sintoma sino con la dolencia corporal.
Pensamos que esta asociada a la singularidad de la estructura
de Nilda. Hipotetizamos que en el caso de Nilda nos encontra-
mos en su estructuracién con un déficit de la funcion paterna. La
funcién paterna es aquella que transmite la Ley. En este caso
esta encarnada en un padre que ordena transgredir: mentir al
representante de la Justicia y a los acreedores. Se trata de un
padre que no so6lo no paga sus deudas sino que ubica a su hija
en el lugar de transgredir para sostener su estafa.

Pensamos que nos encontramos aqui, con una modalidad parti-
cular del fracaso de la escritura del Nombre del Padre. Esta la-
bilidad de la escritura del Nombre del Padre tiene como conse-
cuencia un déficit en la organizacion simbdlica. Esto por su-
puesto tiene consecuencias en Nilda. A partir del material ex-
puesto vamos a ubicar algunas de ellas:

a) Nilda no puede armar la historia familiar en relacién a las
distintas generaciones. La posibilidad de armar la historia fami-
liar da cuenta de la eficacia del Nombre del Padre ya que el
Nombre del Padre es el que organiza la vida simbdlica de un
sujeto. El déficit de la funcién paterna tiene como consecuencia
en este sujeto un déficit en el procesamiento simbdlico. Asi, en
el relato de Nilda en relacion a la historia familiar hay puntos
oscuros que parecen haber sido simbolizados precariamente.
b) La labilidad de la organizacién simbdlica se manifiesta tam-
bién en la dificultad de Nilda de procesar situaciones que evo-
can su fantasma. Esas coyunturas devienen por lo tanto, trau-
maticas y frente a ellas se desencadena la enfermedad. Pode-
mos pensar en una labilidad de la estructuracion fantasmatica
en este caso.

c) El partenaire encarna un Otro omnipotente al que ella queda
expuesta y con riesgo de que la “mate”. La omnipotencia de ese
Otro esta articulada a la prevalencia del registro imaginario en la
realidad psiquica de Nilda.

d) Por el fracaso de la escritura de la funcion paterna la palabra
del padre no aparece articulada a la transmision de un deseo,
sino que deviene mandato superyoico, lo que lleva a Nilda por
ejemplo, a impedir que su hija se una a quien ama por obedien-
cia a la voz del padre que la obliga a someterse a normas reli-
giosas arbitrarias.

e) La transferencia analitica propicia una cierta regulacion de un
goce no acotado.

PARA CONCLUIR
Cabe destacar que estas cuestiones que puntuamos en el ma-
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terial clinico expuesto, las hemos ubicado en los otros casos
que analizamos en el marco de esta investigacion. A partir de
ellas, delineamos invariantes entre los casos de los dos grupos
de sujetos en relacion a los cuales hemos planteado nuestra
investigacion. Grupos a los que hicimos referencia en la intro-
duccion del presente trabajo. En este trabajo nos ha interesado
destacar las invariantes referidas a la constitucion psiquica de
los sujetos y al momento de desencadenamiento de la lesion.
Asi, pudimos constatar en los casos clinicos:

a) Una particular modalidad del fracaso de la escritura del Nom-
bre del Padre que propicia que no haya tope para la inscripcion de
un goce que aparece como no acotado por momentos. Pensa-
mos que en estos casos, este goce no acotado puede estar arti-
culado a la emergencia de la dolencia corporal b) Cierto predomi-
no del registro imaginario en su realidad psiquica, lo cual determi-
na que por momentos el estatuto del Otro sea el de un Otro omni-
potente que deviene por momentos terrorifico. ¢) Una labilidad de
la estructuracion simbolica que se manifiesta por ejemplo en la
dificultad de construir la historia familiar y algunos aspectos de la
propia y en la dificultad de elaborar coyunturas vitales que devie-
nen traumaticas y determinan la emergencia de la dolencia corpo-
ral d) Labilidad de la estructuracion fantasmatica que fracasa en
la regulacion de un goce que se inscribe sin mediacién en el cuer-
po, goce articulado en la dolencia corporal.

NOTAS

1) Los trabajos a los que hacemos referencia son:

Szapiro, L. (1999). Funcion Paterna y F. P. S. En V. Gorali (Comp.), Estudios
de Psicosomatica. Vol. IV (pp. 193-197). Buenos Aires: Atuel.

Szapiro, L., Reyes, M., Cantagalli, L. & Calefato, M. (2003, agosto).

“Nuevo enfoque del tratamiento de las dolencias psicosomaticas. Un aporte
desde el psicoanalisis de Orientacién lacaniana. Psicosomatica.Sinthoma y
Nominacion.” en las Memorias de las X Jornadas de Investigacién de la Se-
cretaria de Investigaciones de la Facultad de Psicologia.U.B.A. Salud, Educa-
cién Justicia y Trabajo. Aportes de la Investigacién en Psicologia. Pags.-106-108
Agosto del 2003. ISSN 1667-675

Szapiro L., Reyes M. (2005).“Nuevo enfoque del tratamiento de las dolencias
psicosomaticas” en las Memorias de las X Il Jornadas De Investigacién de la
Facultad de Psicologia de la UBA: Agosto 2005. (Publicacién parcial)l[SSN
1669-5097

Szapiro L., Reyes M.(2006) “Acerca de la clinica de las afecciones psicosoma-
ticas desde la perspectiva del Psicoanadlisis de Orientacion lacaniana”, en el
XIIl Anuario de Investigaciones de la Secretaria de Investigaciones de la Fa-
cultad de Psicologia UBA.

Szapiro Liliana Elementos para una teoria y clinica del fenémeno psicosoma-
tico. Libro. Editorial Grama. Buenos Aires 2008.

BIBLIOGRAFIA

LACAN, J. (1988). Conferencia en Ginebra sobre el Sintoma. En D.Rabinovich
(Trad.), Intervenciones y textos 2 (pp. 115-144). Buenos Aires: Manantial.
LACAN, J. (2005). El seminario de Jacques Lacan: Libro XI: Los cuatro con-
ceptos fundamentales del Psicoanalisis. Buenos Aires: Paidos.

LACAN, J. (1966-67). El Seminario de Jacques Lacan: Libro XIV. Manuscrito
no publicado.

LACAN, J. (1974-75). El Seminario de Jacques Lacan: Libro XXII: R.S.I. Ma-
nuscrito no publicado.

LACAN, J. (1975-76). El Seminario de Jacques Lacan: Libro XXIII. El Sintoma.
Manuscrito no publicado.

MILLER, J.A. (1988). Algunas reflexiones sobre el Fenémeno psicosomatico.
En J. A. Miller (Autor), Matemas Il (pp. 173-181). Buenos Aires: Atuel.
MILLER, J.A. (1988). La sutura. En J. A. Miller (Autor), Matemas Il (pp. 53-65).
Buenos Aires: Atuel.

SZAPIRO, L. (1995). Acerca de la fijacion libidinal y su pérdida. En V. Gorali
(Comp.),

SZAPIRO, L. (1998). La escritura del nudo borromeo en el Seminario Estudios
de Psicosomatica. Vol. Ill (pp. 217-223). Buenos Aires: Atuel.R.S.I. El Caldero
de la escuela, 65 108-111.

SZAPIRO, L. (1999). Funcién Paternay F. P. S. En V. Gorali (Comp.), Estudios
de Psicosomatica. Vol. IV (pp. 193-197). Buenos Aires: Atuel.

SZAPIRO, L.; REYES, M.; CANTAGALLI, L. & CALEFATO, M. (2003, agosto).
“Nuevo enfoque del tratamiento de las dolencias psicosomaticas. Un aporte
desde el psicoanalisis de Orientacion lacaniana. Psicosomatica.Sinthoma y
Nominacion.” en las Memorias de las X Jornadas de Investigacion de la Se-
cretaria de Investigaciones de la Facultad de Psicologia.U.B.A. Salud, Educa-



cién Justicia y Trabajo. Aportes de la Investigacion en Psicologia. Pags.-106-108
Agosto del 2003. ISSN 1667-675

SZAPIRO, L.; REYES, M. (2005).“Nuevo enfoque del tratamiento de las dolen-
cias psicosomaticas” en las Memorias de las X Il Jornadas De Investigacion
de la Facultad de Psicologia de la UBA: Agosto 2005. (Publicacion parcial)ISSN
1669-5097

SZAPIRO, L.; REYES, M.(2006) “Acerca de la clinica de las afecciones psico-
somaticas desde la perspectiva del Psicoandlisis de Orientacién lacaniana”,
en el Xlll Anuario de Investigaciones de la Secretaria de Investigaciones de la
Facultad de Psicologia UBA.

SZAPIRO, L. Elementos para una clinica del fendmeno psicosomatico. Libro.
Rditorali Grama. Buenos Aires abril 2008.

255



