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RESUMEN

¢, Cuales serian los criterios para po-
der precisar en la clinica de las psico-
sis qué ha operado como efecto esta-
bilizador? ¢ Como poder determinar si
nos encontramos ante una simple su-
presion de los sintomas por inhibicién
-con el precio de la pérdida del deseo
que eso para el sujeto implica o, ante
un efecto pacificador por anudamiento
del goce?

En el campo de las psicosis nos ve-
mos confrontados con un sujeto que
ha sufrido la alteracién fundamental
de la relacion al goce. Queda al des-
cubierto como, la forclusion del signi-
ficante del Nombre-del-Padre deja
inoperante la posibilidad de extrac-
cion del objeto a, revelandose o el
desanudamiento estructural del cam-
po Imaginario, o el pegoteo de este
ultimo con los otros dos registros de
lo Simbdlico y lo Real. Ante el desen-
cadenamiento de la enfermedad pro-
piamente dicha, el sujeto debe con-
frontarse a la pérdida de la ex-sisten-
cia, y de la con-sistencia, revelando
los falsos anudamientos que podrian

SUMMARY

What would be the criteria to able to
identify within the study of psychoses
what has functioned as a stabilizer?
How can we determine if we are faced
with a simple suppression of the
symptoms by inhibition-at the cost of
the loss of desire that this implies for
the subject, or with a pacifying effect
by the knotting of enjoyment
(jouissance)?

In the field of psychoses we are
confronted with a subject who has
suffered a fundamental change in their
relation to enjoyment. It can be seen
that the foreclusion (forclusion) of the
signifier of the name-of-the-father
renders inoperative the possibility of
extraction of the -object, revealing
either the structural unknotting of the
field of the Imaginary, or the cohesion
of the latter with the other two registers
of the Symbolic and the Real. Before
the disenchantment (déclenchement)
of said illness, the subject must
confront the lost of ex-sistence, and
the consistency, revealing the false
knotting which could have operated
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haber operado en la constitucion de
la estructura.

Lacan concibe la consistencia como
un hecho de estructura que se alcanza
por un anudamiento, es decir que
debe haber un agujero, una cuerda
que pase por alli capaz de hacer con-
sistir una ex -sistencia.

En el campo de la clinica lacaniana
actual de las psicosis, recopilamos
una serie de interrogantes que esta-
rian promoviendo el estudio “sin jerar-
quizacion” de los registros Real, Sim-
bolico e Imaginario y la funcién co-
rrespondiente a cada uno en el anu-
damiento sintomatico.

Palabras clave: Psicosis - Imaginario
- Consistencia - Anudamiento.

within the constitution of the structure.
Lacan conceives consistency as a
structural fact that is reached by
knotting, that is to say that there must
by a hole, a cord that runs through it
capable of creating consistency for an
ex-sistence.

In the current field of the Lacanian
clinic of psychoses we are compiling
a series of questions which would
promote the “hierarchy-free” study of
R-S-I registers and the corresponding
function of each one in symptomatic
knotting.

Key words: Psychoses - Imaginary -
Consistency - Knotting.
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INTRODUCCION

Las conceptualizaciones de Lacan, al
permitir ubicar estructuralmente la
posicion del sujeto en el modo de
desencadenamiento psicético, como
asi también brindar nuevas sefales
con las que el psicoanalista podia
orientarse en el trabajo autocurativo
del sujeto, produjeron gran entusiasmo
hacia el tratamiento de las psicosis.
Su transmision produjo a la par, la
premura de ciertas hipdtesis clinicas
que buscaron orientarse hacia una
posicion de remiendo’ de lo imaginario,
intentando terapéuticas de restitucion
del cuerpo con diversas técnicas.
Igualmente comenzd, el desarrollo de
clinicas de remiendo de lo simbdlico
que, o inclinaron el peso de la tarea
en la construccion de proétesis institu-
cionales (Laurent, 1989, pp. 9-10)
donde la norma pudiera suplir la falta
de referencia para significar la falta u
otras que solo se han dirigido hacia la
construccion de la metafora delirante.
Estas elecciones clinicas han sabido
descuidar el lugar de lo Imaginario y
lo Real en la légica de la estabiliza-
cion.

Superados esos obstaculos de lectura
de los primeros tiempos de la trans-
mision lacaniana: cémo podria inves-
tigarse la relacion entre estabilizacion
y direccion del tratamiento en las psi-
cosis. Si bien a partir de Lacan, apa-
rece con claridad el elemento estruc-
tural que puede llevar al desencade-
namiento desde la posicién del ana-
lista, no aparece con tanta precision
el elemento estructural que definiria
los procesos de estabilizacion y su
relacion con la operacién analitica.
Asimismo, el tomar las nuevas pun-

tuaciones realizadas por Lacan sobre
los registros de lo Real, lo Simbdlico
y lo Imaginario a partir de 1974, invita
mediante el concepto de “consisten-
cia” (Lacan, 1975, pp. 55-57), a un
renovado modo de analizar los proce-
sos de estabilizacién y desestabiliza-
cion en las psicosis. En ese sentido,
junto a la nueva definicién de sintoma
que este periodo de la ensefanza
propone, el desempeio de lo Imagi-
nario en tanto consistencia, podria
aportar una arista mas a la teoria de
la estabilizacién soportada no unica-
mente en la metafora delirante.

Lo Imaginario: “el lugar donde
toda verdad se enuncia”
(Lacan, 18 de marzo de 1975)

El estatuto que Lacan da a lo Imagi-
nario a partir de su encuentro con el
trabajo de la psicosis, ha implicado
efectos irreversibles para la teoria de
la transferencia como para la clinica
del psicoanalisis en general.

La introduccion del “El estadio del
espejo como formador de la funcion
del yo tal como se nos revela en la
experiencia psicoanalitica” en 1936,
produce la primera grieta en el propio
espejo donde la comunidad psicoa-
nalitica encontraba su reconocimiento.
Los riesgos de los que el psicoanali-
sis puede preservarse a partir de la
precision dada al lugar de lo imagina-
rio, estan en considerar al estadio del
espejo no como un fendbmeno de vi-
sion sino como el efecto por el cual “la
imagen del espejo sélo toma su im-
portancia y cautiva al sujeto porque
ya esta correlacionada con el efecto
mayor de lenguaje que es el efecto de
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falta” (Soler, 2004, p. 41).

Con el concepto de “conocimiento
paranoico”, a partir de “Acerca de la
causalidad psiquica” queda indicado
que es solo por la alienacion en el
otro que el sujeto puede experimen-
tarse en primer término, y que no es
sin esa identificacién que podria en-
contrar un objeto para su deseo. Des-
conocimiento estructural por el cual el
ser experimenta en la seduccion de la
imagen del otro, su existencia en
forma virtual e invertida.

El concepto va a pasar de su exclusi-
VO uso en la tesis sobre la locura para
pasar a formar parte del modo de en-
tender la causalidad subjetiva en ge-
neral con el concepto de agresividad
de 1948. Asi en la coincidencia iluso-
ria del ideal con la realidad, puede
leerse el sello de la tendencia suicida
del narcisismo sostenida en el maso-
quismo primordial anterior al surgi-
miento de la subjetividad. Pertenecer
a lo imaginario no implicara ya hablar
de existencia ilusoria, sino de un ser
que tomado por lo ideal esta por ello
mas en lo real (Lacan, 1955, p. 336).
Da Lacan asi, al otro imaginario, un
estatuto estructural por la diferencia-
cion del campo del Otro, unico lugar
en su dimensién significante desde
donde el mensaje del sujeto puede
ser escuchado. Diferenciacion de un
campo, que parte del esfuerzo por
despertar el camino indicado por
Freud segun el cual el sujeto se reali-
za como deseante. Ubicado el lugar
de lo imaginario en la direccién de la
cura psicoanalitica, el otro -ya sea en
su faz de semejante o de projimo-, se
situa bajo las coordenadas del muro
del lenguaje (Lacan, 1954-55, p. 369),
es decir que éste ya no deberia ser

confundido con el estatuto de la per-
sona psicologica o socioldgica, sino
que toma su lugar en la clinica, por el
testimonio del sujeto de acuerdo a las
vias facilitadas del lenguaje y no por
la observacion externa que el analista
haga de ello.

El cuerpo, siguiendo la ensefianza
freudiana, no podria ser confundido ni
con el organismo ni con la etapa de
un desarrollo psicogenético, sino co-
mo resultado del nuevo acto psiquico
que la introduccién del narcisismo su-
pone. En esa via freudiana, Lacan
explora el encuentro del sujeto con su
imagen y con como los “efectos de
asumir la imagen especular” (Lacan,
1960, p. 647) se producen en ese cam-
po del yo y del otro como respuesta a
la operacién significante ocurrida en
el campo simbdlico del Otro.

Pero a partir de 1966, lo Imaginario
no sera ya solo efecto de lo Simbdlico,
sino como efecto del corte por el cual
se articula el objeto a en su presencia
de nada. El encuentro con el deseo
de ese Otro produce un resto no sig-
nificante, el objeto a, con el que el su-
jeto se articula siguiendo los modos
defensivos de las estructuras clini-
cas.

Hasta el final de la ensefianza en
Lacan, si bien lo Imaginario siempre
ocupara el lugar de una forma que no
participa de la constitucion de la es-
tructura (Lacan, 1954, p. 368) sera
junto a lo Real y lo Simbdlico, un re-
gistro del cual el sujeto esta destina-
do a servirse para su realizacion. A
partir de la introduccion de la topologia
de los nudos, lo Imaginario encuentra
un modo de ser situado en un mas
alla de la geometria euclidiana del
espejo, para poder ser remarcada no
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solo su estructura subordinada a lo
Real y lo Simbdlico, sino en su capa-
cidad de autonomizarse de esos dos
registros.

En ese sentido, lo Imaginario ya no es
soOlo ese espacio virtual reflejado en
el aparato del espejo, sino que res-
ponde al registro del sentido; del cuer-
po como significacién y como sentido
real; sentido real que permite pensar
tanto el cuerpo fragmentado de la his-
teria como las partes experimentadas
como separadas, en el cuerpo de la
esquizofrenia.

Lo imaginario no es “lo mas bajo”
(Lacan, 11 de febrero de 1975) sino
aquello que por su propia consistencia
hara sostenerse al nudo. Imaginario
que puede hacer consistencia en la
fabrica de un otro Real como sentido
que ex -siste.

Para observar el alcance de la mate-
rialidad de esta conceptualizacion de
lo imaginario, podemos situar otras
propuestas del concepto de lo imagi-
nario, dentro de la clinica del psicoa-
nalisis no lacaniano que pueden que-
dar representadas en los estudios de
Sami-Ali.

En Cuerpo real-Cuerpo imaginario,
texto que es continuacion de una lar-
ga exploracién en relacion al concep-
to de “proyeccion”, Sami-Ali indaga
los efectos de asuncion de la imagen
especular. Llamados “los tres tiempos
de constitucion del rostro”, estos su-
ponen un punto de arribo en el que
habria un “reconocimiento” adecuado
del si mismo (Sami-Ali, 1977, p. 116),
a partir de la caida del si mismo en su
fase de “doble” y del descubrimiento
del otro en tanto diferente a si por re-
lacion a un tercero.

Esta es la tesis mediante la cual

Sami-Ali funda su critica a la teoria
del espejo lacaniana. En ella queda
soslayada la funcion del lenguaje en
tanto estructura que condiciona la
aparicion de una falta para que el su-
jeto ingrese en la logica del par pre-
sencia-ausencia en la que Sami-Ali
encuentra fundamento al pasaje de
estos tiempos subjetivos. En ese sen-
tido, el lugar de alienacion significante
que preside la posibilidad en el sujeto
de la alienacién especular, queda re-
husada en esta teorizacidén. Teoriza-
cién que por otro lado no aclara su
posicion en la técnica con relacion al
puesto que el lenguaje tiene en la
I6gica de un analisis.

De este modo, si bien Sami-Ali indaga
los modos de lo especular en la cons-
titucion subjetiva y explora las posibi-
lidades de una cura en la reparacion
de los defectos de constitucion del
“espacio imaginario”, encontramos en
las intervenciones que realiza en el
decir de los sujetos a los que escucha,
una posicion sugestiva que parece
imprimir sus propias hipotesis tedricas
al padecimiento subjetivo. En el caso
de la nifia de anteojos (Sami-Ali,
1977, pp. 85-90) no advierte el esta-
tuto de la operacién eficaz; operacion
que se produce por la abstinencia del
analista ante la demanda de la madre
y del discurso familiar, luego de la lec-
tura de la transferencia que la nifa
desarrolla en su presencia. No por lo
que él le dice ortopédicamente (“quie-
res usar tu mano izquierda y no te lo
permiten”).

Con la misma tesis sobre la constitu-
cion de lo Imaginario, -fruto de
estudios anteriores “De la Proyec-
cion” (1970) y “Pensar lo somatico”
(1987)-, aborda el analisis del caso
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Schreber en 1984 con el texto “Lo vi-
sual y lo tactil”.

Este estudio permite corroborar el
estado de alienacion por el cual la
subjetividad se constituye, pero no
logra ir mas alla de la descripcion de
un confuso mecanismo de “proyec-
cién” como fendmeno productor del
delirio que le permite al psicatico ale-
jarse del “cuerpo real”, (donde sin que
se lo mencione reinaria la pulsion de
muerte).

Los autores psicoanaliticos que no
han podido leer aun el papel de lo
imaginario en la estructura, estan
condenados a continuar en él, tanto
en la clinica como en la teorizacién.
“Estamos en lo imaginario” dice Lacan
el 18 de marzo de 1975. “; Podemos
pensar lo Imaginario, lo Imaginario
mismo en tanto que estamos en él
tomados por nuestro cuerpo; podemos
pensarlo Imaginario, como imaginario,
para reducir, si puedo decir, de algu-
na manera, su imaginaridad o imagi-
neria, como ustedes quieran? Esta-
mos en lo Imaginario. Eso es lo que
hay que recordar. Por elaborado que
se lo haga -y es a eso que el analisis
los conduce- por elaborado que se lo
haga, en lo Imaginario estamos. No
hay medio de reducirlo en su imagi-
naridad. Es en eso que la topologia
da un paso... La nocion de nudo que
yo promuevo se imagina, sin duda se
figura entre Imaginario, Simbdlico y
Real sin perder por eso su peso de
Real” (Lacan, 18 de marzo de 1975).

Lo imaginario en las psicosis

La ensenanza de Lacan nutrida de su
propio encuentro con las psicosis, pa-

rece aun ser el antecedente insosla-
yable en el estado del arte sobre el
tema.

Si bien para todo sujeto humano la
unificacion es un logro improbable, ya
que se alcanza por una via alienante
bajo la forma de una imagen ajena, el
fendmeno de la “disolucion imagina-
ria” en la cual “toda la tela de la rela-
cién imaginaria puede volver a enro-
llarse de golpe” (Lacan, 1955-56, p.
143), es propiedad de estructura de la
psicosis desencadenada.

Disolucion que no corresponde a cier-
tos momentos de locura en la neuro-
sis, sino a aquellos que se producen
a partir de la apertura de un agujero
alrededor del cual se desarrolla toda
la lucha en la que el sujeto busca re-
construirse.

“En el punto donde, ya veremos co6-
mo, es llamado el Nombre-del-Padre,
puede pues responder en el Otro un
puro y simple agujero, el cual por la
carencia del efecto metaférico provo-
cara un agujero correspondiente en el
lugar de la significacién falica” (Lacan,
1958, p. 540).

A pesar de que Lacan inicia su anali-
sis de la psicosis en su tesis de 1932
con el caso Aimée, es en la trama de
la ensefianza freudiana donde se
apoyara para la teoria del desenca-
denamiento. Con la demostracion de
la estructura de la forclusién de un
significante primordial, el modo de
enfermar queda ubicado como res-
puesta a la “Unica organicidad intere-
sada en el proceso: la estructura de
la significacion” (Lacan, 1958, p. 554).
Surge asi una nueva tesis por la que
las perturbaciones en lo Imaginario
se suceden a las perturbaciones sim-
bélicas, que disuelve aquella identifi-
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cacion de tipo imaginaria a la que el
sujeto debid recurrir para asumir el
deseo del Otro primordial.

En el proceso psicotico de Schreber,
la estructura imaginaria muestra di-
versos estados de ese tiempo de di-
solucién, que varian desde la perple-
jidad del crepusculo del mundo, a una
“invasion imaginaria de la subjetivi-
dad” donde la dominancia de la rela-
cion en espejo desagrega y fragmen-
ta tanto el lugar del otro como del yo.
La disolucion imaginaria puede leerse
también a nivel del sentido en sus-
penso, a través de las frases inte-
rrumpidas con las que el sujeto se ve
ante el peligro del aniquilamiento del
Otro del lenguaje.

A ese tiempo de la disolucién inducida
por el efecto del significante, vendra
el tiempo de la restauracion como
efecto de las nuevas relaciones sim-
bolicas con las que el sujeto intenta
encontrar “su solucion” (Lacan, 1958,
pp. 548-550). Esa solucion a través
de la metafora delirante que provee
un nuevo orden simbdlico (“ser la es-
posa de Dios”) junto a la disponibili-
dad ahora de un cuerpo femenino,
posibilita reingresar el goce en las co-
ordenadas del discurso.

El lugar de lo imaginario en las psico-
sis, segun lo destacan Mazzuca y
otros investigadores (Mazzuca, 2001,
p. 1) se ubica de acuerdo al recorrido
de las diferentes elaboraciones de la
paranoia que Lacan realiza. Habria
asi, un primer periodo caracterizado
por la importancia de la dimensién
imaginaria en su interferencia con lo
real, periodo en el cual la esquizofrenia
es entendida como efecto de una ho-
mologacion del sujeto de lo simbdlico
y lo real, y la paranoia entendida co-

mo efecto de homologacion de lo real
con lo imaginario.

Con la introduccion de la teoria de la
forclusién y el significante en lo real a
partir de El Seminario 3, el primero en-
trara en contradiccién dando lugar a la
elaboracion de la ultima ensefanza.
1975 ha implicado para Lacan el ha-
llazgo de algunas respuestas a sus
preguntas por la topologia del sujeto
y la relacion a lo Real. Respuestas
que hacen reversiéon a la teoria del
sintoma que no sera ya una funcién
del significante sino funcién del goce
de la letra en el cual el Otro no se
pone en juego. Lo inconciente enton-
ces como radicalmente excluido.

Las preguntas abiertas por la ubica-
cién de la estructura de la paranoia
en relacion a los tres registros de lo
Real, lo Simbdlico y lo Imaginario, en-
cuentra una respuesta mas ajustada
por via de la teoria de los nudos. Un
sujeto, el de la paranoia, que no se
sostiene mas que por la continuidad
entre los registros puede ser homolo-
gado a partir de alli a la l6gica de anu-
damiento del nudo de tres o nudo
trébol. “Lo imaginario, lo simbdlico y
lo real son una sola y misma consis-
tencia, y en eso consiste la psicosis
paranoica” (Lacan, 1975-76, p. 53)
En este segundo momento de interro-
gacion de las psicosis, Lacan se inte-
resa en el caso de Joyce, por la ca-
rencia de empatia que produce esta
literatura, y que deja afuera al lector
de una significacion con la cual iden-
tificarse. Alli Lacan escucha una fun-
cién particularmente diferente en el
Imaginario de Joyce que se hace pal-
pable en lo que él ubica como la fun-
cion del Ego. Este “ego”, concepto
mas bien vapuleado en su ensenanza,
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pareceria ser retomado aqui en for-
ma irénica -segun lo sefiala Roberto
Harari- para sefialar como lejos de la
debilidad yoica, la enfermedad se
encuentra mas bien del lado de un yo
fuerte (Harari, 1985, p. 284).

Habria que suponer entonces en
Joyce, un Imaginario que deja ver el
intento de suplencia, de reparacién
de una falla en el nudo.

Lacan lee la literatura de Joyce -en su
estatuto de invencion- como el artificio
que le ha permitido al sujeto escapar
al desencadenamiento de la locura.
Para Lacan, Joyce escribe como un
modo de hacer con el lugar de imposi-
cion que la palabra tiene para con él:
“‘Resulta dificil no ver en el esfuerzo
que hace desde sus primeros ensayos
criticos (...) el progreso de alguna
manera continuo que constituyd su
arte, que cada vez se le impone mas
cierta relacion con la palabra hasta tal
punto que termina disolviendo el len-
guaje mismo (...) El termina impo-
niendo al lenguaje mismo una especie
de quiebre, de descomposicion, que
hace que ya no haya identidad fona-
toria” (Lacan, 1975-76, p. 94). La “es-
critura es esencial a su ego” (Lacan,
1975-76, p. 145), que testimonia de la
imagen de un cuerpo no “interesada’,
puesto que de ella no hay afectos que
reaccionen, mostrando el uso de un
cuerpo desprendido vivenciado como
extrano. Dira por eso: “La relacion
imaginaria no tiene lugar” (Lacan,
1975-76, p. 149).

Es decir que este Imaginario que se
escabulle, que se desengancha, que-
da re-anudado por el arte de Joyce
que anudando “el lapsus del nudo”
hace imposible deshacer ego de es-
critura.

Cual es el estado actual del
problema entre estabilizacion
y consistencia de lo
Imaginario

El término “estabilizacion® utilizado en
“De una cuestion preliminar...” le sirve
a Lacan para sefialar un momento 16-
gico al que puede arribar el proceso de
la enfermedad, a través de la cons-
truccion de una metafora delirante.
Tanto Colette Soler como Eric Laurent
coinciden en sefalar la importancia
de que el concepto de “estabilizacion®
esté irremediablemente articulado al
nuevo modo de conceptuar el enfer-
mar en las psicosis.

Eric Laurent considera que la estabi-
lizacion solo puede ser entendida en
relacion a la teoria del desencadena-
miento con la que Lacan va a quebrar
toda una tradicion psiquiatrica. Cree
que uno de los propdsitos fuertes
estuvo en proponer un abordaje de
las psicosis que permitiera descartar
el concepto central utilizado por los
analistas de la época: el concepto de
proyeccion (Laurent, 1989, p. 11). La
alucinacion entonces como respues-
ta, no implica al sujeto previo de la
proyeccion, sino el encuentro con una
pregunta imposible de formular.
Colette Soler coincide en esta pers-
pectiva en tanto no podria hablarse
de estabilizacién sin decir primero
qué se ha desestabilizado y cual es
su factor causal. Intenta diferenciar
una perspectiva psiquiatrica de una
perspectiva psicoanalitica. Medica-
mentos, acondicionamiento del entor-
no, restriccion de las exigencias o
hasta el encuentro de una pareja, son
a su criterio “tratamientos practicos”
del goce que pueden ser pragmatica-
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mente operantes pero que deben ser
distinguidos de la “estructura de una
estabilizacion” (Soler, 2004, p. 138).
Ambos autores sin embargo, desde
distintos caminos ven la insuficiencia
de la primera teoria de la estabilizacion
sostenida en la metafora delirante.
Laurent observa en la ausencia de la
teorizacién del objeto a, la carencia
de un instrumento preciso en la ldgica
de la estabilizacion (Laurent, 1989, p.
31).

Colette Soler exalta lo que considera
la primera tesis de la estabilizacién,
en la que una metafora puede reem-
plazar a otra, pero advierte sin em-
bargo, cdmo el ejemplo de Schreber
muestra mas bien estructura de “seu-
dometéafora” (Soler, 2004, p. 131) en
tanto porta la cualidad de lo inestable.
Esta metafora constituye segun lo
expresa, sélo un “acuerdo posible”
entre la respuesta en lo simbdlico de
ser garante del orden del universo an-
te el encuentro con la falta del Nom-
bre-del-Padre por un lado, y la femini-
zacion como respuesta imaginaria a
la falta de significacion falica por otro.
Soler hace notar el borramiento de la
dimension pulsional en esta primera
teoria de la estabilizacion e indica
cémo el mismo Lacan habria intentado
reparar esta parcialidad en 1966 en la
“Presentacion de la traduccion fran-
cesa de las Memorias del Presidente
Schreber”. Alli es precisada la para-
noia, como aquella posicion del suje-
to que identifica “el goce en ese lugar
del Otro como tal” (Lacan, 1966b, p.
30). Lee asi esa posicion de Schreber
por la que “él mismo se ofrece como
soporte para que Dios o el Otro goce
de su ser pasivizado” (Lacan, 1966b,
p. 29).

Para Soler, la teorizacién se comple-
taria con unalectura de los fenomenos
de la psicosis en la via de una nueva
definicion del sintoma; queda plan-
teada entonces una segunda teoria
de la estabilizacion en la que se trata
de poder ubicar como el goce puede
volver a entrar en la dialéctica del dis-
curso y del lazo social. Asi, en la via
de la investigacion lacaniana sobre
Joyce, encuentra aquella estabiliza-
cion que ha logrado evitar el desen-
cadenamiento. Alli se localiza -segun
la autora- una definicién precisa de
estabilizacion: “Joyce logré producir
un capitonado de suplencia, que
reengancha lo Imaginario con lo Sim-
bolico y completa la juntura entre lo
Real y lo Simbdlico que su literatura-
sintoma asegura” (Soler, 2004, p.
137).

Eric Laurent converge en la necesidad
de unanuevaldgicade la estabilizacion
que exija “la descripcion mas precisa
posible de las formas en las que (...)
en el andlisis de un sujeto psicético
(...) algo llega a estabilizarse en un
nuevo sintoma” (Laurent, 1989,
p.30).

El aporte del punto de vista de
Mazzuca (Mazzuca, 2000, pp. 131-
132) para pensar la estabilizacién
desde la teoria lacaniana del nudo,
implica que el “reanudamiento” -ya
sea por metafora delirante o por
Sinthome-, es un reanudamiento que
nunca vuelve borromeo al nudo.

Discurso analitico y psicosis
Lacan hace una propuesta deliberada

en relacion al tratamiento de la psico-
sis, rompiendo con la posicién doctri-
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nal de la psiquiatria de su época, que
no vendra por el lado de una nueva
forma de manipular al sujeto enfermo,
sino que se ubicara por el lado de un
viraje en la posicion misma del clinico.
“El peligro que se evocara de delirar
con el enfermo no es para intimidarnos
como no lo fue para Freud.
Consideramos con él que conviene
escuchar al que habla, cuando se
trata de un mensaje que no proviene
de un sujeto mas alla del lenguaje,
sino de una palabra mas alla del su-
jeto” (Lacan, 1958, p. 556). Conve-
niencia que ya ha sido transferida
desde la lectura del texto de Schreber
hacia los sujetos con los que aprende
de la ensefanza freudiana creando
un nuevo modo de hacer clinica con
las psicosis.

Recupera la clinica de los llamados
“alienistas” para compartir la diatriba
de la que fueron objeto como secre-
tarios impotentes del alienado, pero
acentuando ese lugar en su faz de
escucha del relato “al pie de la letra”:
“...si sabemos escuchar, el delirio de
las psicosis alucinatorias cronicas
manifiesta una relacion muy especifica
del sujeto respecto al conjunto del
sistema del lenguaje en sus diferentes
ordenes”.

“‘Metodolégicamente, tenemos el de-
recho de aceptar entonces el testimo-
nio del alienado sobre su posicidon
respecto al lenguaje, y tenemos que
tomarlo en cuenta en el andlisis del
conjunto de las relaciones del sujeto
con el lenguaje” (Lacan, 1955-56, pp.
298-99).

Para Freud encarar el tratamiento de
una dementia praecox constituye un
“yerro practico” (Freud, 1913, p. 126)
capaz de “desacreditar” la técnica del

psicoanalisis e imponer una pérdida
de tiempo al enfermo. Lacan da un
paso en ese sentido, proveyendo no
solo la explicacién estructural del
desencadenamiento en la psicosis
sino conceptualizando el momento de
la prepsicosis. “Es lo mas arduo que
puede proponérsele a un hombre, y a
lo que su ser en el mundo no lo en-
frenta muy a menudo: es lo que se
llama tomar la palabra, quiero decir la
suya, justo lo contrario de decir si, si,
si a la del vecino. Esto no se expresa
forzosamente en palabras. La clinica
muestra que es justamente en ese
momento, si se sabe detectarlo en
niveles muy diversos, cuando se de-
clara la psicosis”.

Autores posteriores realizan sus pro-
pias investigaciones en el tratamiento
de las psicosis sobre lo que puede
deducirse de la ensefanza Lacan
sobre la transferencia tanto a partir
del concepto de Sujeto supuesto al
Saber de 1964, como del concepto de
discurso analitico de 1969.

En ese sentido Jean Allouch, se sirve
del concepto de Sujeto supuesto al
Saber mas pertinente para el trata-
miento de la neurosis, para leer dénde
reside la eficacia del tratamiento de
Marguerite Anzieu. Allouch observa
en la operacidn analitica de la funcion
secretario, una “transferencia al psi-
cotico” bajo el “significante ‘Aimée’
con el que Lacan se dirige a Marguerite
en tanto Sujeto supuesto al Saber”
(Allouch, 1990, p. 620). Hecho que
parece escribirse con la promocion
de Aimée al rango de autor, correlativa
a la publicacién de cierto numero de
sus escritos en la tesis de 1932.
Allouch ve en este acto de Lacan, no
sélo la oferta de un lugar oportuno
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para el trabajo que el sujeto precisa
realizar sino algo aun mas ruidoso:
que el modo en que Lacan se inscribe
en el caso le otorgaria estatuto de
Sinthome que recompone la trenza
borronea desanudada en el momento
en que Marguerite habria quedado
embarazada. Con el embarazo de
Marguerite el nudo borromeo de
cuatro se rompe y las personalidades
se ven “liberadas” de realizar su pro-
pia paranoia.

La hipétesis se apoya en la indicacion
de Lacan del 16-12-1975 sobre la
paranoia entendida como tres perso-
nalidades en continuidad anudados
por una cuarta a titulo de sintoma. De
la posicion de Elise, quien habria
oficiado de “cuarta personalidad” y
quien se ha opuesto a la identidad de
novelista de Marguerite, es donde
Allouch lee la decision de Lacan de
lograr su reconocimiento como tal.
Colette Soler testimoniando sobre su
trabajo clinico, propone servirse de la
lectura del lugar que el psicético
otorga al analista, en la posibilidad de
la maniobra de la “vacilacién de la im-
plicacion forzosa” (Soler, 1989, p. 11)
que permite resguardar la transferen-
cia de la respuesta erotdmana o per-
secutoria. Maniobra que segun sefa-
la permite oscilar desde el lugar de
significante Ideal al de testigo, para
sostener el trabajo de intérprete del
Otro que el sujeto se encuentra en
necesidad de realizar.

Gabriel Lombardi indaga sobre esa
“‘maniobra de la transferencia en la
psicosis” que Lacan indica en “De
una cuestiéon preliminar a todo trata-
miento posible de las psicosis”, a la
luz de aportes posteriores en la ense-
Aanza como la de la clase del 10-01-

1963 de El Seminario 10. La Angustia.
Asi, ubica la dificultad estructural del
psicético para poner en juego su ob-
jeto a en la relacién transferencial,
situacion por la cual para instituir la
transferencia, es necesario del lado
del analista la maniobra de “incorpo-
racion de ese cuerpo extrano”. “Si el
analista pudiera constituirse, como
para el neurético, en una suerte de
fendmeno de franja civilizable por el
vinculo analitico, un Otro que acepta
encontrar ya mismo su destino de
desecho, su destino de objeto a, se
alcanzaria tal vez el éxito parcial de
introducir una mediacion entre el
sujeto y su goce intrusivo” (Lombardi,
2001, p.130)

Esa “maniobra” es investigada tam-
bién en relacién a “El Seminario 15.
El acto psicoanalitico” donde: “Aun si
el analista no hace nada, hay que dar
sin embargo algun peso a la presencia
del acto. Pues esta distribucion del
hacery del acto es esencial al estatuto
mismo del acto”. Lombardi interroga
esta presencia del acto del analista
como “sumision completa a las posi-
ciones propiamente subjetivas del
enfermo”. Posicién dice, que no es ni
la del amo, ni la del examinador ni la
de histérico sino aquella que “acepta
encarnar el efecto a del discurso de su
paciente. s Saben por qué los psiquia-
tras hablaron de risas inmotivadas en
las psicosis?, porgue nunca se
enteraron que sus pacientes se reian
de ellos, de la pinta de objeto a que a
veces tomaban en el ‘campo percepti-
vo’ de sus pacientes” (Lombardi, 2001,
p. 53)
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Los tipos clinicos ante
el tratamiento analitico

Si bien Lacan busca desasir al psi-
coanalisis de la clinica psiquiatrica,
no se desentiende del reconocimiento
de las respuestas diversas de las psi-
cosis segun los tipos clinicos. Aunque
la psicosis por excelencia para él, se-
rala paranoia, el “dicho esquizofrénico”
(Lacan, 1972, p. 45) tiene un estricto
lugar en sus intereses por precisar un
efecto particular de la estructura.

En relacién a las respuestas de estos
tipos clinicos al tratamiento analitico,
existe escasa mencién en la biblio-
grafia psicoanalitica. En 1957 Serge
Leclaire, se interesa por la respuesta
de la esquizofrenia al tratamiento
analitico considerando a este ultimo
la mejor indicacion desde el punto de
vista pronodstico para la enfermedad
(Leclaire, 1957, p. 6).

Lacan también menciona al iniciar su
seminario sobre las psicosis, que en
la clinica “...se aborda mucho mas
facilmente las esquizofrenias que las
paranoias, el interés por ellas es
mucho mas vivaz, se espera mucho
de sus resultados. ¢ Por qué en cam-
bio para la doctrina freudiana la para-
noia es la que tiene una situacion algo
privilegiada, la de un nudo, aunque
también la de un nucleo resistente?”
(Lacan, 1955-56, p. 12).

Mazzuca (Mazzuca, 2000, p. 139), se
ha interesado por las diferencias que
podrian establecerse dentro del cam-
po de la psicosis apoyados ya no tan-
to en el tipo psiquiatrico, sino en los
modos de anudamiento no borromea-
nos. Anudamientos donde los regis-
tros estan en continuidad como en la
paranoia, o donde se interpenetran

como en la esquizofrenia.
Encontramos fértil este campo de
interrogantes abierto.

Conclusion: El problema
clinico como problema de
investigacion

En el campo de las psicosis nos ve-
mos confrontados con un sujeto que
ha sufrido la alteracién fundamental
de la relacion al goce encontrandose
éste expropiado de su deseo en tanto
ha quedado a expensas del goce del
Otro. La forclusion del significante del
nombre-del-padre ademas, ha dejado
inoperante la posibilidad de extrac-
cion del objeto a, revelandose ante el
desencadenamiento como desanu-
damiento estructural al campo Imagi-
nario, o como pegoteo de este ultimo
en continuidad con los otros dos re-
gistros de lo Simbodlico y lo Real.

Al haber complicaciones originarias
en la extraccidon del objeto a, el des-
encadenamiento de la enfermedad
propiamente dicha, deja al sujeto sin
‘ex -sistencia”, y sin “consistencia”
(Lacan, clases del 13y 21 de enero y
del 11 de febrero de 1975), revelando
los falsos anudamientos que podrian
haber operado en la constitucion de
la estructura.

La pérdida del lazo social, la caida en
la dementizacion o en la muerte sub-
jetiva de la catatonia, el gobierno de
la persecucion o la erotomania, o la
salida al pasaje al acto hetero o auto-
mutilante, ejemplifican la inoperancia
del campo Imaginario para anudar un
goce inexpugnable.

¢ Cuales serian entonces los criterios,
para precisar en la clinica de las
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psicosis qué ha operado como efecto
estabilizador?

¢, Cémo poder determinar si nos en-
contramos ante una simple supresion
de los sintomas por inhibicion -con el
precio de la pérdida del deseo que
eso para el sujeto implica- o ante un
efecto pacificador de reanudamiento
del goce?

Si del encuentro con el discurso del
analista, la rectificacién de las relacio-
nes con la causa del padecimiento,
lleva al sujeto neurdtico a la asuncion
de un nuevo estado del ser por el ha-
llazgo de la particularidad de su de-
terminacion inconsciente, el trastoque
de las relaciones con el campo imagi-
nario especular se produce por aia-
didura. Estas modificaciones produci-
das en la relacidon con lo imaginario,
serian homoélogas a los limites estruc-
turales que el campo significante del
Otro impone al sujeto, en tanto como
lo destaca Lacan en 1966 el estadio
del espejo no es un fendmeno de
vision sino que “la imagen del espejo
solo toma su importancia y cautiva al
sujeto porque ya esta correlacionada
con el efecto mayor de lenguaje que
es el efecto de falta™.

En el tratamiento de las psicosis, ¢ 10
Imaginario seria s6lo un campo nece-
sario para el diagnéstico estructural,
0 podria desempefar Un Puesto En
El Diagnostico Del Punto De Estabili-
zaciéon? En Ese Sentido ¢ La Estabili-
zacion Del sujeto se articula al resta-
blecimiento de la relacién con el cam-
po Imaginario?

Las dos conceptualizaciones de la
estabilizacién con las que contamos,
la de la metafora delirante a partir del
analisis de la autobiografia de D. P.
Schreber y la del Sinthome como

cuarto anudamiento que mantiene
estables a los otros tres, realizada
con la lectura de la particular escritura
de J. Joyce, han sido construidas por
fuera de la experiencia de la transfe-
rencia.

En ese sentido, ¢qué dependencia
podria haber entre la estabilizacion
del sujeto y la puesta en juego del
acto analitico? ¢Es posible aportar
una légica para delimitar si el punto
de estabilizacion conquistado por el
sujeto, ha sido en articulacién con el
manejo de la transferencia?

Asi ¢ la transferencia podria oficiar de
agujero (Lacan, 13 de enero de 1975)
para producir el reanudamiento del
goce en una nueva consistencia, ya
sea en el orden del cuerpo, del seme-
jante, o del lazo social?

Creemos que el acto analitico de sub-
vertir la relacion al saber, puede pro-
ducir un alojamiento transferencial,
propicio al trabajo necesario que el
sujeto de la psicosis desea realizar.
En ese trabajo por desembarazarse
de un goce inexpugnable, el sujeto
podria ademas, encontrar mediante
el alojamiento transferencial las con-
diciones para la ocasién de un nuevo
anudamiento, que implicaria, un nue-
vo modo de articulacién del objeto ay
a la vez del campo Imaginario.
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NOTAS

"Como lo sefiala Eric Laurent (1989) variaban en
técnicas plasticas como el modelado de barro por
ejemplo.

Las citas que corresponden a seminarios de
Lacan no editados, son referenciadas con la fecha
de la clase, ya que las versiones que circulan son
diversas y anénimas como para ubicarlas a través
de la pagina.

2Que obtiene su continuidad en los textos: “La
agresividad en psicoanalisis”, “Acerca de la
causalidad psiquica” y “Observaciones sobre el
Informe de Daniel Lagache” (LACAN, 1966).

3Como lee Colette Soler a Lacan en “De nuestros
antecedentes” (1966).

4Segun lo destaca Colette Soler en El inconciente
a cielo abierto, (2004 ) Editorial JVE EDICIONES,
Buenos Aires, en referencia a “De nuestros
antecedentes” de 1966.

*El presente articulo forma parte del Plan de Tesis
de la Maestria en Psicoanalisis de la UBA.
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