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RESUMEN

El siguiente trabajo se basa en una exploracion de los mecanismos psiquicos de la
Neurosis histérica femenina, que se ponen en juego en la inhibicidn del yo, en especial de
la funcion sexual. Para ello se ahonda en los conceptos de Inhibicion, Sexualidad

Femenina y Neurosis de Histeria, propuestos por el corpus Psicoanalitico.

Dicha investigacion se asienta sobre los aspectos econdmicos y dindmicos que se ponen
en marcha en los mecanismos psiquicos de la histeria, que producen una limitacion

funcional del yo.

Para ello se toman los siguientes casos clinicos: una analizante neurdtica, a predominio
de una presentacion histérica, con un diagndstico de vaginismo y un rechazo a todo
encuentro sexual genital. El caso Dora, partiendo del analisis que realiza Freud y su
posterior tratamiento con Deutch, realizado a su mediana edad, quien seguia detestando
a los hombres en general, a la vez que describe una relacion marital donde se sentia
frigida. Por dltimo, tomaremos un fragmento del recorrido de un caso de histeria
presentado por M. Schwartman que presenta un sintoma actual de frigidez y un sintoma

correspondiente a la adolescencia de anorexia.

Palabras Clave: Inhibicion, Neurosis de Histeria, Sexualidad Femenina, Mecanismos

Psiquicos.
Summary.

This work explores the psychic mechanisms of female hysterical neurosis, focusing on
the inhibition of the ego, especially in the sexual function. To do this, it delves into the
concepts of inhibition, female sexuality, and hysteria neurosis as proposed by the

psychoanalytic corpus.

The research is based on the economic and dynamic aspects involved in the psychic
mechanisms of hysteria, which produce a functional limitation of the ego. To illustrate

these concepts, the following clinical cases are analyzed:



Mecanismos Psiquicos de la Neurosis Histérica Femenina

que se ponen en juego en la inhibicion del yo, en especial de la funcién sexual.
Trixie Espath

1. A neurotic patient with a predominance of hysterical presentation, diagnosed with

vaginismus and rejection of any genital sexual encounter.

2. The case of Dora, based on the analysis by Freud and her subsequent treatment by
Deutch in her middle age, she continued to detest men in general and described a marital

relationship in which she felt frigid.

3. A fragment of a case of hysteria presented by M. Schwartman, which includes a current

symptom of frigidity and an adolescent symptom of anorexia.

Keywords: inhibition, hysterical neurosis, female sexuality, psychic mechanisms.
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INTRODUCCION

El presente trabajo aborda como tema de investigacion los mecanismos psiquicos de la
neurosis histérica femenina que se ponen en juego en la inhibicién del yo, en especial de

la funcién sexual.
Formulando como pregunta de investigacion:

(Como operan los mecanismos psiquicos de la histeria femenina, para que puedan

producir una inhibicién de la funcién sexual genital?
De esta forma se plantea a modo de hipotesis:

a.- La inhibicion de la funcion sexual en la histeria es efecto de la intervencién de la
represion como mecanismo de defensa frente a mociones pulsionales enlazadas a

fijaciones libidinales con figuras incestuosas.

b.- La represion como mecanismo de defensa responde ante el malestar que vivencia el

yo ante la aparicion de contenidos reprimidos ligados a la sexualidad infantil.

c.- La represion como mecanismo de defensa en la Histeria puede promover tanto una

inhibicion de la funcién sexual, asi como devenir sintoma.

La histeria de hoy ha cambiado en parte su puesta en escena en tanto a su modalidad
inhibitorio y sintomética. Por tanto, se entiende que es en el analisis de la subjetividad en
un caso a caso, desde donde nos podemos plantear si nos encontramos frente a una
inhibicion, en tanto una simple rebaja de la funcién o ante un sintoma conversivo, asi

como frente a un proceso en donde una inhibicién deviene sintoma.

Es asi como el recorrido tedrico- clinico que se realiza va en busca de los aspectos
dinamicos y estructurales de esta particular presentacion clinica y la descripcion de las
cualidades que adquiere la inhibicién. El foco de nuestro andlisis no es lograr una
generalidad estadistica, sino profundizar en la comprension de las singularidades dando

sostén tedrico para dicho cuadro
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clinico con puntos en comun a lo expuesto.

En una primera instancia se hace imprescindible poder profundizar sobre la Inhibicion,
por tanto, el primer capitulo se encuentra abocado a esta tematica. Para ello se toma como
punto de partido el trabajo de Olaso, J. (2015) “Paradojas de la inhibicion™ quien realiza
una profunda y minuciosa investigacion de la obra Freudiana en bisqueda del concepto
de Inhibicién, situando sus dimensiones tedricas y clinicas, asi como la utilizacion del
término a lo largo del tiempo. Es asi como se trae a colacion los diferentes significados y
acepciones de la palabra inhibir, como el lugar que ha ocupado en el corpus tedrico
psicoanalitico. Reflexionado sobre su lado paradojal, ya que plantea a modo de sintesis
que la inhibicién protagoniza dos circunstancias diferentes, en un caso el yo se inhibe,
inhibicién como fendémeno, mientras que en el otro el yo inhibe, inhibicion como
mecanismo (Olaso, 2015:18). Sin dejar de tomar en cuenta sus vicisitudes economicas,
en donde se puede presentar tanto la pobreza libidinal como su exceso energético

demarcada por la erotizacion de los 6rganos.

De esta forma se recorre la relacion entre la inhibicion y la pulsion, asi como su punto de
contacto con la fijacién y la regresion, tomando en cuenta el trabajo psiquico de la
inhibicion del afecto propia de la accion de la represion, todo ello enrabado con las
inhibiciones del desarrollo. Por ello se explora las inhibiciones morales y su relacion con

el superyo.

No obstante, ello, es ineludible para este capitulo, sefialar los aportes del trabajo
Freudiano “Inhibicion, sintoma y angustia” que implican la reformulacion tedrica del
lugar de la angustia, asi como la intima relacionada con nuestro tema de trabajo ya que
aborda las funciones del yo que pueden sufrir perturbaciones, como ser la sexualidad,
subrayado bajo la denominacion de impotencia psiquica. Donde la inhibicion se produce
como una forma de evitar el conflicto, a la vez que se presenta como una radiografia del
vaivén pulsional. Es a partir de lo recogido en este articulo que se comienza a visualizar
la intima relacion entre sintoma, inhibicion, angustia y las vicisitudes inherentes a su

deslinde, que seran trabajado a lo largo de esta tesis.

Por ultimo, este capitulo recoge los aportes realizados por Fenichel, O. (1964) quien trae
a colacion la existencia de manifestaciones puras de contracatexias, plasmados en los
casos de evitaciones especificas y de inhibiciones de las funciones como consecuencia de

una defensa contra dichas funciones. Dicho autor demarca que las inhibiciones sexuales
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son los sintomas mas frecuentes en las neurosis, donde la inhibicién puesta en juego
ofrece una via torcida de desahogo, donde el yo renuncia al placer sexual alli donde existe
la creencia que este placer esta relacionado a un intenso peligro, asociado con la
gratificacion de un fin sexual infantil subsistente. De esta forma desarrollamos lo que este
autor demarca como inhibiciones sexuales, bajo el nombre de impotencia y frigidez, he
inhibiciones de funciones sexualizadas en donde toda inhibicion se puede dar en toda
funcién que haya sido sexualizada en virtud de un desplazamiento previo. En cuyo caso
tales inhibiciones tienen un origen doble resultando dificil distinguir los dos fenémenos
que se alude con esto, ya que la sexualizacion de una funcién conduce a una inhibicion,
ya sea porque el yo se esfuerza por lograr obtener un placer sexualizado o porque lo
bloquea. Haciendo la salvedad que aquellas perturbaciones de las funciones que sirven
para la coercién de la sexualidad pueden convertirse gradualmente en ocultas
gratificaciones sustitutivas, pero estos casos ya no pueden considerarse como estados
puramente inhibidos, sino como conversivos. Una vez méas aparece el deslinde entre
inhibicion y sintoma.

El segundo capitulo se aboca a la Neurosis, en donde se ahonda en su comprensién desde
el punto de vista metapsicolégico, a modo de dar cuenta de los mecanismos y avatares
psiquicos puestos en juego en la histeria y su correspondiente comprensién y presentacion
clinica. Para ello se realiza un recorrido que toma en cuenta cémo las definimos, sus
causas, los beneficios primarios y secundarios implicados en el proceso de formacion de
sintomas. Se continua con la especificidad de la Neurosis de histeria y su presentacion
conversiva aludiendo al proceso que se realiza de forma inconsciente. Donde los
conflictos psiquicos toman expresion simbélica traspuesta en los corporal, convirtiéndose
en un verdadero lenguaje de 6rgano, motivo por el que se hace énfasis en la etiologia de
la histeria, dando cuenta del papel de la sexualidad en el origen de esta. Todo ello se
comprende bajo el atravesamiento de las teorias sexuales infantiles, su concomitante
fijacion en la fase edipica y el papel trascendental de la represion implicados en el
conflicto inconsciente, asi como la resistencia a la pulsién sexual manifestada a través del
asco y la moralidad. Donde el despliegue hiperpotente de la pulsion sexual, queda
eclipsado en los opuestos, pues aparece una necesidad sexual hipertrofica y una

desautorizacion de lo sexual llevada demasiado lejos. Cerrando este capitulo le dedicamos
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un apartado a la histeria hoy, recorriendo diferentes formas de presentacion y de

comprension tomando en cuenta una perspectiva de género.

Si hablamos de Neurosis histérica femenina enfocada en la funcion sexual, se hace
imprescindible dedicar un capitulo a la Sexualidad femenina. Para ello tomamos como
punto de partida un recorrido por la feminidad en la obra de Freud, basado en las teorias
sexuales infantiles postuladas en su obra, donde el atravesamiento del complejo de Edipo
y el complejo de castracion tienen como uno de sus caminos la inhibicién sexual y la
neurosis. Tomando como eje tedrico la envidia del pene y su concomitante herida
narcisista, asi como el encono hostil hacia el varon y la oleada represiva de parte de sus
aspiraciones sexuales. No obstante, es ineludible dedicarle un apartado que explore
nuevos aportes en el compendié de la sexualidad femenina después de Freud, en tanto
existen diferentes autores que trabajan en continuidad de la obra de Freud mientras otros
critican su construcciéon. Es asi como surgen los cuestionamientos acerca de la
universalidad de la envidia del pene y la diferencia entre envidia del pene o envidia falica.
De esta manera se hace alusion a la Madre félica y las identificaciones en la sexualidad

femenina, como parte de los diferentes caminos que atraviesa la mujer en su desarrollo.

Si hablamos de sexualidad implicitamente evocamos a un cuerpo eréogeno sobre el que
se erige un esquema corporal con zonas erogenas facilitadas otras mudas, asi como
indiferentes, que se veran afectadas por impulsos que abren o inhiben la excitacion.
Hablamos de un cuerpo que se va transformando en cuerpo deseante, tematica que nos
lleva a desarrollar el deseo femenino entre ser sujetos de deseo y la necesidad de ser objeto
de deseo. Esta linea de desarrollo nos situa sobre una perspectiva de género y su encuentro
con el psicoanalisis. Quienes trabajan en esta linea sostienen que los mandatos
falocéntricos han logrado inhibir las pulsiones de dominio y, por tanto, los deseos de
poder. Donde historicamente desde la dominacién masculina existe una violencia
simbdlica y material contra las mujeres para evitar que se constituyan en sujetos de deseo
(Meler, 1. 2017) Sin embargo, las pulsiones no han sido erradicadas, sino inhibidas, como
el psicoanalisis lo constata en sus divanes. En esta linea se toma la idea de Bleichmar, E.
(1985) quien presenta a la histeria como el sintoma de la estructura conflictual de la
femineidad de nuestra época. En tanto postula un feminismo esponténeo en la histérica
que consiste en una protesta desesperada y actuada que no llega a plasmarse en palabras,

una feminidad que no quiere ser reducida a la sexualidad, de un narcisismo que reclama

v
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no quedar atrapada en la belleza del cuerpo, sostenida por un caracter devaluado de su
identidad de género. Postulando que cuando se siente humillada apela al control de su
deseo y su goce para restablecer su narcisismo herido. Jugandose entonces la renuncia a

su propio placer.

El cuarto capitulo se aboca a los Mecanismos psiquicos implicados en una inhibicién
sexual, recorriendo el camino de la salvedad entre pensar una funcion sexual disfuncional
como una inhibicién de la funciéon sexual o como un sintoma, o tal vez como una
inhibicion puede devenir sintoma. Desde el recorrido realizado en paradojas de la
inhibicion se marcé como el yo protagoniza dos circunstancias diferentes, en un caso el
yo se inhibe, apareciendo la inhibicién como fendmeno, mientras que en otros el yo
inhibe, es decir la inhibicién como mecanismo. Sosteniendo que todo movimiento
inhibitorio implica vicisitudes econémicas, donde puede aparecer tanto la pobreza
libidinal como el exceso energético, o ambas dimensiones a la vez. Es asi como la
inhibicion puede comportarse en un caso como sintoma y en otro como defensa,
dejandonos en una lectura caso a caso. Como vemos este trabajo nos interpela a pensar el
deslinde entre la inhibicién y el sintoma, y como una inhibicién puede devenir sintoma
tal como Freud lo sugiri6. De la mano de Novelli (2002) se analizara la aparente
contradiccion entre inhibicidon y sintoma, ya que bajo el postulado freudiano no han
nacido en el mismo suelo, puesto que la inhibicion no necesariamente implica aspectos
patologicos, mientras que el sintoma es equiparado a indicios de procesos patoldogicos,
agregando entonces que una inhibicién puede ser sintoma. Novelli se para a explicar esta
contradiccion basado en el andlisis de los términos indicio y proceso, asi como a la
busqueda de la interrogante ;Qué le falta a la inhibicion para ser un sintoma?, donde se
marca el lugar trascendental de la represion, y la complementariedad entre la represion y
la inhibicion como procesos complementarios en el objetivo de inhibir el afecto

displacentero actuando sobre la pulsion en el intento de dominarla.

Deslindados y unidos los conceptos de inhibicion y sintoma, se profundiza en aquellos
fendmenos que acontecen en la funcidén sexual, a veces inhibidas otras devenidas
sintomas. Por tanto, realizaremos un recorrido por los avatares de la funcidon sexual,
sostenido bajo la existencia de una estructura libidinal inconsciente, que de algin modo
rige la actividad sexual consciente, la vida amorosa y sus relaciones. Tomando como base

la linea freudiana remarcando que la neurosis gravita en una renuncia del yo frente a las

\Y
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exigencias de la funcién sexual, puesto que los organos genitales dan lugar a una
investidura libidinal, narcisista y simbolica de capital importancia. Asi lo que dio en
llamar una impotencia psiquica estriba en una inhibicion en la historia del desarrollo de
la libido. Sosteniendo que para el caso de la frigidez el nicleo se encuentra en los deseos
sexuales que se arrastran desde la infancia, tomando en cuenta la fijacion de la libido a

las primeras figuras incestuosas.

Adentrados a los mecanismos psiquicos puestos en juego en la funcion sexual, se demarca
como los sintomas neuréticos son una satisfaccion sustitutiva del querer alcanzar sexual,
o bien una medida para estorbarlas y es bajo la represion que se establece la compulsion
neurdtica que imposibilita al yo a gobernar la funcién sexual, a la vez que la mueve a
extrafiarse de ella. Donde los sujetos tienen la conviccion que la actividad sexual es

peligrosa, por tanto, el yo estaria haciendo una accion defensiva.

No obstante, esté trabajo se basa en la neurosis histérica femenina, por tanto, los sintomas
vienen de la mano de la conversion, he implica un andlisis de la relacion entre ambos,
dado que nos referimos a lo inscripto en el cuerpo. Donde el cuerpo en su totalidad o en
una parcialidad es investido inconscientemente con una funcion accesoria e inadecuada.
Entendiendo que el cuerpo es por donde la mujer habla. Es por ello por lo que se cierra
este capitulo explorando diferentes formas de disfuncionalidades sexuales en los cuadros
histéricos analizados por diferentes autores, tomando en cuentas aportes del ayer y el hoy

de la compresion de la histeria.

Todo lo expuesto en el marco tedrico se reivindica en el capitulo V, ya que los tres Casos
clinicos desarrollados se analizan bajo la lupa de lo expuesto hasta ahora. Para ello
citamos el sonado caso Dora de Freud, y la continuidad de la historia de Ida Bauer a sus
42 afios cuando es tratada por Felix Deutch. Seguido de un caso trabajado en mi clinica
particular, titulado “La mirada perdida de Laura”, quien padece de vaginismo no
tolerando la penetracion por el dolor que le causa, tifiendo todo encuentro sexual de
vivencias de asco y vergiienza, pese a tener el deseo de vivir una relacién de plena
satisfaccion. Por ultimo, se hace alusion a un caso planteado por Schwartman, M:
“Consideraciones sobre un caso de histeria” trabajo que presenta un fragmento del
recorrido de un analisis de un caso de histeria que presenta un sintoma actual de frigidez

y un sintoma correspondiente a la adolescencia de anorexia.
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En cuanto al Caso Dora, se realiza una recopilacion de la historia, episodios,
interpretaciones y sintomas analizados por Freud, y los males que la aquejan 24 afios
después de interrumpir su analisis con Freud, cuando es analizada por Deutsch. Tomando
en cuenta el encuentro entre ellos, los sefialamientos de Deutsch, y la continuidad de la
historia de Dora hasta el final de sus dias, invocada por esta investigacion por la frigidez
que la aqueja y el rechazo a los hombres. Ahora bien, el andlisis del caso destaca el lugar
que ocupa la represion como mecanismo psiquico, el factor del asco y la vergiienza, el
papel que ocupa la fijacion, asi como la puesta en juego de las inhibiciones y los sintomas
conversivos. Tomando en cuentas las identificaciones y los aspectos paradojales de la
vida sexual de la histérica (Nasio,1992). Todo ello de la mano de los aportes que han
realizado los diferentes autores citados en esta investigacion, situdndonos una vez mas en
el deslinde entre aquellos aspectos que podemos considerar una inhibicion y cuales serian
sintomas. A la vez se aporta una lectura desde una perspectiva de género de la mano de
Bleichmar, E. (1982) quien concluye que la histérica rechaza al hombre porque no

encuentra otra forma de valor a la mujer que hay en ella.

“La mirada perdida de Laura”, es una presentacion de un caso de mi clinica particular.
Donde se contextualizan datos de su bibliografia relevantes para el andlisis, suefios que
arrojan luz sobre sus padeceres y por tanto los aspectos mas destacados del trabajo
terapéutico realizados con ella, presentados en fragmentos de sesiones. En suma, se trata
de una chica de 24 afios, que padece de un sintoma de vaginismo, ya que no solo se inhibe
la excitacion sexual, sino que se hace algo a efectos de asegurarse el mantenimiento de
esta inhibicion a través del entorpecimiento de reflejos fisioldgicos, espasmos que
imposibilitan la insercion del pene provocando que el coito resulte fisicamente imposible,
de esta forma el vaginismo no seria una inhibicidn pura, sino un sintoma de conversion.
Al igual que en el citado caso Dora, se analiza a Laura bajo la mirada de los autores que
han sido el soporte de nuestro marco tedrico. Destacando el recorrido bajo los temas
centrales que refieren a la represion, la angustia de castracion y la envidia del pene; el
lugar del asco y la vergiienza, la confluencia entre la corriente tierna y la sexual, asi como

el vaivén en sus identificaciones y el empefio que pone el histérico en su insatisfaccion.

Por ultimo, se apela al caso Presentado por Schwartman, M. en el IV Congreso
Internacional de Practica Profesional de la Psicologia; trabajo basado en un fragmento de

analisis de un caso de histeria, que presenta un sintoma actual de frigidez y un sintoma
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correspondiente a la adolescencia de anorexia. El trabajo y anélisis es fiel a los aportes de
su autora, y solo se toman aquellas aristas de su andlisis que tocan nuestro tema de

investigacion, colocado del lado de la inhibicion de la funcion sexual.
Es asi como en las conclusiones se sintetiza:

*lo aportado del andlisis de la inhibicion en su aspecto paradojal tomando en cuentas sus

vicisitudes econdémicas y topicas.

*Presentacion y psicodinamica de los cuadros que dan en llamarse histéricos en particular
con relacion a la funcién sexual, bajo la denominacion de impotencia psiquica.
Remitiendo al lugar de la inhibicién comportandose en algunos casos como defensa, otras
como sintoma o de ambas formas a la vez, lo que nos deja siempre en una mirada caso a
caso, puesto que las inhibiciones dan cuenta de las vicisitudes pulsionales y de la

subjetividad.

*Un recorrido sobre la sexualidad femenina, necesario para ubicar un cierto orden general
del funcionamiento psiquico de la mujer para nuestro corpus teérico, ya que uno de los
caminos en la historia del desarrollo de la libido lleva a la inhibicion sexual o a la neurosis.

Todo ello puesto a trabajar y enriquecido bajo una perspectiva de género.

*Un analisis comparativo de los tres casos que nos coloca frente al deslinde entre
inhibicién y sintoma, en donde el analisis caso a caso nos marca el rumbo que nos permite
pensar si se trata de uno o lo otro. No obstante, el abordaje tedrico enlazado con la practica
clinica nos lleva a proponer las siguientes variables que pueden ser esclarecedoras a la
hora de pensarlas como una inhibiciéon o un sintoma. Nos referimos a la rigidez,
intensidad, universalidad y temporalidad, que se veran desarrolladas a la luz de los casos

planteados.

Una vez mas los aportes de este trabajo colocan bajo la lupa el andlisis de las
subjetividades, en el entendido de lo artesanal de nuestras practicas a la vez que se aporta
un marco tedrico-conceptual que direcciona la compresion de los aspectos
psicodinamicos puestos en juego en cada uno de nuestros pacientes. En el entendido que

la clinica y la teoria se retroalimentan mutuamente afinando nuestro quehacer.
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CAPITULO 1
INHIBICION

Paradojas de la Inhibicion

Comenzaremos este capitulo realizando un recorrido por la obra de Juan de Olaso,

“Paradojas de la inhibicién” (Olaso, 2015) quien realiza un exhaustiva y detallada

investigacion en la obra de Freud, en biisqueda del concepto de Inhibicion, situando sus
dimensiones teoricas y clinicas, y los avatares del concepto a lo largo del tiempo. De mas
esta decir que extraeremos de su trabajo aquellos puntos mas relevantes para nuestra

investigacion que desglosamos a continuacion.

En principio Olaso sefiala que el psicoanalisis no ha logrado una definicién rigurosa del
concepto de inhibicion, pese a ser un fendmeno frecuente en la clinica, probablemente
hoy en dia en mayor grado que en la época de Freud. Aprecia una desproporcion entre el
lugar que tiene como manifestacion en la clinica y el lugar que tiene el concepto en la

teoria psicoanalitica.
Comienza su trabajo preguntandose acerca del significado de la palabra inhibir:

Inhibir viene del latin inhibitio que significa la “accion de remar hacia atras”, de esta
forma la inhibicion se transforma en una fuerza activa, que va en sentido contrario de la

corriente.

El psicoanalista francés, G. Le Gaufey (1985, en Olaso, 2015) sefiala que la inhibicion
una vez utilizada por la filosofia y la psicologia comenz6 a denotar un matiz de pasividad,
es asi como la inhibicion mas que una accién comenzd a marcar un estado, y no una

accion propiamente dicha.

Entrando en la obra Freudiana vemos que utiliza el termino hemmung, M. Silva Garcia
(Silva,1978:131) sefiala que este término significa inhibicion, queriendo decir detener,
parar, frenar, impedir, restringir, limitar, inhibir. Proviene de hamm, un terreno que esta

cercado, y esta voz deriva del griego kemos que significa “privado de”

Abhora bien, a continuacion, se presenta una sintesis de los puntos mas destacados de la

investigacion de Olaso que son ttiles para nuestro trabajo:
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*El concepto de inhibicién en la obra de Freud

En el recorrido por la obra freudiana, se hace referencia a: inhibiciones de:
representaciones penosas; del afecto (una de las funciones del suefio), del displacer, del
proceso primario, de la sexualidad, del onanismo, del yo, del desarrollo (regresion y
fijacion) de la meta de la pulsién, del pensamiento, de una funcion. También de
inhibiciones en el duelo (y en la melancolia) en los fendmenos de masa, en los rasgos de

caracter y en la cultura.

Olaso plantea, que Freud utiliza el termino inhibicion tanto para designar una limitacion
funcional de yo (Freud, 1926%), como para designar una operacion que parte del yo y que
afecta el decurso que va de una imagen-recuerdo a un desprendimiento de displacer. “Si

existe un yo, por fuerza inhibiré procesos psiquicos primarios” (Freud, 1950b: 369).

En palabras de Olaso observa que la inhibicion protagoniza dos circunstancias diferentes,
en un caso el yo se inhibe, inhibicién como fenémeno, mientras que en el otro el yo inhibe,

inhibicion como mecanismo (Olaso, 2015:18).

Ligado al concepto de inhibicién estan las vicisitudes econOmicas, en ciertas
circunstancias se subraya la pobreza libidinal, en otras el exceso energético, en otras
bR LY

ambas dimensiones a la vez. Términos como “ahorro”, “ganancia”, “gasto psiquico” se

encuentran en los alrededores de la conceptualizacion de los procesos de inhibicion.

Recordemos que en el caso de las inhibiciones especializadas- para caminar escribir o
tocar el piano - Freud postula una “erotizacion hiperintensa” de los drganos requeridos
para esas funciones. Olaso sintetiza esta operacion del siguiente modo: “aquello que se
presenta como un fenomeno de empobrecimiento energético, como un “menos”’, como un
eventual desgano subjetivo, contiene secretamente un punto de exceso, un “plus”, una
presencia erogena que ante tal investidura produce un disfuncionamiento del érgano
comprometido” (Olaso, 2015:19). Muchos son los ejemplos citados por Freud en esta
linea, pies que no caminan, paralisis de brazos, genitales que se precipitan o se
insensibilizan, respiraciones que se agitan, laringes que enmudecen, torpezas, vértigos

vOmitos.
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De esta forma vamos visualizando una relacion fundamental entre la inhibicién y la
pulsién. Para ello citamos a Freud: “la relacion de fuerzas entre las exigencias pulsionales
y las inhibiciones que las contrarrestan” (Freud, 1927a:177). O cuando afirma:
“Aleccionados entonces por los dafios, hemos desarrollado en nuestra alma
organizaciones que se contraponen, en calidad de inhibiciones, a la exteriorizacion
pulsional directa” (Freud,1932: 205). La inhibicién cobra el caracter de una defensa, que

dicho sea de paso no se confunde con la represion.

Por otra parte, plantea la inhibicién en relacion con la satisfaccion. Aqui trae las

inhibiciones profesionales e intelectuales al servicio de la autopunicion.

Con la instancia del superyd, surge la siguiente paradoja, pues se exige de lo pulsional
una renuncia, pero cuanto mas se somete el yo a los imperativos categéricos de esa
instancia, mayor resulta ser el castigo. Olaso observa como esta premisa conduce a una
encrucijada entre inhibicidn, culpa y satisfaccion. Para él la palabra clave en este contexto
no es otra que la de renuncia, ya que constituye un rasgo medular de los fenémenos
inhibitorios.

*Primeras aproximaciones de la inhibicion en la obra de Freud

En la obra de Freud aparecen diferentes dimensiones de la inhibicion, de sus

manifestaciones clinicas y del empleo del término.

Olaso, haciendo alusion a la inhibicion de representaciones penosas en la obra Freudiana,
sefiala que ya en el “Manuscrito A” (Freud,1950 a: 215-17) Freud se pregunta: “;Proviene
la angustia de las neurosis de angustia de la inhibicion de la funcion sexual o de la angustia
conectada con la etiologia? Aclaremos que en este contexto la angustia es concebida
desde lo somatico, como una excitacion sexual acumulada, que se muda en manifestacion
afectiva. Freud termina incluyendo la inhibicion de la funciéon sexual, dentro de los

factores etioldgicos.

También aparecen observaciones acerca de sintomas histéricos donde el papel de la
inhibicion juega un movimiento importante, en este punto. Olaso sefiala la pregunta que
Freud se hace con respecto al trato que daria una persona “de sana vida representativa” a
las representaciones con el designio, a lo cual responde “Las sofocaria he inhibiria en lo

posible, como corresponde a la vigorosa autoconciencia de la salud, las excluiria de la
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asociacion” (Freud, 1892-1893: 155-60). Aparece, de este modo la idea de una inhibicion
de las representaciones penosas contrastantes que es recurrente en los textos consagrados
ala etiologia de la histeria. En el caso de la predisposicion histérica “salen a la luz y hallan
el camino hacia la inervacion corporal” (Freud,1892-1893: 155-60). Olaso sostiene que
en los primeros tiempos la idea de inhibicion suele aparecer asociada a la nocion de
rechazo, de sofocacion, de desestimacion incluso de represion. Algo que con el tiempo

no seran necesariamente asi.

De lo que si se trata es de una modalidad de la defensa, una fuerza que se opone a un

elemento apremiante.

La inhibicion o sofocacion “violenta” de determinados designios conduce a que estos
caigan en el estado de la conciencia segunda, lo que aparece como una condicion de que

puedan ser despertados por el recuerdo y retornar como ataques histéricos.
*La erotizacion de los érganos.

Freud, comenta: “la paralisis histérica es, entonces, de una delimitacion exacta y de una
intensidad excesiva” (Freud,1893:201-202). Entonces limite y exceso son dos términos
que aparecen conjugados en los caminos de la inhibicion. En este sentido la inhibicién de
un 6rgano, de una funcién, de una representacion; se presenta generalmente como una

limite que se contrapone a un exceso, una defensa frente a cierto desborde.
*El empobrecimiento pulsional.

En el “Manuscrito G”, de 1895, Freud postula que existen vinculos estrechos entre
melancolia y anestesia sexual, y que el afecto correspondiente a esta dolencia es el del
duelo, esto es la “afioranza de algo perdido”, considerando que en la melancolia se trate

de una perdida producida dentro de la vida pulsional.
*La inhibicién del desarrollo.

En “Tres ensayos de teoria sexual” postula los diques que se contraponen al camino de la
pulsién sexual. -el asco, el sentimiento de vergiienza, los reclamos ideales en lo estético,
y en lo moral- bajo el nombre de inhibiciones sexuales (Freud,1905 b:161). Planteando
que la vida sexual infantil es esencialmente autoerdtica y las pulsiones parciales van cada
una por su cuenta en la busqueda del placer. El punto de llegada a la adultez se caracteriza

por la llegada a una sexualidad llamada normal, donde el placer este puesto al servicio de

4
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la reproduccion. Mencionando que en el curso de este desarrollo pueden presentarse
ciertas perturbaciones he inhibiciones. “Todas las perturbaciones patoldgicas de la vida
sexual han de considerarse, con buen derecho, como inhibiciones del desarrollo” (Freud,
1905 b:190). Y contintia diciendo: “Asi, en todo cuanto constituye una aberracion fijada
respecto de la vida sexual normal, no pudimos menos que discernir una cuota de
inhibicion del desarrollo y de infantilismo™ (Freud,1905 b:211). Aqui quedan hilados los
términos, inhibicion, fijacion y regresion, que Freud utiliza para fundamentar la

perversion.

*La inhibicion en la clinica Freudiana.

Cuando la pulsion se introduce como tal en el marco psicoanalitico, marca un camino que
se refleja en la reflexion metapsicologica. Por tanto, diferentes conceptos y nociones se
ven interpelados por el concepto de pulsion. Ahora nos referiremos al vinculo entre
pulsion e inhibicion. Freud define la pulsion como “la agencia representante psiquica de
una fuente de estimulos intrasomaticos en continuo fluir”, distinguiéndose del estimulo
proveniente del exterior, la pulsion resulta “uno de los conceptos del deslinde de lo
animico respecto de lo corporal” Agrega que las pulsiones no poseen cualidad alguna, y
han de considerarse como una medida de exigencia de trabajo para la vida animica.
Introduce aqui sus propiedades especificas, siendo ellas la fuente somética, la meta y las
zonas erogenas. Las perversiones permiten a Freud constatar que la pulsion sexual tiene
que luchar contra “ciertos poderes animicos en calidad de resistencia”, resaltando la
vergiienza y el asco (Freud,1905 b:147). Ahora bien, explorando el periodo de latencia y

sus rupturas, aparecen los llamados diques.

De esta forma la serie de estas inhibiciones sexuales queda conformada por: el asco, los
sentimientos de vergiienza, los reclamos ideales en lo estético y en lo moral. En principio
se los achaca a la educacion, pero agrega que este desarrollo es de condicionamiento
organico, fijado hereditariamente, por tanto, puede producirse sin la interferencia de la
educacion. Lo importante de destacar en este punto es que la inhibicion se presenta como

una respuesta, un limite, ante la pulsion sexual y sus empujes.

El hombre de las Ratas (1909) constituye también un caso de inhibicion. Apareciendo la

relacion ente onanismo e inhibicion, asi como la relacion entre inhibicion y compulsion.
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La duda estaria dando cuenta de un estado de inhibicion. Por tanto, la ecuacion seria:

Inhibicion (del amor por el odio) - Duda- Compulsion

En cuanto a la Inhibicién de la libertad de Movimiento, partiendo del caso Hans se pone
en escena inhibiciones y otras medidas protectoras que tiene a la angustia como elemento
perturbador. Aqui la pulsion de saber permite una articulacion entre inhibicion, saber y

complejo de castracion.

En el Estudio sobre Leonardo (1910) aparecen diferentes inhibiciones, una de la vida
sexual, otra para llevar a cabo sus trabajos. En el centro estaria dado por la pulsion
“hiperintensa” de saber, que estarian teniendo tres destinos posibles, la inhibicion

neurética, una variante compulsiva (en relacion con el “cavilar”) y la sublimacion.
*Inhibicién, fijacion y regresion.

Tomando en cuenta el concepto de fijacion, Olaso nos hace caer en la cuenta de la relacion
que mantiene con el concepto de inhibicion, pues es un término que también supone un
punto de fijeza, de detencion, de inmovilidad, ya sea en el camino de la libido o en el

recorrido de la pulsion. En 1910, Freud sostiene:

una proposicién de la patologia general nos dice que todo proceso de desarrollo
conlleva los gérmenes de la predisposicion patologica, pues puede ser inhibido,
retardado, o discurrir de manera incompleta. Lo mismo es vélido para el tal
complejo desarrollo de la funcion sexual. No todos los individuos lo recorren de
una manera tersa, y entonces deja como secuela, o bien anormalidades o unas
predisposiciones a contraer enfermedades mas tarde por el camino de la

involucion (regresion) (Freud, 1910c: 41).

Asi se produce una perversién cuando no todas las pulsiones parciales se someten al
imperio de la zona genital, permaneciendo una de ellas en forma independiente, he aqui
la sustitucion de la meta sexual normal por la suya propia, aqui Freud considera
“inhibiciones directas en el desarrollo de la funcién sexual”, que comprenden las

perversiones y lo que llama el “infantilismo” general de la vida sexual.

Partiendo del deterioro en el desarrollo sexual, Freud ubica la predisposicion a las

neurosis. Las neurosis es el negativo de las perversiones. Y sostiene:
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El psicoandlisis nos permite discernir que una exteriorizacion hiperintensa de estas
pulsiones en épocas muy tempranas lleva a una suerte de fijacidn parcial que en
lo sucesivo constituye un punto débil dentro de la ensambladura de la funcion
sexual. Si el ejercicio de la funcion sexual normal en la madurez tropieza con
obstaculos, se abriran brechas en la represion de esa época de desarrollo
justamente por los lugares en que ocurrieron las fijaciones infantiles

(Freud,1910c:42).

Aqui Olaso maraca que vale la pena subrayar la idea de una exteriorizacion “hiperintensa”
de la pulsién asociada a la fijacion y a la perturbacion de una funcién. Constituira en

“Inhibicién, sintoma y Angustia” el nicleo de la teoria de las inhibiciones funcionales.

En “Sobre la mas generalizada degradacién de la vida amorosa” Freud sostiene que la
afeccion por la que mas asiduamente se consulta al psicoanalista, habria que responder
que- prescindiendo de la angustia- es la impotencia psiquica. Esta se exterioriza en el
hecho de que “los 6rganos ejecutivos de la sexualidad rehtisan el cumplimiento del acto
sexual” (Freud, 1912a:173). Si este reusamiento solo se presenta ante determinadas
personas y no ante otras, la “inhibicion de la potencia viril parte de una propiedad del
objeto”. Se trata “del influjo inhibitorios de ciertos complejos psiquicos”, donde se
destaca la fijacion incestuosa no superada a la madre y hermana” aunque también “la
influencia de impresiones penosas accidentales que se anudan al quehacer sexual infantil”
(Freud, 1912a:174). La inhibicién queda asi determinada tanto por las fijaciones
incestuosas como por ciertas contingencias traumaticas. De esta forma Freud posiciona
como fundamento de la impotencia psiquica “una inhibicion en la historia del desarrollo
de la libido hasta su plasmacion definitiva y merecedora de llamarse normal” (Freud,
1912 a: 174). Convengamos que en este contexto hace referencia a normal en lo referente
a la confluencia de dos corrientes, la tierna, mas antigua y correspondiente a la eleccion

primaria de objeto infantil, y la sensual, que aparece en la pubertad.

Se plantean como factores del fracaso del desarrollo libidinal los influjos de las fijaciones
infantiles, y la posterior frustracion en la realidad, barrera del incesto mediante. La libido,
extrafiada de la realidad, se fija en las fantasias a las imagenes de los primeros objetos

sexuales.
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De esta manera puede ocurrir que toda la sensualidad de un joven esté ligada en
lo inconsciente a objetos incestuosos o, como también podemos decir, fijada a
fantasias inconscientes incestuosas. El resultado es entonces una impotencia
absoluta, tal vez asegurada, ademas, por el efectivo debilitamiento, adquirido al

mismo tiempo, de los drganos que ejecutan el acto sexual. (Freud, 1912a:176).

Aqui se marca una nueva articulacion clinica, la fijacion a fantasias inconscientes
incestuosas, cuyas consecuencias inhibitorias son evidentes, y que conducen a ese estado

de impotencia psiquica.

Freud, marca que un recurso posible para el hombre que posee esta escision amorosa es
la “degradacion” psiquica del objeto sexual, al tiempo que la “Sobreestimacion™ que
normalmente recae sobre el objeto sexual queda reservada para el objeto incestuosos. En
el caso de la mujer en “El tabu de la virginidad” Freud considera el problema de la frigidez

y el de la hostilidad hacia el hombre también en calidad de fenémenos inhibitorios.

La conexién entre pulsiéon y fantasia es retomada en “Formulaciones sobre los dos
principios del acaecer psiquico” (Freud,1911 b). Donde remarca que la eficacia
continuada del autoerotismo permite que se mantenga durante mucho tiempo en el objeto

sexual la satisfaccion momentanea y fantaseada en lugar de la satisfaccion real.
*Represion e inhibicion
Otras de las relaciones que investiga Olaso es la relacion entre represion e inhibicion.

Obviamente no se trata de la misma operacion, sin embargo, en ciertas ocasiones parecen

emplear su esfuerzo en la misma direccion.

Freud presenta la primera Fase de la represion en el estudio sobre Schreber. La fijacion,
precursora y condicion de cada represion, consiste en que “una pulsion o componente
pulsional no recorre el desarrollo previsto como normal y, a consecuencia de esa

inhibicién del desarrollo, permanece en un estadio mas infantil” (Freud, 1911a: 62).

Para Freud en tales fijaciones pulsionales reside la predisposicion a enfermar, y en
particular el determinismo para el desenlace de la tercera fase de la represion, el retorno
de lo reprimido, que sobrevendra desde el lugar de la fijacion. Olaso advierte entonces
que es una dimension inhibitoria la que constituye el nucleo de la teoria de la represion.

Por tanto, aparecen la inhibicion del desarrollo, producto de las fijaciones pulsionales y
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por otra la inhibicién del afecto propia de la accion de la represion, que ya es secundaria

con respecto a la primera. Refiriéndose a diferentes instancias de inmovilizacion.

Partiendo de los textos metapsicologicos, vemos que la represion ya es presentada con
algunos matices. En el momento en que Freud(1915c¢) describe la primera fase del proceso
de la represion primordial, ya no aparece la inhibicion del desarrollo en su base: a la
agencia representante psiquica de la pulsion se le deniega la admision en lo consciente, y
asi se establece una fijacion. Pero pareceria tratarse de otro estatuto de la fijacion, que
ahora afecta al representante de la pulsion. En su segunda etapa, la represion recae sobre
retofios psiquicos de la agencia representante reprimida o sobre ciertos itinerarios de
pensamiento conectados con ella. “A acusa de ese vinculo, tales representaciones
experimentan el mismo destino que lo reprimido primordial” (Freud,1915c:143).
Sosteniendo también que algo que representa a la pulsion puede experimentar un destino
de represion totalmente diferente que el de la representacion. El factor cuantitativo tiene
tres destinos posibles, la pulsion es sofocada, y nada se sabe de ella, sale a la luz como un
afecto colorado cualitativamente de algiin modo, o se muda en angustia (Freud, 1915:147-

48).

Con respecto a la pulsion sofocada Olaso se pregunta ;Acaso se la puede entender como

una inhibicién “exitosa” de las cantidades apremiantes? (Olaso,2015: 88).

Freud sostiene que “en todos los casos en que la represion, consigue inhibir el desarrollo
de afecto, llamamos “inconscientes” a los efectos que volvemos a poner en su sitio tras
enderezar lo que el trabajo represivo habia torcido” (Freud,1915 b:174). Entonces el
inhibir opera aqui en el sentido de la represion, aunque su poder se ejerce en direccion a
las cantidades. “la represion puede llegar a inhibir la trasposicion de la mocion pulsional
en una exteriorizacion de afecto” (Freud,1915d:175). “Los procesos del sistema Prcc
exhiben una inhibicion de la proclividad a la descarga, caracteristicas de las

representaciones investidas” (Freud, 1915d:185).
*Pulsiones de meta inhibida

La articulacion entre pulsion e inhibicion se presenta en una suerte de condensacion
conceptual: pulsiones de meta inhibida. Freud incluird bajo esta denominacion los
vinculos de ternura ente padres e hijos, los sentimientos de amistad, y los lazos afectivos

de la vida amorosa, recalcando que todos ellos fueron originariamente aspiraciones
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sexuales en sentido pleno y mas tarde inhibidas en su meta. En “Psicologia de las masas
y andlisis del yo” Freud menciona “gracias a la contribucion de las pulsiones tiernas, de
meta inhibida, puede medirse el grado del enamoramiento por oposicion al anhelo
simplemente sensual” (Freud, 1921:106) y continua diciendo: “El amor sensual esta
destinado a extinguirse con la satisfaccion; para perdurar tiene que encontrarse mezclado
desde el comienzo con componente puraménte tiernos, vale decir, de meta inhibida, o
sufrir un cambio en este sentido” (Freud, 1921:109). La inhibicion, al menos en una de
sus vertientes contribuye a establecer vinculos solidos. Ya en “El malestar en la cultura”
(Freud, 1930) remarca la inevitable limitacion de la vida sexual del hombre, que da lugar
a una libido de “meta inhibida” destinada a fortalecer los lazos comunitarios mediante

vinculos de amistad.
*Avatares del trabajo de duelo

Tomando en cuenta la relacion duelo e inhibicion, en donde las inhibiciones propias del

duelo se ven reflejadas en la economia libidinal.

A raiz del autorreproche de los melancdlicos Freud, analiza el papel que juega en ellos
las “conciencia moral”. Donde el sentimiento de culpa queda asociado a la existencia de
un deseo, parafraseando a Freud: “tras cada prohibicion por fuerza hay un anhelo” (Freud,
1913b:75) y en el mismo articulo sostiene “el neurético esta sobre todo inhibido en su
actuar, el pensamiento es para el sustituto pleno de la accién”, en contraposicion al
primitivo, donde “En el comienzo fue la accion” (Freud, 1913b:162). Olaso sostiene que
a partir de esta lectura se desprende que, para Freud, la neurosis implica necesariamente
la inhibicion. “Dicho de otro modo que existe una inhibicion intrinseca a la neurosis,

favorecida por la actividad del pensamiento” (Olaso, 2015: 102).
*Las inhibiciones morales y el caracter.

Aqui se trata efectivamente de los que fracasan cuando triunfan, Freud se ve sorprendido
por sus propias conclusiones con respecto a las neurosis, donde las mismas no solo se
desencadenan por la no realizacion del deseo, sino que aparecen ante la posibilidad de
realizacion de ese deseo. “La contraccion de la enfermedad subsigue al cumplimiento del
deseo y aniquila en goce de este” (Freud, 1916 a: 324). Es decir que el cumplimiento

esperado del deseo tiene el efecto de paralizarlo. Para Olaso no seria aventurado afirmar
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que, en estos tipos de cardcter, encontramos una nueva variante en relacion con la

inhibicion, sugiriendo “los que triunfan al inhibirse” (Olas0,2015:103).

Olaso sefiala que Freud més de una vez ubica las inhibiciones en una serie que incluye,
entre otras cosas los rasgos de caracter, en oposicion al campo propio de las neurosis. Y
cita como ejemplo la colaboracion de Freud a la Encyclopaedia Britanica (Freud,
1926b:252) “Su campo de aplicacion- el del psicoanalisis- son las neurosis leves- histeria,
fobias y estados obsesivos-; ademds, deformaciones del caracter, inhibiciones,
anormalidades sexuales, donde obtiene considerables mejorias y hasta curaciones” “Su
campo de trabajo lo constituyen, sobre todo, las neurosis de trasferencia, histeria y
neurosis obsesiva, cuya estructura interna y cuyos mecanismos eficaces, contribuyo a
descubrir; pero, ademas, todas las variedades de fobias, inhibiciones, deformaciones de

caracter, perversiones sexuales y dificultades de la vida amorosa” (Freud, 1923 a: 246).
*Supery6 e inhibicion

En “Psicologias de las masas y analisis del yo” (Freud:1921) el aporte que hace con
respecto a la inhibicién tiene que ver con las restricciones que el individuo se impone
inhibiciones en funcion del amor y de la seguridad que le brinda la obediencia a la
autoridad, pero por otro parte la constitucion de la masa, sustituyendo la vieja autoridad,
promueve una cancelacion de inhibiciones, las “inhibiciones pulsionales™ de cada uno de
los miembros. Para Olaso he aqui una paradoja digna de subrayar, “la masa inhibe a la

vez que desinhibe” (Olaso,2015: 109).
*Introduccion al superyé

Con la entrada de la segunda topica, en el “Yoy el ello” (Freud, 1923) quedan puestas en
juego las identificaciones. Freud, marca aqui dos modos de vinculo con el otro: una
identificacion con el padre, anterior al complejo de Edipo, y una investidura sexual de
objeto de la madre. Ambos coexisten un tiempo sin perturbarse. En cuanto al superyo, se
remarca que no es meramente un residuo de las primeras elecciones de objeto, sino que
tiene también la significatividad de una enérgica formacion reactiva frente a ellas.
Tomando en cuenta el supery6 y nuestro interés con la inhibicion, recalcamos que aparece
nuevamente la inhibicion en relacion con una accion defensiva del yo, que no es la
inhibicién. Ahora el yo no solo debe defenderse de la sexualidad y de las mociones

superyoicas. Es decir, debe inhibir a las pulsiones sexuales, y a las pulsiones de muerte.
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Para Freud el individuo se defiende de las pulsiones de muerte, tornandolas en parte
inofensivas a partir de una mezcla de componentes eréticos, que en parte son desviadas
hacia afuera, como agresion, “pero en buena parte prosiguen su trabajo interior sin ser
obstaculizadas” (Freud,1923b:54). “El yo se desarrolla desde la percepcion de las
pulsiones hacia su gobierno sobre estas, desde la obediencia a las pulsiones hacia su
inhibicion” (Freud,1923b:56). El mismo yo que se somete a tres servidumbres,
amenazado entonces por el mundo exterior, el ello y el superyd, que dan lugar a tres
variedades de angustia. Olaso se pregunta si también dara lugar a respectivas modalidades

de inhibicién. Lo que si queda claro es que el yo se constituye en la sede de la inhibicién.
* Inhibicién sintoma y Angustia

Aqui se produce una reformulacion de la angustia, que repercute en el modo de entender
la inhibicion. En primer lugar, Freud recalca la diferencia entre inhibiciéon y sintoma,
basado en casos en donde se manifiestan inhibiciones, pero no sintomas. La inhibicién no
supone en si un proceso patolégico, recordemos la funcién del yo en las paginas del
proyecto, o los diques sexuales del tres ensayos, incluso las inhibiciones del trabajo de
duelo. Pero puede ocurrir que si. Como sostiene Freud la inhibicién puede ser un sintoma
o puede devenir sintoma. Pero también pude producirse un sintoma a partir de una
inhibicion como sucedi6 en Leonardo, es decir que puede conformarse un sintoma de una
inhibicion.

La inhibicion esta asociada de manera intima a la funcién, lo que lleva a Freud a
preguntarse por las formas en que las diferentes funciones del yo pueden sufrir

perturbaciones; la sexualidad, la alimentacion, la locomocion y el trabajo.

Las perturbaciones de la funcién sexual se manifiestan como inhibiciones simples. Aqui
el termino clave se encuentra subrayado, como “impotencia psiquica”, expresion que
aparece en las vicisitudes de la vida amorosa. Aqui Freud nos habla del varon: “Las
estaciones principales de la inhibicion son, en el varén: el extrafiamiento de la libido en
el inicio del proceso, (displacer psiquico) la falta de preparacion fisica, (ausencia de

ereccion) la abreviacion del acto (ejaculatio praecox) la detencion del acto antes del
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desenlace natural (falta de eyaculacion) la no consumacion del efecto psiquico (ausencia

de sensacion del placer orgasmo). !

Aqui Freud subraya el indudable nexo entre la inhibicion y la angustia: “Muchas
inhibiciones son, evidentemente, una renuncia a ciertas funciones porque a raiz de su
ejecucion se desarrollaria angustia” (Freud, 1926 a: 84). Y describe las manifestaciones
clinicas en que se podria dar, en la histeria seria la angustia frente a la funcién sexual y el
papel singular del asco, en la neurosis obsesiva, las precauciones y aseguramiento contra

un vivenciar sexual, que resulta ser de naturaleza fobica.

Freud continua su articulo enumerando diversos procedimientos empleados para perturba

la funcion:

El mero extrafiamiento de la libido, que parece producir a lo sumo lo que
llamamos una inhibicion pura; 2) el menoscabo en la ejecucion de la funcion; 3)
su obstaculizacion mediante condiciones particulares, y su modificaciéon por
desvi6 hacia otras metas, 4) su prevencion por medio del aseguramiento, 5) su
interrupcion mediante un desarrollo de angustia toda vez que no se pudo impedir
su plateo, y por ultimo 6) una reaccion con posterioridad que protesta contra ella
y quiere deshacer lo acontecido cuando la funcién se ejecuté a pesar de todo

(Freud, 1926 a: 84).

Aqui se va denotando una conexion entre la inhibicion, la accioén y la angustia en torno
de la funcion sexual, algo ya subrayado a propdsito de las neurosis actuales. Recordemos
que Freud hablaba de una inhibicion de la funcion sexual en relacion con el origen de la

angustia.

En los ejemplos que Freud maneja, comprenden la presencia de sintomas, o si se quiere
de inhibiciones sintomaticas o sintomatizadas, en palabras de Olaso. Proponiendo de esta
forma el termino limitacion funcional del yo, que puede tener diversas casusas, y agrega

que se trata de una renuncia a dichas funciones.

Olaso se pregunta cudl es la naturaleza de dicha renuncia y explora las determinaciones
de la inhibicion, observando que se abren diferentes lineas. En primer lugar Freud habla

de inhibiciones especializadas, que vendrian a ser las limitaciones neurdticas, como ser

! En la analogia con la mujer podriamos pensar en la frigidez o anorgasmia.
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tocar el piano caminar, cuya causa es una erotizacion hiperintensa de los drganos
requeridos para esas funciones, “ Hemos obtenido esta inteleccion de validez universal:
la funcion yoica de un 6rgano se deteriora cuando aumenta su erogenidad, su significacion
sexual” (Freud,1926:85) y continua diciendo, “el yo renuncia a estas funciones que le
competen a fin de no verse preciado a emprender una nueva represion, a fin de evitar un
conflicto con el ello” (Freud,1926 a:86). Entonces la inhibicion se produce para evitar el
conflicto, como algo que se produce sin que intervenga la represion, sin el choque de
fuerza que originaria una formacion de compromiso. La inhibicién que Freud describe
aqui no consiste en un retorno de lo reprimido. En este punto Olaso abre un paréntesis
recordandonos un articulo de Freud sobre las perturbaciones de la visién (Freud,1910
a:213) donde planteaba que los mismos Organos y sistemas de 6rganos sirven tanto a la
pulsion sexual como a las yoicas, “y a nadie le resulta facil servir a dos amos al mismo
tiempo” Cuanto mas intimo sea el vinculo de un 6rgano dotado de esa doble funcion con
una de las grandes pulsiones, tanto mas se rehusara a la otra, con la consecuencia

patologia que ello puede traer.

Asi cuando sufre pardlisis histérica la mano que quiso ejecutar una agresion
sexual, tras cuya inhibicion ya no puede hacer ninguna otra cosa, por asi decir
como si se obstinara en ejecutar esa inervacion reprimida, o cuando los dedos de
personas a quienes se les ha prohibido la masturbacion se rehtsan a aprender el
delicado juego de movimiento que requieren el piano y el violin. (Freud,

1910%:213)

He aqui una secuencia que consta de funciones inhibidas, érganos erotizados y la intima

relacion con una accion prohibida.

Luego trae las inhibiciones de la vida profesional al servicio de la autopunicién. “El yo
renuncia a esa operacion a fin de no entrar en conflicto con el supery6” (Freud,1926 a:

86), y pone como ejemplo a los que fracasan cuando triunfan.

Por otra parte, las inhibiciones mas generales del yo obedecen a otros mecanismos mas
“simples”, que recuerdan a lo escrito en “Duelo y melancolia”, “Si el yo es requerido por
una tarea psiquica particularmente gravosa, una enorme sofocacion de afecto o la

necesidad de sofrenar fantasias sexuales que afloran de continuo, se empobrece tanto su
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energia disponible que se ve obligado al limitar su gasto de manera simultinea en muchos

sitios” (Freud,1926:86).

Y concluye marcando la diferencia entre la inhibicion y el sintoma. El sintoma ya no se
puede “concebir como un proceso que sucede dentro del yo o que le suceda al yo” (Freud,

1926:86). El dentro del yo delimita el campo propio de la inhibicion.
*Inhibicion y Angustia

Si bien en el texto comienza a trabajar con el sintoma y la angustia, vuelve a aparecer el
fenomeno de la inhibicion. En las siguientes paginas se pregunta cuél es el destino de
una mocion pulsional activada en el ello, que tiene como meta la satisfaccion. Plantea que
como consecuencia del proceso represivo “el decurso excitatorio intentado en el ello, no
se produce; el yo consigue inhibirlo o desviarlo” (Freud 1926 87). Para Olaso se veria
aqui el yo que inhibe, no el que se inhibe. El yo cuando se revuelve contra un proceso
pulsional del ello, “no le hace falta mas que emitir una sefial de displacer para alcanzar
su propésito con ayuda de la instancia casi omnipotente del principio de placer. Y una
vez que ha intervenido la represion, la mocion pulsional encuentra un sustituto, “pero uno
alto mutilado, desplazado (descentrado), inhibido. Ya no es reconocible como

satisfaccion” (Freud, 1926 a: 88-90).

No olvidemos que nos encontramos frente a reformulacion de la teoria de la angustia.
Recordando al pequefio Hans tenemos a la angustia frente al caballo como el sintoma, la
incapacidad para andar por la calle un fenémeno de la inhibicion, es decir una limitacion
que el yo se impone para no provocar el sintoma- angustia. Aqui como en el hombre de
los Lobos el motor de la represién es para Freud, “la angustia ante una castracion
inminente” lo que los lleva a renunciar a determinadas mociones edipicas. “Aqui la
angustia crea a la represion y no-como yo opinaba antes-la represion a la angustia” (Freud,
1926 a: 103-104) “y es el complejo de castracion el motor de la defensa” (Freud, 1926 a:
109).

Llegado este punto Olaso se pregunta, ;Qué ocurre en este nuevo mapa conceptual,
con la inhibicién? A lo cual contesta, en principio se advierte su nexo intimo con la

angustia.
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Volviendo a Hans, donde el pequefio frente al peligro de la castracion, el yo da la sefial
de angustia e inhibe el proceso de investidura amenazador en el ello. Por tanto, el yo
inhibe aqui gracias a la angustia, surgiendo la formacion sustitutiva, angustia a ser
mordido por el caballo, en lugar de ser castrado por el padre, apareciendo asi la solucion
econdémica. No conforme con ello, el pequefio impone a su yo una limitacion, pues no
sale a la calle, para no encontrar el caballo. Entonces el yo que inhibe también queda
inhibido. “El hecho de que el yo pueda sustraerse de la angustia por medio de una
evitacion o de un” sintoma- inhibicién” armoniza muy bien con la concepcion de que esa
angustia es solo una sefial-afecto” (Freud, 1926a:120). En palabras de Olaso curiosa
expresion la de sintoma-inhibicién, dos términos que Freud habia deslindado
cuidadosamente, pero que en este contexto se retnen en virtud de su defensa ante la
angustia (Olaso,2015:125). Luego continGia explayandose sobre la angustia de
desvalimiento, que en relacién con la inhibicion podemos concluir que la inhibicion
constituye una defensa ante la angustia o también un modo en el que el yo se defiende del
desamparo. Luego Freud va a describir diferentes periodos de la infancia en los cuales
intervienen condiciones especificas de angustia, como ser el peligro de desvalimiento
psiquico correspondiente al periodo de la inmadurez del yo, el peligro de la pérdida del
objeto a la falta de autonomia, de los primeros afios de la nifiez, el peligro de castracion
ubicado en la fase falica, y la angustia frente al supery6 en el periodo de latencia (Freud,

1926a:134).

A partir de aqui Olaso se plantea las siguientes preguntas; “;Se podria pensar que esto
da por resuelto diferentes tipos de inhibicién? ;O que la inhibicién responde de manera
especifica a las condiciones de angustia? ;O que el yo se inhibe de manera particular ante

cada angustia o cada peligro?” (Olaso0,2015:126).

Para Freud los sintomas se forman esencialmente para evitar el desarrollo de la angustia
entonces “Asi la angustia seria el fendmeno fundamental y el principal problema de la
neurosis” (Freud, 1926%:136) y agrega “En este sentido puede 1lamarse sintoma también
a toda inhibici6n que el yo se imponga” (Freud, 1926 a: 115). “Lo cual nos lleva a pensar
que més allad del matiz sintomatico de ciertas inhibiciones, estas ultimas pueden ser

concebidas a partir de la angustia de la cual se defienden” (Olaso ,2015: 126).
Sobre el final del articulo, Freud remata aclarando que cuando el yo logra defenderse de
una mocion pulsional, “sin duda inhibe y dafia esta parte del ello, pero simulténeamente
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le concede una porcion de independencia y renuncia a una porcion de su propia soberania”
(Freud,1926:144). No obstante, ello, da un paso mas y plantea la posibilidad de que la
situacion de peligro se altere de suerte que el yo ya no tenga motivos para defenderse de
una mocién nueva, “el nuevo decurso pulsional se consuma bajo el influjo del
automatismo — preferiria decir la compulsion a la repeticion- recorre el mismo camino
que el decurso pulsional reprimido anteriormente, como si todavia persistiera la situacion
de peligro ya superada” (Freud,1926:144). Anteriormente habiamos marcado la conexion
que Freud habia hecho entre inhibicion y compulsion, o en rigor entre lo “no inhibible™ y

lo que retorna como compulsion.

Otro de los puntos tiene que ver con la renuncia de lo pulsional, proporcionada por las
restricciones que impone la cultura al ser humano. Donde la pulsion de meta inhibida se
aplica a la pulsion sexual y a la pulsion de destruccion. El supery6 se encarga de inhibir

determinadas mociones agresivas.

Olaso se pregunta si no podriamos inferir que las inhibiciones se presentan de manera
extraordinarias como ofrendas, como sacrificios de satisfacciones, ante las instancias que
las solicita, es decir la inhibicién como una renuncia. “Con lo cual parecen ir
despejandose los resortes de satisfaccion que entrafian ciertos procesos inhibitorios:
masoquistas, por un lado, narcisistas, por otro. En absoluto excluyentes, por cierto”

(Olaso,2015:137).
*Inhibicién y trauma

En “Moisés y la religion monoteista” postula efectos positivos y negativos del trauma.
Los primeros son unos empefios por devolver su vigencia, es decir por repetirlos de alguna
manera, por ello habla de fijacion y compulsion a la repeticion. En cuanto a los efectos
negativos mas que nada se trata de lograr que no se recuerde ni se repita nada del trauma.
“Su expresion principal son las llamadas evitaciones, que pueden acrecentarse hasta ser
inhibiciones y fobias” Dichas reacciones defensivas contribuyen a la acuiiacion del
carécter, por lo cual resultan curiosamente, al igual que sus opuestos, fijaciones al trauma.
“solo que una fijacién de tendencias contrapuestas” (Freud, 1939:73). De este modo
Freud concluye que todos los fenomenos- tanto los sintomas, como las limitaciones del
yo y las alteraciones del caracter — poseen naturaleza compulsiva: “Son por asi decir, un

Estado dentro del Estado, un partido inaccesible, inviable para el trabajo conjunto, pero
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que pueden llegar a vencer al otro, llamado normal, y constreiiirlo a su servicio” (Freud,
1939: 73). Desde aqui saca una definicion interesante para nuestro trabajo: “La inhibicion
e incapacidad de vivir de las personas gobernadas por una neurosis es un factor muy
sustantivo en la sociedad humana y es licito discernir ahi la expresion directa de su

fijacion a una temprana pieza de su pasado” (Freud,1939:74).

En la investigacion de Olaso, cita “Conclusiones, ideas y problemas “planteados por

Freud, en 1938 y publicado en el 41. Donde proclama:

Razén tultima de todas las inhibiciones intelectuales y de trabajo parece ser la
inhibicion del onanismo infantil. Pero acaso llego mas hondo, no se trata de su
inhibicion por influjos externos, sino de su naturaleza insatisfactoria en si.
Siempre falta algo para el pleno aligeramiento y la satisfaccion, y esta pieza
faltante, la reaccion del orgasmo, se exterioriza en equivalentes, en otros ambitos:
ausencias, estallidos de riza, llanto (Xy) y quizas otras cosas. La sexualidad

infantil ha vuelto a fijar aqui un arquetipo. (Freud, 1941: 302).

Y con intima relacion a nuestro trabajo en otros de sus fragmentos postumos refiere, en
relaciona a la inhibicion: “En sustitucion de la envidia del pene, identificacion con el
clitoris, buenisima expresion de la inferioridad, fuente de toda clase de inhibiciones. Para
eso en el caso X, desmentida para el descubrimiento de que tampoco las otras mujeres
tienen un pene” (Freud,1941:301). A modo de sintesis se plantea que “el onanismo podia
constituir, el resorte de la inhibicion, la génesis de los fenémenos inhibitorios. Donde el
papel de la fijacion es medular” (Olaso, 2015:139). A ello se le suma que no se trata de

una inhibicion por factores externos, sino de su naturaleza insatisfactoria en si.
*Conclusiones

De esta forma, siguiendo a Olaso en la lectura minuciosa que realiza sobre la inhibicion
en el corpus tedrico freudiano, concluimos: que la inhibicion designa dos operaciones
diferentes, si bien en ambas participa el yo en un caso el yo se inhibe, (en una de sus
funciones) mientras que en otro e/ yo inhibe (determinados decursos de excitacion o
mociones pulsionales) En el primer caso vemos la inhibiciéon como fenémeno, en el otro
asistimos a la inhibicién como mecanismo psiquico. Este mecanismo que Freud describe
en 1895, y que no se confunde con la representacion, aparecia como originario del

aparato, de la funcion del deseo y también de la funcion del juicio. En buena medida una
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inhibicion que lejos de frenar el movimiento, y he aqui algo paradojal, lo funda. Olaso
remarca que tanto en los contenidos del “Proyecto de psicologia” como en “Inhibicion,
sintomay angustia” se trata de vicisitudes economicas, inherentes a la economia libidinal,
en lo referente a la inhibicion. Plasmandose la siguiente paradoja: lo que se presenta como
un fenémeno de empobrecimiento energético, como un “menos” como un eventual
desgano subjetivo, contienen secretamente un punto de exceso, un “plus”, una presencia
erogena que ante tal investimento produce un disfuncionamiento. Asistiendo asi a una
verdadera economia de la inhibicion, orientada hacia el punto de vista econémico,
reflejado en los términos utilizados por Freud, de “ganancia”, “gasto psiquico”,
“perdida”. Por otra parte, apoyado en “Tres ensayos” marca que, si bien el asco y la
vergiienza o los reclamos ideales se erigen como barrera frente a la pulsion sexual, no

dejan de mantener activo el funcionamiento de las zonas erégenas.

Por otra parte, el autor, recalca la paradoja del superyé como ejemplar de la obra
freudiana, pues se exige una renuncia de lo pulsional, no obstante, lo cual cuanto mas se
somete el yo a los imperativos categéricos de dicha instancia, mayor resulta ser el castigo.
Es decir, a mayor renuncia pulsional mayor severidad del supery6. La inhibicién es
entonces definida como renuncia, de la que Olaso concluye: la inhibicién no haria mas
que consolidar la presencia imperativa del superyd, ofreciéndole a este tltimo aquello de
lo cual se alimenta. Una renuncia de lo pulsional que, por qué no, obtiene un goce de la

renuncia misma. Alli, entonces, los que triunfan al inhibirse.

Se marca la importancia del punto de vista econdémico en torno al problema de la
inhibicion. En lo especifico de la inhibicion del desarrollo, en donde aparece la fijacion,
aqui aparece una variante de la inhibicion que, lejos de oponerse al empuje pulsional, lo
fija, asegurando su repeticion. En cuanto a la relacién entre inhibicion y satisfaccion,
desarrolla ciertas ocasiones en que la pulsion es inhibida y que entonces no llegan a
satisfacerse, y en otras las pulsiones se satisfacen en la inhibicion; en otras de
satisfacciones que tienen lugar gracias a la inhibicion, y otras las satisfacciones propias
del estado inhibitorio, por tanto, las inhibiciones se comportan como una radiografia de

las vicisitudes pulsionales.
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Inhibiciones de la mano de Otto Fenichel

Adentrando en la definicidon de conflicto neurético, recalca que el conflicto psiquico
todavia no es una neurosis. “Empero las acciones de este conflicto, se manifiesta en
ciertos fenomenos patologicos que a menudo, con todo, son llamados también neurdticos™
“Los sintomas clinicos de los conflictos neuréticos son o bien expresion directa de la
actividad de las fuerzas defensivas, es decir, manifestaciones de la contracatexis, o
sintomas que surgen de la insuficiencia relativa del yo en el estado de estancamiento”
(Fenichel,1964: 197). La actividad de las fuerzas defensivas puede manifestarse de
diversas maneras, en primer lugar, estan la angustia y los sentimientos de culpa, que
motivan la defensa pueden ser conscientes, si bien las personas no saben la causa de estos.
Otras manifestaciones de la contracatexia dependen de los mecanismos de defensa
utilizados, y aqui cita los diferentes mecanismos de defensa, como ser la negacion, y la
proyeccion, la introyeccion, la identificacion, la represion, las formaciones reactivas, etc.
El punto que nos interesa es el siguiente “Existen, no obstante, una manifestacion pura de
contracatexis, y son los casos de evitacion especifica y de inhibicion de las funciones

como consecuencia de una defensa contra estas funciones” (Fenichel,1964: 197).

Para Fenichel los sintomas de la insuficiencia relativa del yo, creados por el estado de
estancamiento, serian los sintomas neuroticos- actuales, y serian analogos a los sintomas
de las neurosis traumaticas, puesto que la disminucién en la descarga, producida por el
conflicto defensivo, crea la misma situacion que es causada en el caso del trauma por el
aflujo incrementado de estimulos caracteristicos del trauma. Sostiene que existen
sintomas negativos consistentes en inhibiciones generales de las funciones del yo. El
origen puede encontrarse en una disminucion de la energia disponible, a causa de la
energia consumida en la lucha defensiva. Por otra parte, los sintomas positivos
representados por sensaciones dolorosas de tension y descargas de emergencia que
representan tentativas de liberarse de la tension (ejemplos crisis emocionales de angustia
y rabia) que pueden ocasionar perturbaciones del suefio a causa de la imposibilidad de

relajarse.

A continuacion, exponemos algunos de los items marcados por Fenichel, que son de

utilidad para nuestra investigacion:
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*Evitaciones e inhibiciones especificas.

A decir de Fenichel las personas con contracatexis especificas, se comportan con
frecuencia evitando ciertas situaciones u objetos, actividades o esferas de interés, o
cualidades del sentimiento. Unas veces sin darse cuenta de la evitacion otras con plena
conciencia. En muchos cacos en lugar de una evitacion plena se produce una disminucion

de la funcion o de una falta especifica de interés.

Comenta que en ciertas ocasiones se expresa como un “odio” sentido en forma consciente,
hacia las esferas que son motivo de inhibicion, otras veces se siente temor, 0 un
sentimiento de embarazo al tener que enfrentarlas. Otras veces se camuflan bajo el
desinterés. En otras ocasiones vemos como no se dan cuenta de la existencia de las
evitaciones, pero hay en la vida psiquica una solucion de continuidad, que el an4lisis pone
al descubierto, enfrentando a la persona a encarar esa antipatia. Otras veces sucede que,
si bien le da gusto comenzar esas actividades “inhibidas”, sienten la inhibicién como una
perturbacion yo-disténica que se produce contra su voluntad. Fenichel marca como
ejemplos de esta indole, un sentimiento de fatiga o impotencia, donde otros sentirian

rabia, 0 una impotencia sexual psicogénica.

Por otra parte, sostiene que no resulta claro que es lo que determina el tipo de inhibicion
en cada caso. Dependiendo en parte de la constitucion y el pasado del individuo y en parte
de la circunstancia actual de la economia libidinal. Si el analisis ha demostrado
invariablemente que las situaciones reusadas o las funciones inhibidas tienen un
significado inconsciente (sexual o agresivo). “Es contra este significado instintivo que
esta enderezada la defensa. Aquello que se rehiye es una alusioén o bien a una tentacion
para el impuso rechazado, o a un castigo temido, o a ambas cosas a la vez”

(Fenichel,1964: 298).
*Inhibiciones sexuales: Impotencia y frigidez.

Para Fenichel, el significado instintivo en el caso de funciones inhibidas resulta
manifiesto, alli donde estd comprendida la sexualidad. Las inhibiciones sexuales son los
sintomas mas frecuentes en toda clase de neurosis, que se pueden observar desde una
ligera timidez a la aproximacién a la persona del sexo opuesto hasta una completa
impotencia y frigidez. La inhibicion puede verse como una antipatia que se siente por la

actividad sexual, o como una falta de interés en la misma. Esto puede suceder sin que la
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persona caiga en la cuenta de esta, cita como ejemplo a las personas que manifiestan no
encontrar pareja debido a la casualidad y en verdad estan evitando encontrarla. También
se pone de manifiesto en forma de impotencia y de frigidez, aunque exista un anhelo
consciente de la satisfaccion sexual. La inhibicion puede afectar totalmente la sexualidad
o bien abarcar ciertos aspectos de esta. Pueden ser tan solo la sensualidad o la ternura, o
bien el sentir un orgasmo, o a cierto tipo de pertenaire o a ciertos rasgos manifiestos al
mismo tiempo que se vinculan por asociacion a experiencias infantiles causantes de tales
temores. Las inhibiciones pueden presentarse en todos los casos que motiven los temores

infantiles o en ciertas ocasiones especiales.

Por otra parte, sostiene que la inhibicion puesta en juego “ofrezca un determinado impulso
inconsciente una via torcida de desahogo” (Fenichel,1964:199). Las personas que temen
inconscientemente lastimar a su pertenaire pueden lesionar realmente a causa de su
inhibicion. De esta forma marca como ejemplo como una actitud receptivo-femenina o
bien masoquista, puede hallar su expresion en la impotencia de un hombre, o una actitud
sadica expresarse en la frigidez de una mujer, pero esto no es mas que incidental.
“Esencialmente la impotencia y la frigidez no son un retorno de lo reprimido sino una
manifestacion clinica y un baluarte de la defensa misma” (Fenichel,1964:199) la persona
tiene la creencia inconsciente de que la actividad sexual es peligrosa, y la fuerza defensiva
que reclama en consecuencia, el rehuir del acto sexual es mantenida y asegurada mediante
una actitud fisica de entorpecimiento de los reflejos fisiologicos™ (Fenichel, 1964: 199).
La impotencia es una alteracion fisica que surge de una accion defensiva de parte del yo,
con tendencia a evitar la realizacion de una actividad instintiva considerada como
peligrosa. La parte del yo que levanta esta defensa es la parte inconsciente del yo. Es la
parte en la que actua la angustia de castraciéon y que tiene a su disposicion vias que

escapan al control voluntario.

De este modo para Fenichel el yo renuncia al placer sexual alli donde existe la creencia
que este placer estd vinculado a un intenso peligro. Por regla general el peligro aqui
implicito es la castracion, temor a que el pene pueda ser dafiado mientras esté en la vagina.
La angustia de castracion se complejiza con el temor a la propia excitacion. Dado que el
temor estuvo vinculado a fines sexuales infantiles, estos fines fueron rechazados y a la
vez que conservados, por tanto, en el inconsciente vuelven a surgir junto con la excitacion

sexual. Sabemos que la persistencia de fines sexuales infantiles es uno de los rasgos
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caracteristicos de la neurosis, por tanto, las perturbaciones de la potencia son
manifestaciones frecuentes e infaltables en las neurosis. El temor a la perdida de amor es

menos importante como causa de impotencia.

Lugo continua su exposicion del analisis de la impotencia masculina, que no obviamos
por poco interesante sino por exceder el tema de nuestra tesis, ya que nos estamos
centrando el sexo femenino. Es por eso por lo que a continuacién profundizamos en los

aportes de Fenichel en relacion con la frigidez.

Recalca que la frigidez, en términos generales es expresion de la inhibiciéon de una
experiencia sexual completa, enmarcada por la angustia acerca del peligro que
inconscientemente es asociado al logro cabal del objetivo sexual, es decir, que se trata de
una situacion completamente analoga a la de la impotencia masculina. Apunta como
causa general de la frecuencia de casos de frigidez- con su diversidad de intensidad- a la
educacion sexual de las nifias, que logra crear un vinculo asociativo entre la idea de
sexualidad y peligro. Obviamente aqui también se encuentra presente la gratificacion de
un fin sexual infantil aun subsistente, que se percibe como un peligro que debe ser evitado,
ya sea como un peligro de ser lesionada o como un peligro de perdida de amor, temores
ambos que son percibidos como temor ante la propia excitacion. De esta forma pasa a
relatar los grados de presentacion de la perturbacion. Sosteniendo que hay mujeres que
no alcanzan un orgasmo vaginal completo, y otras que no logran nunca tal orgasmo, pero

sienten excitacion y pueden lograr un orgasmo en el clitoris.

Hay mujeres que pueden ser excitadas, pero no alcanzan nunca un verdadero climax, y
otras que ocasionalmente no pueden ser de ningin modo excitadas. Por tltimo, estin los
casos de frigidez total en los que la erogeneidad genital se halla totalmente bloqueada.
“En estos casos, “el no sentir nada” expresa la idea siguiente: “no quiero tener nada que
ver con ello” que es un caso especial del tipo general de defensa consistente en un
extrafiamiento del propio cuerpo. Este extrafiamiento es el mismo que el de las

perturbaciones sensoriales de la histeria” (Feniche,1964: 203).

Adentrandose en los fines sexuales infantiles “peligrosos” relacionados con la sexualidad
para el caso de la frigidez, sostiene que son de indole més variable que los fines sexuales
inconscientes de la impotencia masculina. Esta diferencia se debe a la complejidad en la

evolucion sexual de la nifia, poniendo al complejo de Edipo en el epicentro de la cuestion.
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El goce sexual puede ser perturbado por comparaciones inconscientes ente el partenaire
sexual y el padre, asi como el hecho de pensar que la madre puede ser causa de impotencia
en el hombre. También aparece en escena la “identificacion masculina”, asi como la
identificacion femenina en el hombre, marcando que ambas no son anélogas. La envidia
del pene y del prolongado vinculo preedipico con la madre dan lugar a mayores
posibilidades de aparicion de fijaciones y perturbaciones. Los fines que corresponden a
las fijaciones preedipicas a la madre son en su mayor parte pregenitales, los temores
relacionados con fines pregenitlaes constituyen con frecuencia causas de frigidez. El
temor a perder el control ocupa un lugar preponderante dentro de este esquema. Sostiene
que con frecuencia nos encontramos que la sensacion de pérdida de control de la situacion
en el momento culminante de la excitacion es percibida inconscientemente como una
pérdida del control de los esfinteres especialmente en mujeres que presentan envida del

pene y un intenso erotismo uretral, como un acto involuntario de orinarse.

Basado en creencias de la época, que hablaban de una diferencia entre el orgasmo vaginal
y clitoridiano, Fenichel marca que la identificacion masculina se halla vinculada a la
frigidez. Muchas mujeres tienen una frigidez vaginal, y el clitoris ha conservado su
excitabilidad normal. El clitoris constituye la zona erdtica primaria en la genitalidad
infantil femenina, este tipo de frigidez Fenichel lo considera como un caso de detencion
del desarrollo. La negativa del clitoris a trasferir su primacia a la zona vaginal puede
deberse a una angustia relacionada a una zona genital, o puede deberse a un
acrecentamiento especial de la erogenidad clitoridiana, que puede ser constitucional o
adquirido durante el periodo falico. Esto se puede ver complejizado por la masturbacion
clitoridiana- que es la causa de la fijacion de la excitabilidad del clitoris — sirve de via de
descarga no solo para las fantasias autoeréticas y masculinas, sino a las fantasias sexuales

definidamente femeninas.

La frigidez puede dar ocasion, secundariamente, a una expresion deformada de impulsos
inconscientes- impulsos masoquistas incluso pulsiones sadicas activas (vengarse del
hombre) pero por si solo ni el masoquismo ni el odio pueden originar frigidez. Considera
que el tnico factor decisivo es la angustia acerca de lo que podria suceder si se cediera al
impulso de sufrir o al impulso de odiar. “Lo rechazado puede empero, volver y filtrarse a

través de la defensa” (Fenichel,1964: 204).
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Adentrandose en las similitudes entre vaginismo y frigidez, concluye que hay la misma
relacion que entre formacion reactiva y represion. “Es decir que no solo se inhibe la
excitacion sexual, sino que se hace algo positivo a objeto de asegurar el mantenimiento
de esta inhibicion y de hacer que el coito resulte fisicamente imposible”
(Fenichel,1964:204). En los casos tipicos de vaginismo se producen espasmos que
imposibilitan la insercion del pene. Para dicho autor el vaginismo a menudo no es una
pura inhibicién sino un sintoma de conversion positivo. Pues no solo expresa la tendencia
a ofrecer un obstaculo a la sexualidad, sino también un deseo inconsciente deformado.
Este deseo puede ser la idea de arrancar el pene y quedarse con él; es decir el vaginismo
puede ser una expresion del complejo de castracion femenino (tipo vengativo) o bien un
espasmo del piso de la pelvis puede ser la expresion de un concepto anal de la envidia del

pene: la idea de expeler o de retener un pene anal.

Mientras que la impotencia del hombre es evidente, la frigidez femenina puede
mantenerse oculta. Muchas mujeres mienten y se trasforman en simuladoras, lo cual
puede conducir a diversas complicaciones secundarias y moldes neurdticos de reaccion
pueden aparecer de esta negacion del sintoma. Marca que la complicacion mas frecuente
es el intento de sobrecompensar la inhibicion sexual. Entonces para encubrir una
inhibicion originaria, tanto la mujer como el hombre pueden comportarse de una manera
“hipersexual” basado en la necesidad narcisista de demostrar que no se es impotente o
frigida, es causa frecuente de una conducta pseudosexual, es decir que se debe a una

necesidad narcisistica.

Por tltimo, recalca que las inhibiciones del coito no son necesariamente las unicas
inhibiciones genitales. Cita como ejemplo una resistencia psicogénica al embarazo, pude
influir en el curso de un embarazo y en el parto, mas que nada actuando sobre las
funciones musculares, asi como las funciones de la circulaciéon y el metabolismo.
También menciona una posible inhibicion psicogena de la procreacion, es decir una

esterilidad psicogénica.
*Inhibicion de funciones sexualizadas.

Remarca que toda inhibicion se puede dar en toda funcion que haya sido sexualizada en
virtud de un desplazamiento previo. Ya dicho por Freud, en referencia a la erogenizacion

de organo. Fenichel marca que las inhibiciones de este tipo tienen un origen doble, y que
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resulta dificil distinguir a los dos fenémenos que se alude con esto. Puesto que la
sexualizacion de una funcion conduce a una inhibicion ya sea porque el yo se esfuerza
por lograr obtener un placer sexualizado, o porque lo bloquea. En algunos casos pude ser
de mucha importancia dilucidar si el yo esta funcionando pobremente a causa de que esta
procurando el logro de una gratificacion sexual, en lugar de realizar su funcion no sexual,

o porque est4 interrumpiendo, a causa de la angustia, la funcién sexualizada.

Marca que todas las funciones del yo presuponen una superacion de la fase del principio
del placer, en las que habian sido utilizadas para dar placer. La “sexualizacion” de una

funcion del yo es también es, un fracaso en la “de sexualizacion”

“Las perturbaciones de las funciones que sirven para la coercién de la sexualidad pueden
convertirse gradualmente en ocultas gratificaciones sustitutivas; pero estos casos ya no
deben ser considerados como estados puramente inhibidos, sino como conversiones”
(Fenichel,1964:210). Todo 6rgano puede servir de zona erogena, toda funcion puede

llegar a ser victima de inhibicion.

Resumen Capitulo I: Inhibicion

Como puntos calves para nuestro trabajo, partimos de las paradojas de la inhibicion
planteadas por Olaso. Pues bien, dicho autor sostiene que Freud, utiliza el termino
inhibicién tanto para designar una inhibicion funcional del yo, como para designar una
operacion que parte del yo y que afecta el decurso que va de una imagen- recuerdo a un
desprendimiento de displacer. Es decir que hay un yo que inhibe procesos psiquicos

primarios.

Parte de este trabajo se apoya sobre la premisa de Olaso, para quien la inhibicion
protagoniza dos circunstancias diferentes, en un caso el yo se inhibe, presentandose la
inhibicién como fenémeno, en mi agregado, es decir un sintoma, mientras que en el otro
el yo inhibe, es decir una inhibicién como mecanismo, en mi agregado una defensa, como
también lo plantea Freud, aclarando que no se debe de confundir con la represion. La
represion y la inhibicién obviamente no son la misma operacion, sin embargo, en ciertas

ocasiones parecen emplear su esfuerzo en la misma direccion.
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Planteado este camino, sugiero que la represion precede a la defensa. Donde la inhibicion
es puesta en escena bajo el polo motor, es decir mediante la inhibicion sufrida por el

sujeto, de esta forma vemos como se pone en juego la represion.

Todo movimiento inhibitorio implica vicisitudes econémicas, en ciertas ocasiones se
presenta cierta pobreza libidinal, en otras hay un exceso energético, y en otras en ambas
dimensiones a la vez. Olaso demarca que aquello que se presenta como un
empobrecimiento energético, como un “menos”, contiene secretamente un punto de
exceso, un “plus”, una presencia erogena que ante tal investidura produce un

disfuncionamiento del érgano comprometido.

De esta forma entiendo que la inhibicion se puede comportar en ciertos casos como
mecanismo, como defensa y en otros como sintoma, como fenémeno. Dejandonos en una
lectura y analisis caso a caso, puesto que las inhibiciones dan cuenta de las vicisitudes
pulsionales, partiendo de la premisa freudiana donde la inhibicién puede ser un sintoma

o puede devenir sintoma.

En tanto a los aportes de Fenichel, recalca la existencia de manifestaciones puras de
contracatexis, siendo ellas las evitaciones especificas y las inhibiciones de las funciones
como consecuencia de una defensa contra esas funciones. Demarcando la existencia de
sintomas negativos, (inhibiciones generales de las funciones del yo) y los sintomas
positivos, manifestados a través de sensaciones de tension y descarga, en la busqueda de

liberacion de la tension.

No obstante, recalca que tanto las situaciones reusadas o las funciones inhibidas tienen
un significado inconsciente (sexual o agresivo), y contra ese significado esta enderezada
la defensa. Coincidiendo con este autor en que aquello ante lo que se rehuye es una alusion

a una tentacion para el impulso rechazado, o un castigo temido, o ambas cosas a la vez.

Por otra parte, sostiene que las inhibiciones sexuales son los sintomas mas frecuentes en
todas las neurosis, donde la inhibicion puesta en juego ofrece un determinado impulso
inconsciente una via torcida de desahogo. A la vez que sostiene que la impotencia y la
frigidez no son un retorno de lo reprimido sino una manifestacion clinica y un baluarte de
la defensa misma. El yo renuncia al placer sexual donde existe la creencia que este placer

esta vinculado a un intenso peligro, y el peligro en regla general pertenece a la castracion.
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Para Fenichel, toda inhibicion se puede dar en toda funcion que haya sido sexualizada en
virtud de un desplazamiento previo, donde las inhibiciones de este tipo tienen un origen
doble, y resulta dificil distinguir los dos fenomenos que se alude con esto, ya que la
sexualizaciéon de una funcién conduce a una inhibicion ya sea porque el yo se esfuerza
por lograr obtener un placer sexualizado o porque lo bloquea. Poniendo de manifiesto que
las perturbaciones de las funciones que sirven para la coercion de la sexualidad pueden
convertirse gradualmente en ocultas gratificaciones sustitutivas, pero estos casos ya no
deben ser considerados como estados puramente inhibidos, sino como conversiones. Para
lo cual concluyé que, siguiendo esta linea, nuevamente nos vemos enfrentados al estudio

caso a caso.
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CAPITULO 11

NEUROSIS

Destacado es el papel que le debemos a la neurosis y en particular a la histeria, en la

creacion de un procedimiento terapéutico que Freud dio en llamar Psicoanalisis
Para 1924, en un articulo titulado “Neurosis y Psicosis “Freud considera que

Las neurosis de trasferencia se generan porque el yo no quiere acoger ni dar
tramite motor a una mocion pulsional pujante en el ello, o le impugna el objeto
que tiene por meta. En tal caso el yo se defiende de aquella mediante el mecanismo
de la represion, lo reprimido se revuelve contra ese destino y, siguiendo camino
sobre los que el yo no tiene poder alguno, se procura una subrogacion sustitutiva
que se impone al yo por la via del compromiso: el sintoma, el yo encuentra que
este intruso amenaza y menoscaba su unicidad, prosigue la lucha contra el sintoma
tal como se habia defendido de la mocién pulsional originaria, y todo esto da por

resultado el cuadro de la neurosis (Freud,1924: 156).

De esta forma queda resumida su premisa: “La neurosis es el resultado de un conflicto
entre el yo y el ello” y continia diciendo: “El yo ha entrado en conflicto con el ello, al
servicio del superyo y de la realidad, he ahi la descripcion valida para todas las neurosis

de transferencia” (Freud, 1924:155,1 56).

En su conferencia 18, titulada “La fijacion al trauma. Lo inconsciente”, entre otro aspecto
seflala que “la neurosis seria la consecuencia de una suerte de ignorancia, del no saber

sobre unos procesos animicos acerca de los que uno deberia saber” (Freud,1917: 256).

De capital importancia a la hora de hablar de las neurosis, es la pulsion sexual de los

neuréticos, descripta en Tres Ensayos de Teoria sexual (Freud, 1905).

Ahora bien, un elemento importante si los hay a la hora de hablar de las neurosis es su
contenido sexual, en el nucleo de éstas. Freud plantea la formula: “los neurdticos han

conservado el estado infantil de su sexualidad o han sido remitidos a éI” (Freud,

1905:156).
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Estas psiconeurosis descansan en fuerzas pulsionales de carcter sexual, esta
participacion es la tnica fuente energética constante de las neurosis, y la mas
importante de suerte que la vida sexual de las personas afectadas se exteriorizan
de manera exclusiva, o predominantemente, o solo parcial, en sintomas. Los

sintomas son la practica sexual de los enfermos. (Freud, 1905:148).

Por otra parte, no podemos hablar de Neurosis, sin tomar en cuenta la premisa freudiana,

“El complejo de Edipo es considerado con acierto como el nucleo de las neurosis”

(Freud,1839:307).

Junto con el psicoanélisis nace la conceptualizacion de las neurosis. Hoy en dia podemos
decir que el término “neurosis” se puede comprender tomando en cuenta tanto su aspecto
descriptivo como etiolégico. Atendiendo a su acepcion descriptiva, hace referencia a
ciertos tipos de perturbaciones que involucran un conjunto de signos y sintomas, tanto
psiquicos como fisicos, articulados en diversas combinatorias. Podriamos afirmar que
dichas combinaciones constituyen distintas formas clinicas de Neurosis y que cada una
de ellas, recibe una denominacién particular, como ser neurosis histérica, neurosis

obsesiva, neurosis fobicas, etc.

Las diferentes combinaciones de signos y sintomas no son sin embargo exclusivas, de tal
manera que un mismo paciente puede presentar dos o mas de ellas, aunque existe en lo

general un tipo de combinacion predominante (Coderch, 1979).

Desde su aspecto etiolégico, el término neurosis, refiere a “la existencia de un conflicto
psiquico inconsciente, que se expresa a través de las distintas combinaciones de signos y

sintomas” (Coderch, 1979:40).

Las manifestaciones neurdticas se expresan a través de una forma particular del sujeto de
responder a las tensiones de la vida y a las presiones internas, que derivan de las relaciones
insatisfactorias con los demas, a partir de fallas y conflictos en las etapas tempranas del

desarrollo psiquico o debido a frustraciones y luchas presentes.
Coderch, sostiene que, en términos estructurales,

La neurosis son la consecuencia del fracaso del yo en llevar a cabo su labor de
sintesis e integracion en los tres distintos frentes en que esta debe realizarse, los

impulsos instintivos que provienen del ello, las exigencias normativas y
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prohibitivas del super-yo, y las presiones de la realidad externa. El fracaso del yo
se manifiesta en el neurdtico a través del sufrimiento psiquico y, en ocasiones
fisico, por una disminucion de la efectividad funcional y del desarrollo de sus
aptitudes, y por una incapacidad de intensidad variable, para alcanzar la
satisfaccion de los impulsos instintivos, por un lado, y para establecer una
adecuada relacion interpersonal por otro. El conflicto neurdtico se caracteriza por
la lucha de fuerza de ciertos impulsos que tienden a su descarga y ciertas fuerzas

psiquicas que se oponen a la descarga. (Coderch, 1979:98)

La neurosis es una reaccion particular del del yo frente a ciertas exigencias pulsionales.
Bajo la influencia del superyo, el yo intenta defenderse contra los impulsos prohibidos,

por aquél, de una manera caracteristica para cada tipo de neurosis.

Por ultimo, Laplanche y Pantalis, (1994: 236) definen la Neurosis como: “una afeccion
psicogena cuyos sintomas son la expresion simboélica de un conflicto psiquico que tiene
su raiz en la historia infantil del sujeto y que constituyen un compromiso entre el deseo y

la defensa”
Causas de la Neurosis

En determinadas circunstancias las neurosis parecen ser desencadenadas por situaciones
de frustracion, sufrimiento o decepcion producidos a lo largo de la vida, sin embargo,
estos avatares de la vida son padecidos por todos ser humano. Por tanto, las dificultades
reales de la vida no bastan por si solas, para producir un conflicto psiquico que devenga
en una neurosis. En “Sobre los tipos de contraccion de neurosis” (1912) Freud sostiene:
“Las neurosis surgen del conflicto entre el yo y la libido; con la inteleccion que no existe
ninguna diversidad cualitativa entre las condiciones de salud y de las neurosis, y los sanos
enfrentan la misma lucha para dominar la libido, solo que les va mejor con ella”

(Freud,1912: 244).

Continuando con Coderch, vemos que recalca: “Es necesario que previamente a la
contraccion de una neurosis, exista un factor interno determinado por la evolucion
infantil, que las haga realmente eficaces y patogenas. Este factor es determinado por la
frustracion interna, o conflicto neurdtico. Por tanto, la frustracion interna y externa se
complementan” (Coderch,1979:99). Ya Freud habia hecho referencia al conflicto

psiquico en la Conferencia 21°:
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Un factor que no fue tenido en cuenta en nuestra serie etioldgica, que se reconoce
mejor en personas hasta entonces sanas, y que enferman repentinamente de
neurosis, en tales personas hayamos por regla general, los indicios de una lucha
entre mociones de deseo, o como solemos decir de un conflicto psiquico. Un
fragmento de la personalidad sustenta ciertos deseos, otra se revuelve y se
defiende frente a ellos. El conflicto patogeno se libera entre las pulsiones yoicas
y las pulsiones sexuales. La inclinacion al conflicto depende tanto del desarrollo
del yo como del de la libido. Asi se ha completado nuestra inteleccion de la
causacion de las neurosis. Primero, tenemos su condicion general, la frustracion;
después, la fijacion de la libido, que la empuja en determinadas direcciones, y, en
tercer lugar, la inclinacién al conflicto, proveniente del desarrollo del yo, que ha

rechazado esas mociones libidinales (Freud, 1917:318,319).

En su conferencia 23° (1917: 341) sefiala que desde el punto de vista econdmico el
conflicto entre dos aspiraciones no estalla antes que se haya alcanzado ciertas

intensidades de investidura, por mas que persistieran las condiciones de contenido.

Coderch, marca que, en las neurosis, el yo trata de defenderse de los impulsos
amenazadores de una manera particular para cada forma de aquéllas. La raiz de esta
defensa es la ansiedad que origina la pulsion instintiva peligrosa. Presentandose el yo
infantil demasiado débil para manejar adecuadamente las energias pulsionales libidinosas
y agresivas, quedando abrumado por la ansiedad que ellas despiertan, y por tanto se ve
obligado a utilizar todos los mecanismos de defensa posibles. Cuando el yo se siente
incapaz de hacer frente a las pulsiones que experimenta como peligrosas, se habla de una
situacion traumatica interna, y la ansiedad que ante ella se genera, es la ansiedad
traumatica. “El traumatismo que se halla en la base de la neurosis es una magnitud de

excitacion que no puede ser dominada por el yo” (Coderch, 1979:100).

En lo expuesto, resalta un aspecto importante a la hora de hablar de neurosis, la fijacion.
Para Freud, “La neurosis seria equiparable a una enfermedad traumatica y naceria de la
incapacidad de tramitar una vivencia tefiida de un afecto hiperintenso. Toda neurosis
contiene una fijacién a determinada fase del pasado, pero no toda fijacion lleva a la

neurosis, ni coincide con ella, ni se produce a raiz de ella” (Freud, 1917:252).
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Coderch, sefiala la fijacion cuando el monto de energia libidinal y agresiva retenida es
suficientemente importante para producir una perturbacion seria de la vida instintiva -y
por tanto, de la personalidad- para facilitar la regresion. La fijacion debe entenderse como
una defensa contra la ansiedad provocada en el nifio por los componentes agresivos
(sadicos) de las fases oral y anal del desarrollo. “La libido es la encargada de neutralizar
y contrarrestar los impulsos agresivos de dichos periodos, y por ello queda estancada en
los mismos, sin posibilidad de seguir avanzando ni de realizar ulteriores modificaciones
a través de la sublimacion, cuando la agresividad es excesivamente intensa” (Coderch,
1979:81) y continua diciendo, “a su vez, la ansiedad provocada por los impulsos sadicos
de los niveles oral y anal deriva de la fantasia de perdida y destruccion del objeto bueno
(materno-nutricio) totalmente necesario para la conservacion de la vida.” Por otra parte,
demarca la contribucién de la ansiedad por temor a la represalia sobre el cuerpo del nifio.
El grado en el que se producen fijaciones en los distintos sujetos depende de factores

constitucionales y de las relaciones del nifio con los primeros objetos.

Explica la regresion como un retroceder de los impulsos desde una etapa determinada
hacia una fase anterior del desarrollo, y concretamente a estos puntos de fijacion. Tanto
la libido como los impulsos agresivos retroceden a los puntos de fijacién. De este modo
sintetiza la regresion como el resultado del fracaso de la libido en el dominio del impulso

de muerte y de la ansiedad originada por la liberacion de este.

Dicho autor se apoya en Klein, para el siguiente desarrollo: una vez que el nifio supera
la fase de objetos parciales, reconoce a quienes lo rodean como objetos externos totales,
quienes lo gratifican. El amor que se tiene hacia los objetos complejiza la relacion, pues
hace sentir como mas peligrosos y amenazadores los impulsos destructivos, tanto para los
objetos externos, como para estos mismos objetos ya internalizados. El objeto bueno,
fuente de satisfaccion, es la Unica proteccion contra las fantasias agresivas que el yo no
puede controlar. Si este objeto se convierte en hostil y perseguidor al proyectar en €l la

propia agresividad, nacen los sentimientos de impotencia y desamparo.

Hacia los tres-cuatro afios, y una vez instalado firmemente el superyod, los impulsos
agresivos de la fase oral y anal entran en conflicto con la imagen internalizada de los
objetos, provocando la censura y los ataques de aquél. De esta forma destaca cuatro
condiciones fundamentales de ansiedad: 1) Ansiedad por la pérdida de objeto,

correspondiente al primer periodo de la vida, marcada por la impotencia del nifio. 2)
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Ansiedad por la pérdida de amor del objeto: donde el nifio ya reconoce a los objetos
totales y experimenta la necesidad de amor y el cuidado de estos. 3) Ansiedad de
castracion: predominante en la fase edipica, donde el nifio teme ser agredido por los
objetos convertidos en malos y vengativos a causas de sus impulsos destructivos e

incestuosos. 4) Ansiedades del super-yo: que es la ansiedad fundamental post-edipica.

En suma, Coderch menciona dos grupos de factores en la causalidad de las neurosis: Uno
de naturaleza bioldgica y otro de naturaleza social. El biolégico comprende la
predisposicion pulsional, con las reacciones insuficientes del yo ante los peligros que
deriva de las pulsiones instintivas. El grupo social depende de las condiciones exteriores,
muy especialmente de la actitud de los padres y convivientes de los primeros afios de

vida, asi como de las exigencias y reglas de la sociedad en general (Coderch,1979:103).
La formacion de sintomas

Tomando en cuenta lo explicitado por Freud en sus Conferencias 17, “El sentido de los
sintomas” y la Conferencia 23, “Los caminos de la formacion de los sintomas”, podremos
dar cuenta de la importancia capital del papel que juega el sintoma dentro de las neurosis.
En principio sostiene que los sintomas neurdticos tienen un sentido como las operaciones
fallidas y los suefios, y al igual que ellos, mantiene un nexo con la vida de las personas

que los exhiben (Freud, 1917).

Por otra parte, sostiene que el sentido de los sintomas es desconocido para el enfermo,
“el andlisis muestra por lo regular que estos sintomas son retofios de procesos
inconscientes” (Freud,1917:255). Toda vez que tropezamos con un sintoma tenemos
derecho a inferir que existen en el enfermo determinados procesos inconscientes, que
justamente contienen el sentido del sintoma. De aqui la frase: “La formacion de sintomas

es el sustituto de algo diverso que esta interceptado” (Freud,1917:255).
Freud se explaya en este punto sostenido:

En el “sentido” de un sintoma conjugamos dos cosas: su “desde donde” y su
“hacia donde” o “para qué”, es decir las impresiones y vivencias de las que
arranca, y los propositos a que sirve. El para qué, del sintoma, su tendencia, es

todas las veces, empero, un proceso endopsiquico que puede haber devenido
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consciente al principio, pero también puede no haber sido consciente nunca y

haber permanecido desde siempre en el inconsciente. (Freud,1917:260).

Ya en la conferencia 19, sostiene que “quienes padecen una neurosis de trasferencia,
enferman a raiz de una frustracion cualquiera, cuando la realidad les escatima la
satisfaccion de sus deseos sexuales. Ello nos reafirma que los sintomas han de
comprenderse como una satisfaccion sustitutiva de lo que se eché de menos en la vida”

(Freud,1917:274). Y contintia agregando:

Pero en una serie de casos, esto no es asi en modo alguno; los sintomas parecen
contener mas bien el propoésito contrario, el de excluir o cancelar la satisfaccion
sexual. Es que las cosas suelen presentarse en el psicoanalisis mas complicadas
de lo que quisiéramos. Los sintomas llevan el proposito de obtener una
satisfaccion sexual o defenderse de ella. Si los sintomas pueden servir a esta
polaridad, tiene un notable fundamento en una pieza de su mecanismo, son
productos de compromiso; nacen de la inferencia de dos aspiraciones opuestas y
subrogan tanto a lo reprimido cuanto a lo represor que han cooperado en su

génesis. (Freud,1917:275).

Adentrados en la Conferencia 23, retoma lo dicho hasta el momento sosteniendo que los
sintomas neur6ticos son el resultado de un conflicto que se libera en torno a una nueva
modalidad de la satisfaccion pulsional. “Las dos fuerzas que se han enemistado vuelven
a coincidir en el sintoma, se reconcilian, por asi decir, gracias al compromiso de la

formacion del sintoma” (Freud,1917:236).

Retoma entonces, que la libido insatisfecha, rechazada por la realidad, que ahora tiene
que buscar otro camino para su satisfaccion. “En el camino de la regresion la libido queda
cautivada por la fijaciéon que ella ha dejado tras si en esos lugares de su desarrollo”

(Freud,1917: 327).

Por tanto, el sintoma se engendra como un retofio del cumplimiento del deseo libidinoso

inconsciente, desfigurado de manera multiple, por la condensacion y el desplazamiento.

En cuanto al camino de la libido, marca que “halla las fijaciones que le hacen falta para
quebrantar la represion en las practicas y las vivencias sexuales infantiles, en los afanes

parciales abandonados y en los objetos resignados de la nifiez” (Freud,1917:329).
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No es menor para los avatares de la concepcion de la teoria Freudiana, tener en cuenta el
papel de las fantasias en la formacion de sintomas, abandonada la teoria del trauma. “Las
vivencias infantiles construidas en el analisis, o recordadas, son unas veces
irrefutablemente falsas, otras veces son con certeza verdaderas y en la mayoria de los
casos, una mezcla de verdad y falsedad” (Freud,1917:335). En el mundo de las neurosis

la realidad psiquica es la decisiva.

Por tanto, la libido vuelve a las fantasias para hallar desde ellas el camino a cada fijacion
reprimida. Desde las fantasias inconscientes, la libido vuelve a migrar hasta sus origenes

en el inconsciente, hasta sus propios lugares de fijacion.

Freud menciona que entre los acontecimientos que siempre retornan en la historia juvenil
de los neuréticos, hay algunos de particular importancia, como ser la observacion del
comercio sexual entre los padres, la seduccion por una persona adulta y la amenaza de
castracion (Freud,1917) es decir “El sintoma figura algo como cumplido, una satisfaccion

a la manera de los infantil” (Freud,1917: 334).

En el sintoma neurdtico el yo se enfrenta a los impulsos eréticos y destructivos, al mismo
tiempo que intenta satisfacerlos de alguna forma. Asi el sintoma tendria una doble
funcién, pues intenta gratificar las pulsiones del ello a la vez que las rechaza en funcion
de las demandas del supery6. “El sintoma representa una afirmacioén y una negacion de
los impulsos reprimidos, y desde el punto de vista del yo, es un rechazo de estos”
(Coderch,1979:104), es asi como el sintoma se constituye en un compromiso. El yo
contintia teniendo la funcion de integracion y de sintesis en las neurosis, pero el intento
de restablecer la armonia psiquica perturbada y como reaccion a la desorganizacion que
se ha creado entre las fuerzas psiquicas, el yo se esfuerza en su mediacion entre las
demandas opuestas, este esfuerzo da lugar a los sintomas neuréticos. “El sufrimiento del
enfermo se halla en relacion con el hecho de que experimenta el sintoma a la vez como

un cuerpo extrafio y como una parte de si mismo” (Coderch,1979:104).

Por tanto, la represion origina la regresion a sus impulsos instintivos hasta su punto de
fijacion, y la regresion de una parte del yo, retornando ambos a un estadio mds primitivo
de su evolucion. En cuanto la regresion fracasa tanto el impulso como la parte del yo que
ha regresado se muestran de nuevo activos, de esta forma el yo se encuentra a una parte

de si mismo extrafia e irreconocible, por lo cual los enfermos se sienten sorprendidos ante
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sus propios pensamientos, ideas, fantasias, etc. Esta parte del yo, no se opone a los
impulsos pregenitales, los acepta y los realiza aun cuando sea de una manera disfrazada,
sin que ese mismo yo pueda comprender su significado. “El proceso primario es el
conflicto neurdtico inconsciente que constituye el nucleo de la enfermedad”

(Coderch,1979:105).
Beneficio primario y Beneficio secundario

En primer lugar, cabe destacar que a través del sintoma se obtiene una satisfaccion,
aunque parcial y limitada de los impulsos reprimidos. Dicha satisfaccion parcial de los
impulsos reprimidos lograda a través del sintoma, representa el beneficio primario de la
neurosis. Esto sin olvidar que en el sintoma se expresa también la necesidad de sufrir, ya
que la tendencia a la autopunicion, juega un papel importante en todas las neurosis. El
sufrimiento que trae la neurosis expia la culpa originada en la satisfaccion de lo reprimido
que se obtiene en el sintoma, al tiempo que representa una manera de sobornar el superyo
para que este permita tal forma de satisfaccion. En palabras de Freud, puede decirse, que
el neurdtico en todos los casos se refugia en la enfermedad. En condiciones corrientes
advertimos que la escapatoria en las neurosis depara al yo una cierta e interior ganancia

de la enfermedad (Freud, 1917:348).

Sin lugar a duda, tal como Freud sostiene el yo no hace un buen negocio abandonandose
a la neurosis, pues paga un costo elevado por el alivio de su conflicto, “las sensaciones
penosas adheridas a los sintomas son quizas un sustituto equivalente a las mortificaciones
del conflicto, y aun con probabilidad implican un monto mayor de displacer”

(Freud,1017: 349).

En cuanto al beneficio secundario, Coderch, lo plantea a modo de una ganancia de tipo
narcisista. “En toda neurosis el yo se encuentra escindido, en contraposicion a la tendencia
fundamental a la sintesis que es propia del yo. Tal situacion provoca dolor, displacer,
debilita al yo y hiere su narcisismo, al contradecir la tendencia a la unificacion, la
conciliacion, la armonizacion y la realizacion de sintesis” (Coderch,1979:06). Por ello el
yo se esfuerza en asimilar los sintomas y en reintegrar a su organizacion la parte regresiva
de si mismo, lo que crea una especie de simbiosis entre el sintoma y el yo, gracias a la

cual el yo encuentra cierta satisfaccion narcisista al restaurar el equilibrio psiquico.
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Freud, sostiene que cuando una organizacion psiquica como la de la enfermedad ha
subsistido por largo tiempo, al final se comporta como un ser auténomo; manifiesta algo
asi como una pulsion de autoconservacion y se crea una especie de modus vivendi entre
ella y otras secciones de la vida animica, aun las que en el fondo le son hostiles. “Y no
faltara entonces oportunidad en las que vuelva a presentarse util y aprovechable, en que
se granjee digamos una funcién secundaria. Lo que en el caso de la neurosis corresponde
a esa clase de aprovechamiento secundario de la enfermedad podemos adjuntarlo como

ganancia secundaria, a la primaria que ella proporciona” (Freud,1917:350).

Mientras que el beneficio primario es siempre constante y es quien pone en marcha la
enfermedad, el beneficio secundario no estd siempre presente, y es posterior al

desencadenamiento de la neurosis.
HISTERIA

Etimoldgicamente histeria deriva de hysterum, que significa utero, es por ello por lo que
inicialmente se asocia al sexo femenino. Dicho cuadro se manifiesta fundamentalmente
por la presencia de quejas somaticas, y sintomas de conversion, carentes de una base

orgénica, que en sus inicios fue tratada por métodos fisicos, como ser la hidroterapia.

En un muy escueto recorrido por el concepto de histeria a lo largo de la historia, marcan
la nocion de la enfermedad histérica en épocas de Hipdcrates, inmersa en los diferentes

movimientos de la medicina.

Situados a finales del siglo XIX, de la mano de Charcot, la histeria pas6 a ocupar un plano
destacado en el pensamiento médico, y al método anatomo clinico de la época. A grueso
modo, el tratamiento se planteaba en dos direcciones: ante la ausencia de toda lesion
organica, atribuir los sintomas histéricos a la sugestion, a la autosugestion, o incluso a la
simulacién, por otra parte, se concebia como una enfermedad definida y precisa en sus

sintomas, como ser una afeccion neuroldgica, como demostraba Charcot.

Los trabajos realizados entre Freud y Breuer llevan a pensar la histeria como una
enfermedad psiquica bien definida, que exige una etiologia especifica. Intentando
establecer el mecanismo psiquico se adhiere a toda una corriente, que considera la histeria

como una enfermedad de representacion.
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La busqueda de la etiologia psiquica de la histeria marca y acompaiia los principales
mojones del psicoanalisis. “El psicoanalisis es una reflexion constante en torno a la
posicion histérica. Siempre en fuga la histeria es la condicién de posibilidad para renovar

la interrogacion analitica. Mientras haya histeria, habra psicoanalisis” (Lutero, 2017:13).

De mas esta mencionar el rol protagdnico de los estudios sobre la histeria en los origenes
del psicoanalisis, que alberga el origen del inconsciente descripto por Freud, recordemos

el mitico “Caso Dora” y el papel de la sexualidad infantil en la etiologia de las neurosis.

A proposito de su resefia del caso Dora, que sera trabajado en profundidad en los
siguientes capitulos, sefialamos desde este analisis una de las primeras definiciones de
Freud, para la histeria: “Yo llamaria “histérica”, sin vacilar, a toda persona sea o no capaz
de producir sintomas somaticos, en quien una ocasion de excitacion sexual provoca
predominante o exclusivamente sentimientos de displacer” (Freud,1901:27). Ya en su

trabajo, Tres ensayos de teoria sexual remarca:

El caracter histérico permite individualizar una cuota de represion sexual que
rebasa con mucho la medida normal; un aumento de las resistencias a la pulsion
sexual, resistencias que conocimos como vergiienza, asco y moral; una especie de
huida instintiva frente a todo examen intelectual del problema sexual, que en los
casos mas acusados tiene por consecuencia mantener una total ignorancia sexual

aun después de alcanzada la madurez genésica. (Freud,1905:149).

Para 1905, ya Freud consolidaba el método psicoanalitico en funcion de su recorrido

clinico y teorico sobre las pacientes histéricas que trabajo.

El psicoandlisis elimina los sintomas de los histéricos bajo la premisa que son el
sustituto, de una serie de procesos animicos investidos de afecto, deseos y
aspiraciones, a los que en virtud de un particular proceso psiquico (/a represion)
se les ha denegado (frustrado) el acceso a su tramitacion en una actividad psiquica
susceptible de conciencia. Y entonces estas formaciones de pensamiento que han
quedado relegadas al estado de lo inconsciente aspiran a una expresion
proporcionada a su valor afectivo, a una descarga, y que en el caso de la histeria
la encuentran en el proceso de la conversion en fendmenos somaticos:

precisamente los sintomas histéricos. (Freud,1905:149).
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Ya en su escrito “Las neurosicosis de defensa” de 1894, hacia referencia a la conversion:
“En la histeria el modo de volver inocua la representacion inconciliable es trasponer a lo
corporal la suma de excitacion, para lo cual yo propondria el nombre de conversion”

(Freud,1894:50).

Un segundo factor constitucional de la histeria marcado por Freud seria el despliegue
hiperpotente de la pulsion sexual, es en la histeria donde aparece el par de opuestos: “una
necesidad sexual hipertrofica y una desautorizacion de lo sexual llevada demasiado lejos”
(Freud,1905:150). He aqui que entre el esforzar de la pulsion sexual y la accion

contrarrestante de la desautorizacion sexual se coloca la enfermedad como recurso.

No solo una buena parte de la sintomatologia histérica brota directamente de las
exteriorizaciones de un estado de excitacion sexual, no solo una serie de zonas erogenas
se elevan en la neurosis por fuerzas de propiedades infantiles, hasta la significacion de
genitales: aun los sintomas mas complejos se revelan como las figuraciones “convertidas”™
de fantasias que tiene por contenido una situacion sexual. “Quien aprenda a interpretar el
lenguaje de la histeria puede percibir que la neurosis no trata sino de la sexualidad

reprimida de los enfermos” (Freud,1905:269).

Ahora bien, otra de las caracteristicas de la histeria descubierta por Freud, es lo relativo
a la amnesia. “La histeria se singulariza, la mayoria de las veces, por vastisimas amnesias.
En general, el analisis de todo sintoma histérico singular nos lleva hasta una cadena
integra de impresiones vitales; cuando estas regresan el paciente consigna de manera

expresa que habian sido olvidadas hasta ese momento” (Freud:1917, 259).

Es notorio el papel que juega la represion en la histeria, en su concepcion tdopica y

dindmica, mientras que la regresion es un concepto puramente descriptivo.

Sin duda en el caso de la histeria tenemos una regresion de la libido a los objetos
sexuales primarios, incestuosos, pero nada que se parezca a una regresion a una
etapa anterior de la organizacion sexual. En cambio, el papel principal en el
mecanismo de la histeria recae en la represion. La unificacion de las pulsiones
parciales bajo el primado de los genitales se ha cumplido, pero sus resultados
chocan con la resistencia del sistema preconsciente enlazado con la conciencia.

La organizacion genital rige entonces para el inconsciente. (Freud,1917:313).
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Tomando como punto de partida la conversion, teniendo en cuenta que alude a un proceso
que se realiza de forma inconsciente de modo tal que los conflictos psiquicos padecidos
por el sujeto toman expresion simbolica a través de manifestaciones somaticas. Es por
este motivo que se identifica a la histeria como el “lenguaje corporal”, lo que no se logra
expresar de forma consciente encuentra su expresion en signos y sintomas somaticos. El

sintoma es tomado como un significante, que alude a lo no dicho.

Claro estd que no toda reaccién psicofisiologica, puede ser considerada como una
conversion si bien la mayoria de las veces el limite entre una y otra no es tan claro.
Fenichel (1964) nos habla de dos requisitos, uno fisico y otro psicolégico que habilitan la
aparicion de la conversion. En lo fisico, toma como base el hecho de que el cuerpo
humano en su totalidad puede atravesar un proceso de erotizacion. Desde el punto de vista
psicoldgicos se realiza una trasmutacion de objetos reales presentes en la actualidad por

los objetos de la infancia.

Es necesario considerar que no toda persona que padezca algun tipo de sintoma psicogeno
debe ser considerada histérica. Para ello es necesaria la intervencién de un propdsito
inconsciente, es decir que el sintoma tenga un sentido para el sujeto. Asi como un
beneficio primario, pues en tltima instancia el sintoma ofrece una satisfaccion parcial de

los impulsos reprimidos, digamos que es preferible el dolor corporal al dolor psiquico.

Nasio (1992) sostiene que esta neurosis se exterioriza en forma de trastornos diversos ya
menudo pasajeros, como ser sintomas somaticos, trastornos de la sensibilidad, trastornos
sensoriales, afecciones maés especificas, como ser insomnio, desmayos, ausencias y
amnesias, etc. Siendo casi siempre transitorias, sin responder a una causa orgénica, y su
localizacion anatémica no responde ni a la anatomia ni a la fisiologia del cuerpo humano,
sino que dependen de una anatomia fantasmatica, que actia a espaldas del paciente

(Nasi0,1992:14).

Para Coderch (1979:127) si bien la histeria tiene a la multiplicidad de manifestaciones,
existe entre los diversos cuadros calificados de histéricos, una unidad estructural,
etiologica y patogénica. Y sefiala que, por debajo de la proteiforme sintomatologia,
existen unos rasgos de caracter de la personalidad histérica que muestran que las distintas

formas que adopta la histeria son mas aparentes que esenciales.
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Para dicho autor la histeria puede ser dividida en dos grandes formas: histeria de

conversion e histeria de disociacion, (nos ocuparemos solo de la primera)

Denominando histeria de conversién a un proceso inconsciente a través del cual
determinados conflictos intrapsiquicos, generadores de intensa ansiedad, alcanzan una
simbolica expresion externa (Coderch:1979:128). Los impulsos y afectos reprimidos, y
las defensas erigidas contra ellos, son transmutados en diversas clases de signos y
sintomas: sensoriales, motores, fisioldgicos y psicoldgicos. La conversion por un lado
gratifica lo primario y por otro aporta la punicion por tal gratificacion. Los signos
caracteristicos en primera instancia son conversiones somaticas que se han activado
mediante las presiones psiquicas inconscientes. Tales presiones llevan a una expresion
somatica externa, simbdlica y desfigurada de los elementos propios de los conflictos
emocionales que el yo no ha podido manejar. “Estos conflictos permanecen
inconscientes, siendo esta situacion posible gracias precisamente a la formacion
sintomatologica. Esta incluye una satisfaccion impulsiva y, a la vez mecanismos de
inhibicion, negacion y formacion reactiva, asi como usualmente de autocastigo”
(Coderch,1979:129). El sintoma representa una gratificacion deformada, al mismo tiempo
que expresa las fuerzas represoras que se oponen al impulso, a ello se debe que la
gratificacion sustitutiva no sea sentida a nivel consciente como un placer, sino como un
sufrimiento psiquico o psicoldégico. En ocasiones, este sufrimiento representa el castigo
que el sujeto se aplica a si mismo por expiacion por la satisfaccion, aunque deformada y
simbdlica del impulso prohibido. Sin embargo, frente a este sufrimiento, lo mas habitual
es que el histérico se hallen libres de ansiedad y soporten su enfermedad con una tranquila
aceptacion, “la bella indiferencia de los histéricos”, tal como la habia sefialado Freud con
Elisabeth von R., sobrellevando con espiritu alegre su padecer (Freud,1893:151). Pues la
energia del impulso reprimido, asi como las fuerzas represoras, queda ligada a las

alteraciones somaticas.

La compresion del lenguaje somatico o corporal varia ampliamente de un a otro sujeto,
dependiendo del simbolismo involucrado, y de la profundidad y oscuridad de los

impulsos reprimidos.

Laplanche y Pontalis (1994:171), definen a la histeria o histerismo, como: Una clase de
Neurosis que ofrece cuadros clinicos muy variados. Las dos formas sintomatologias

mejor aisladas son la histeria de conversion, en la cual el conflicto psiquico se simboliza
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en los mas diversos sintomas corporales, paroxisticos, (ejemplo crisis emocional con
teatralidad) o duraderos (ejemplo: anestesias, paralisis histéricas, sensacion del “bolo”
faringeo, etc) y la histeria de angustia, en la cual la angustia se haya fijada en forma mas

0 menos estable a un determinado objeto exterior. (fobias).

El tratado de Psiquiatria de Henry Ey (1995,418) define la histeria “como una neurosis
caracterizada por la hiperexpresividad somaticas de las ideas, de las imagenes, y de los
afectos inconscientes” Sus sintomas se manifiestan a través de la conversion somatica, en
las éreas sensoriales, psicomotrices o vegetativas. Marcando como caracteristicas
principales la psicoplasticidad, la sugestionabilidad y la formacion imaginaria del

personaje.

A continuacién, mencionaremos brevemente aspectos clinicos de los sintomas

histéricos
Se puede pensar en tres grupos que abarcan los multiples sintomas de la histeria.

1) Los paroxismos, que tienen como base la crisis histérica. Estas crisis se encuentran
descritas en detalle por Charcot, si bien en la actualidad practicamente no se ven.
Si se puede observar manifestaciones paroxisticas que son fragmentos de las
grandes crisis. Aparecen asi entre otros los estados crepusculares, las amnesias
paroxisticas, y los ataques crepusculares.

2) Los sintomas funcionales duraderos; que tienen que ver con inhibicion de las
funciones psicomotrices. Se encuentran en este grupo las paralisis, tanto las
funcionales, como las localizadas. Las contracturas y los espasmos, las anestesias,
los trastornos sensoriales. Por lo general la histérica no respeta la anatomia
humana, apareciendo los sintomas en guante, calcetin etc.

3) Las manifestaciones viscerales. En este punto aparecen los espasmos, las algias y

por ultimo los trastornos tréficos y generales.

En un apartado que Coderch dedica a significados especiales de los sintomas histéricos,

realiza los siguientes aportes:

La crisis en forma de “ataque” psicomotor, son una expresion dramatizada de fantasias

agresivas y sexuales. En ocasiones simulan los movimientos del coito, y terminan en una
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especie de relajacion parecida al orgasmo. En otra a predominio agresivo, se comporta de
modo agresivo con el exterior o contra si mismo. El andlisis de estas crisis revela,
fantasias predominantemente edipicas, en ocasiones se encuentran tefiidas de impulsos

pregenitales, que van dando lugar a la deficiente elaboracion del complejo de Edipo.

En las histéricas que Fenichel (1964,253), llama monosintomaticas, (los sintomas de
conversion afectan unicamente a un organo determinado) este representa en la fantasia un
sustituto del érgano genital. Esta “genitalizacion” puede producir modificaciones
visibles, como ser edema, hiperemia, como equivalentes de la ereccién, o pueden
presentarse sensaciones peculiares en dicho organo que son sustituciones de las
sensaciones genitales. Los impulsos reprimidos encuentran su expresion en un

“materializacion” somatica.

En los dolores histéricos pueden aparecer asociados el sufrimiento fisico con la excitacion
producida por el impulso reprimido, el dolor sustituye a la sensacion de placer. Coderch
nos recuerda que las enfermedades infantiles se hallan vinculadas a los conflictos
primitivos, ya sea porque la enfermedad es vivida como un castigo por la masturbacion,
como una amenaza de castracion, o bien porque el nifio a través de ella consigue mayor
atencion de sus padres, y menos entre los miembros de la pareja parental. En otras
ocasiones el dolor es por identificacion con alguna persona que haya padecido dicho

dolor.

En otra linea sostiene que el espasmo muscular, puede representar el resultado de la lucha
entre dos impulsos contrapuestos. Se expresa tanto la prohibicion del deseo reprimido
como la realizacion deformada del mismo mediante la inervacion de los musculos que se
deberian poner en practica. Tanto el espasmo como la paralisis cumplen una funcion

punitiva.

Los trastornos sensoriales histéricos, reflejan el rechazo de la percepcion de los impulsos
y afectos, generalmente ligados a la fase edipica, que se deben reprimir para escapar a la
ansiedad que la irrupcion en la conciencia despertaria. Las perturbaciones sensoriales
también pueden hallarse vinculadas a un desinterés por elementos externos cuando estos
podrian reactivar, impulsos reprimidos, por tanto, se defiende de la reagudizacion del
conflicto, haciéndose ciego o sordo, a los estimulos externos, que intensificarian sus

impulsos. Lo esencial del castigo es que el sujeto se priva de la utilizacion de estos
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organos que servirian para ver u oir algo de lo prohibido, es decir la sexualidad de los

padres.

La inhibicion o prevencién de un comportamiento dirigido a la realizacién de un deseo
prohibido ha de entenderse tanto como una expresion de proteccion contra el deseo, como
una defensa contra su gratificacion. Por ejemplo, una paralisis de la mano puede deberse

al impulso de masturbarse negado.

Asi como también la preocupacion por los sintomas somaticos, puede contribuir a
mantener la distancia en las relaciones interpersonales que, a causa de su inconsciente
vinculacién con las conflictivas relaciones objetales de la infancia, son sentidas como

amenazadoras y peligrosas.
Etiologia

Mucho le debe el psicoanalisis al recorrido realizado por Freud en la busqueda de la
etiologia de la histeria, Si analizamos los articulos “Nuevas puntualizaciones sobre la
neurosicosis de defensa” y “La etiologia de la histeria”, ambos escritos en 1896,
basicamente nos anuncia el papel central que cumple la sexualidad, especificamente se
refiere a un vivenciar traumatico en la vida sexual, como punto nodal de la etiologia de
las neurosis. En una primera instancia Freud nos habla de una seduccion del nifio, en la
edad temprana por parte del adulto. Pero dichas vivencias surgirian efecto pasada la
pubertad del sujeto, por el despertar de ciertos recuerdos infantiles, estas huellas
mnémicas que no se presentan en forma consciente, sino que se presentan disociadas, la

representacion de un lado y el afecto por otro.

En 1896, Freud toma la nomenclatura de “neurosiscosis de defensa” para la histeria y las
representaciones obsesivas, ya que nacian mediante el mecanismo psiquico de la defensa,
(inconsciente) es decir “el intento de reprimir una representacion inconciliable que habia

entrado con penosa oposicion con el yo del enfermo™ (Freud,1896: 163).

Marca la vivencia de eficiencia traumatica, alojados en la vida sexual de la nifiez
temprana, anterior a la pubertad, y su contenido tiene que consistir en una “efectiva

irritacion de los genitales (proceso semejante al coito)” (Freud,1896:164).
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No obstante, aclara, que no son las vivencias mismas las que poseen efecto traumatico,
sino solo su reanimacion como recuerdo, después que el individuo ha ingresado en la

madurez sexual.

En su articulo “la etiologia de la histeria” de 1896, hace énfasis en las vivencias de
eficacia traumatica, mas ain a la concatenacion de una serie de escenas de eficacias
traumaticas, que por via asociativa cooperan en la formacion de sintomas. Por tanto, los
sintomas histéricos son “retofios de unos recuerdos de eficiencia inconsciente”
(Freud,1896:210). Es asi como, para formar un sintoma histérico, tiene que encontrarse
un afan defensivo contra una representacion penosa. Para formar el sintoma se apela a
aquella representacion cuyo realce es el efecto conjugado de varios factores, evocado
desde diversos lados, es decir que los sintomas histdricos son sobre determinados. Por
esta razon Freud sostiene que: “La reaccion de los histéricos es exagerada solo en
apariencias; tiene que aparecérsenos asi porque nosotros solo tenemos noticias de una

pequeria parte de los motivos de los cuales brota” (Freud,1896: 215).

Para la época que escribe “La sexualidad en la etiologia de las neurosis™ (1898), su
autoanalisis iniciado en el verano de 1897 lo lleva a los pocos meses al abandono de la
teoria traumatica de las neurosis. Para este entonces sostiene que los principales factores
en que se apoya la teoria de la psiconeurosis, serian el efecto retardado, el estado infantil

del aparato genésico y el instrumento animico.

No fue hasta 1906 en su articulo, “Mi tesis sobre el papel de la sexualidad en la etiologia
de las neurosis” que Freud reconoce definitivamente el papel de las fantasias en el
vivenciar infantil, y por tanto rest6 valor a la seduccion real del adulto. “Resulta evidente
que no se requiere de la seduccion para despertar la vida sexual del nifio, y que este
despertar puede producirse también en forma espontdnea a partir de causas internas”
(Freud,1906:173). Y abandonada la teoria del trauma, sostiene que la practica sexual
infantil, tanto da si es espontanea o provocada, marca la direccién que seguird la vida

sexual tras la madurez.

Se altera asi la concepcion de los mecanismos de los sintomas histéricos. Ya no aparecian
mas como retofios directos de los recuerdos reprimidos de vivencias sexuales infantiles,
sino que entre los sintomas y las impresiones infantiles se intercalaban las fantasias

(invenciones de recuerdos) de los enfermos (Freud,1906:266).
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Es asi como marca a la histeria como la expresion de un comportamiento particular de la
funcion sexual del individuo, y ese comportamiento ya estuvo marcado de manera

decisiva por las influencias y vivencias que se recibieron en la infancia (Freud,1898: 265).

No podemos continuar hablando de etiologia, sin tomar en cuenta algunas de las premisas
sefialadas en “Tres ensayos de Teoria Sexual” donde deja claro que los sintomas se
forman en parte a expensas de una sexualidad “anormal, la neurosis es por asi decir el
negativo de las perversiones” (Freud,1905:150). Por otra parte, sostiene que en el
inconsciente de los psiconeurdticos puede pesquisarse como formadores de sintomas,
todas las inclinaciones a las transgresiones anatomicas. Otro de los formadores de
sintoma de las psiconeurosis son las pulsiones parciales, que en su mayoria se presentan
en pares opuestos: pulsion de ver y de exhibicion, la pulsion a la crueldad, configurada
activa y pasivamente, quien produce la mudanza del amor en odio, de mociones tiernas

en mociones hostiles.

Punto nodal para la compresion de la histeria es el eje referido al complejo de castracion
y envidia del pene, ya que el supuesto de que todos los seres humanos poseen idéntico
genital(masculino) es la primera de las asombrosas teorias sexuales infantiles
(Freud,1905: 177). Para la mujer sostiene como teoria sexual infantil, la conviccion que
originariamente tuvo un pene que perdid por castracion, situacion que la deja presa de la
envidia del pene, que culmina con el deseo de ser un varén, deseo que termina siendo tan

importante en su vida adulta.

En lo referente a las fases del desarrollo de la organizacion sexual infantil, Freud recalca
que es esencialmente autoerdtica y sus pulsiones parciales singulares aspiran a conseguir
placer cada una por su cuenta. El punto de llegada del desarrollo lo constituye la vida

sexual del adulto llamada normal (Freud,1905:180).

En cuanto a los dos tiempos de la eleccion de objeto, demarca que el primero, va entre
los dos y los cinco afios, el segundo sobreviene con la pubertad. La eleccion de objeto de
la época de la pubertad tiene que renunciar a los objetos infantiles y empezar de nuevo
como corriente sensual. “La no confluencia de las dos corrientes tiene como efecto hartas
veces que no pueda alcanzarse uno de los ideales de la vida sexual, la unificacion de todos
los anhelos en un objeto” (Freud,1905: 182). Puesto que en la pubertad todas las pulsiones

cooperan, al par de las zonas erégenas se subordinan al primado de la zona genital. La
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normalidad de la vida sexual es garantizada unicamente por la exacta coincidencia de las
dos corrientes dirigidas al objeto y a la meta sexual: la tierna y la sensual (Freud,

1905:189).

Tomando en cuenta la teoria Freudiana de la sexualidad decimos que, la etiologia de la
histeria se encuentra marcada por una fijacion del desarrollo psicosexual en la fase

edipica. “El complejo de Edipo es el nucleo de las neurosis” (Freud, 1917:307).

El sujeto al atravesar la fase edipica presenta dificultades, en el manejo de los impulsos

incestuosos que tienen cabida en dicha etapa.

Al producirse la fijacion sucede que en la vida adulta los impulsos sexuales se encuentran
tefiidos por identificaciones de aquellos deseos incestuosos prohibidos, por tanto, deben
ser reprimidos, asi como lo fueron en la infancia. Para explicarlo de otro modo podemos
decir que el sujeto no logra atravesar el complejo de Edipo de forma exitosa, es decir no
supera su eleccion de objeto primitivo, y por tanto la ansiedad de castracion que dicho

complejo genera, acompaiia al sujeto a lo largo de la vida.

La adecuada o incompleta superacion de los impulsos incestuosos propios de la
situacion edipica origina un agudo conflicto ulterior, a causa de que los impulsos
sexuales, que deberian ir a una persona no perteneciente al circulo familiar, se
encuentran excesivamente identificados con los deseos incestuosos prohibidos,
por lo cual deben ser reprimidos como en su dia lo fueron dichos deseos infantiles.

(Coderch, 1979:111,141).

El quantum de energia que generan dichos impulsos reprimidos termina produciendo los
sintomas, alcanzando a través de estos una expresion sustitutiva del conflicto. Es decir
que las fantasias genitales, reprimidas por ser incestuosas, se expresan a través de
modificaciones o alteraciones de las funciones motoras, sensoriales o neurovegetativas.

Es por esto por lo que se habla de la histeria como un verdadero lenguaje de 6rgano.

La energia utilizada por el yo para mantener la represion es la que se encuentra en el curso
del tratamiento analitico como resistencia a la curacion. Esta energia de resistencia es la
que da lugar al concepto de “contrainvestimiento”. El contra-investimiento histérico, se
halla a menudo dirigido también hacia el exterior, dando lugar a la conocida limitacion

de las actividades del yo, propia de la inhibicion histérica” (Coderch, 1979: P142).
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Por otro lado, gran parte de los autores destacan la presencia de fijaciones orales para el
desarrollo de la histeria (Ameglio, 2012: 38) El desarrollo psicosexual de la paciente
histérica, se ha dado con ciertas dificultades, en dos etapas especificas del mismo, la etapa
oral y la etapa falica, especificamente en el transito edipico. En lo concerniente a la etapa
oral, las dificultades estan dadas por la incapacidad de la madre de cumplir efectivamente
su funcion de objeto transformacional, espejando y traduciendo los efectos del infante en
palabras. Siendo esta una etapa marcada por el desvalimiento y dependencia del otro,
estas dificultades en el maternaje generan importantes fijaciones. De esta manera la
histérica se ve compelida a poner su mundo interior fuera de ella a través de una
caricaturizacién y representacion teatral y dramatica de su conflictiva. Es asi como la
oralidad aparece como glotoneria afectiva y la histeria habla a través de su carne
(Bergeret, 1980). No obstante, esta fijacion no resulta tan masiva como en las patologias
fronterizas, ni detiene el desarrollo en etapas tan tempranas. Por tanto, las principales
fijaciones pertenecen a lo Edipico. La falla en este transito tiene que ver con la rivalidad
materna, que no permite una identificacion adecuada con la femineidad (Ameglio, 2012).
El padre es tomado como objeto de amor incestuoso y endogamico al que la histérica no
puede renunciar. Con frecuencia esta busqueda se repite, en sus vinculos con otras
personas, vinculos que adoptan un caracter promiscuo. La histérica busca ser el deseo del
otro, despertar el deseo del otro, generando un vinculo en el que ambos quedan en una
situacion de desencuentro y frustracion. Su deseo creciente por el otro queda
irremediablemente insatisfecho, asi como quedo en la fantasia el deseo por su padre

(Rosolato 1965, en Bollas, 2000).

La histérica pasa de un vértice al otro del tridngulo edipico, con identificaciones parciales
y cruzadas, convirtiéndose en una gran devoradora de identificaciones (Bergeret, 1980,
en Ameglio, 2012). De ahi el concepto de bisexualidad en la histeria expresado a través

de la oscilacion de las identificaciones en la etapa edipica (Green, 1994).

Las mujeres con estructura histérica tienden a vivir el poder y la fortaleza como su parte
“masculina” y no como algo que queda integrado a su identidad de género (Mc.

Williams, 1999, en Ameglio 2012).

El mecanismo de defensa que predomina en la neurosis de histeria es la represion, pues
se trata de mantener fuera de la conciencia los impulsos incestuosos. El tratar de mantener

fuera de la conciencia estos impulsos, genera un gasto constante de energia.
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Para Fenichel (1964) quien reprime la sexualidad infantil, han reprimido parte importante
de sus funciones corporales. De este modo el cuerpo para los histéricos se presenta en

cierto grado como “ajeno” a su yo consciente.

En lo que a la histeria se refiere, en general no vemos una regresiéon masiva a la
pregenitalidad, sin embargo, Fenichel (1966) nos habla, especialmente en las mujeres, de
una regresion a los objetos instintivos de incorporacion, manifestado a través de la
identificacion y la aparicion del felatio en las fantasias de la histeria. En ultima instancia
esta fantasia se alimenta del deseo de privar al hombre de su pene e incorporarlo. Para la
histérica la unién genital se halla profundamente ligada al deseo incestuosos, es por este
motivo que muchos autores estan de acuerdo en que la histérica es incapaz de un amor

real, al menos que excluyan los genitales (Nasio, 1992).

En su articulo “Las fantasias histéricas y su relacion con la bisexualidad” Freud marca
que “el sintoma histérico puede asumir la subrogacién de diversas mociones
inconscientes no sexuales, pero no puede carecer de un significado sexual”
(Freud,1908,145). Por otra parte, sugiere la existencia de fantasias de contenido
homosexual, puesto que, a través del sintoma histérico, se expresa una fantasia sexual
inconsciente masculina, por una parte, y femenina por la otra, que en cierta medida
sustentan la posicion perversa polimorfa. Mencionando que en ciertos ataques histéricos
puede observarse que la paciente juega al mismo tiempo los dos papeles de la fantasia
sexual que estd en la base. Lucien Israel (1979) opina que no se trata de una

homosexualidad, sino como una insuficiencia de hombre como sujeto deseado.

Tomando como referencia la obra de J. Nasio, el “Dolor de la histeria” tomaremos

aquellos aspectos cruciales que menciona para apoyar este trabajo.

En cuanto al recorrido que realiza el histérico para la formacion de sintomas, Nasio toma
como punto de partida la primera teoria Freudiana, donde el histérico sufre en la infancia
de una experiencia traumatica, dicha experiencia es vivida como una irrupcion inesperada
acompafiada por una efusion sexual excesiva, que sobrepasa al nifio. Lo traumatico es
demarcado por una demasia de afecto sexual, no vivida de forma consciente sino recibido
inconscientemente, instalandose en el inconsciente un exceso de tension, “esta demasia
del afecto subsistira en el yo a la manera de un quiste, y pasara a constituir el foco mérbido

generador de los futuros sintomas histéricos”, “Podemos reconocer en semejante exceso
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de afecto sexual el equivalente de un orgasmo inconsciente en un ser inmaduro. De este
modo comprendemos que el trauma ya no es un acontecimiento exterior sino un violento
desarreglo interno, situado en el yo” (Nasio,1992:26). En la misma linea agrega que el
trauma psiquico no es solamente un exceso de tension errante, también es una imagen
sobre- activada por la acumulacion de este exceso de energia sexual. La huella psiquica
del trauma, o lo que es igual, la representacion inconciliable, implica una sobrecarga de

afecto y una imagen sobreactivada.

En cuanto al surgimiento de la imagen, queda investida por el trauma, segun la parte del
cuerpo que se puso en juego en el suceso traumatico, ya sea del propio sujeto o del
personaje significativo. “Un detalle, una postura del cuerpo, del adulto seductor o del nifio
seducido, un olor, una luz, un ruido, pueden constituir el contenido imaginario de la
representacion inscrita en lo inconsciente, sobre la que se fijara el exceso del afecto

sexual” (Nasio,1992: 27).

En segundo lugar, marca que la histeria es provocada por una defensa inadecuada del yo:
la represion. Nasio plantea como paradojal como la representacion intolerable adquiere
paraddjicamente su verdadero poder patdégeno cuando se ve atacada por un yo

recalcitrante a ella.

“La represion cuanto mas se ensafia con la representacion, mas la aisla, y mas peligrosa

la vuelve, debilitando al Yo” (Nasio,1992:29).

La lucha mantenida contra la represion se convierte en la transformacion de la carga
sexual excesiva en influjo nervioso igualmente excesivo que actiia como excitante 0 como
inhibidor, provocando un sufrimiento somatico. Por tanto, la conversion desde un punto
de vista econdémico seria la transformacion de un exceso constante de energia que pasa

del estado psiquico al estado somaético.

Ahora bien, ahondemos en la eleccion de 6rgano, para Nasio la region somatica afectada
por el sintoma de conversion corresponde a aquella parte del cuerpo alcanzada antafio por
el trauma y que pasé a constituir asi una imagen determinada. La carga abandona la
imagen inconsciente y se desplaza al 6rgano cuyo reflejo es esta imagen. La zona corporal
afectada en ocasion del trauma puede ser tanto del nifio, como del adulto y hasta la de un

testigo de la escena. Citando a modo de ejemplo el grito de un adulto frente a una escena
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de seduccion hacia una nifia, puede transformase en una inhibicion de la voz, (afonia)

afios después convertida en una mujer histérica.

Ya parado en la segunda teoria freudiana introducida en 1900, Nasio define el origen de
la histeria sobre un fantasma inconsciente y no en base a una representacion, y lo que se
convierte es una angustia fantasmatica y no una sobrecarga de la representacion.
Abandonada la teoria de la seduccidn, léase que ya no tiene por qué haber un
acontecimiento traumatico real, sino que, en la historia del desarrollo pulsional vivida en
el cuerpo del infante, es decir las experiencias sobre las diferentes zonas erogenas, tienen
el mismo valor de un trauma. “A lo largo de su maduracion sexual, el yo infantil, sin
tener que padecer una experiencia traumatica real desencadenada por un agente exterior,
es el asiento natural de la eclosion espontanea y violenta de una tension excesiva llamada
deseo” (Nasio,1992:40). En lugar de trauma se habla de un acontecimiento psiquico
cargado de afecto, en torno a una region erégena del cuerpo, que contiene una ficcion de
una escena traumatica, denominada fantasma. Esto es sin dejar de reconocer que hay
traumas que no son fantasmas, pero todo trauma sea real o psiquico se inscribe en la vida
de los fantasmas. Entonces desde la segunda teoria el cuerpo erégeno del nifio produce el

acontecimiento psiquico, ya que es foco de una sexualidad rebosante, pilar del deseo.

Un deseo que entrafia la idea de que algun dia podra realizarse en la satisfaccion
de un goce ilimitado y absoluto. Lo insoportable para el sujeto es justamente, esta
posibilidad de un absoluto cumplimiento de deseo. Es tan intenso el surgimiento
de ese exceso de sexualidad llamado deseo, con la eventualidad de su
cumplimiento llamado goce, que para atemperarse necesita la creacion

inconsciente de fabulaciones, escenas y fantasmas protectores. (Nasio,1992:42).

Por tanto, las formaciones fantasmaticas son la respuesta psiquica utilizadas para contener
el exceso de energia que el empuje del deseo implica. Una escena fantasmatica dara forma
y figura dramética a la tension deseante. Tal tension ya fantasmatizada, sigue siendo
insoportable, pero ahora queda integrada en la escena del fantasma, llamada ahora
angustia fantasmatica, “La angustia es el nombre que adoptan el deseo y el goce una vez

inscriptos en el marco del fantasma” (Nasio,1992:42).
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Metapsicologia

En “topica y dindmica de la represion” (1915) Freud consolida bajo el nombre de
metapsicologia aquello que describe un proceso psiquico desde el punto de vista, topico,
economico y dindmico. En este sentido iremos marcando puntos clave en la comprension
de la histeria. Para estas alturas de la obra Freudiana aparece el concepto de
contrainvestidura, presentada como el tunico mecanismo de la represion primordial, es
decir la represion propiamente dicha. En la histeria de conversion, la investidura pulsional
de la representacién reprimida es traspuesta a la inervacion del sintoma. “El papel de la
contrainvestidura que parte del sistema Cc es nitido en la histeria de conversion; sale a la
luz en la formacion de sintomas” (Freud,1915:181). Desde la represion primordial donde
a la agencia representante psiquica de la pulsion se le niega la admision a la conciencia,
de este modo queda establecida una fijacion, donde la agencia representante queda
inmutable y la pulsion sigue ligada a ella (Freud,1915:143). Lo expuesto hasta el
momento nos lleva a considerar su aspecto econémico puesto que la represién exige un

gasto de fuerza constante.

En la histeria de conversion se destaca su capacidad para hacer desaparecer el monto de
afecto. Donde el contenido de la representacion pulsional se sustrae de la conciencia,
como formacién sustitutiva y sintoma, se encuentra una inervacion hiperintensa,
generalmente presentada en forma somatica ya sea en forma sensorial motriz, como
excitacion o inhibicion. Es asi como se condensa en el lugar hiperinervado, la agencia

representante de la pulsion reprimida.

Como mencionamos anteriormente, cobra especial relevancia el punto de fijacién. En el
caso de la histeria lo ubicamos en la fase falica, entendida como una detencién del
desarrollo libidinal, de modo conflictivo, donde el Edipo alcanza su apogeo. Edipo y
castracion son los pilares sobre los que se va erigiendo el ser histérico. No obstante, se
reconoce la incidencia de fijaciones orales, devenidas del déficit con el vinculo materno
primario. (Rivera,1990:85), estima que deben reconocerse la existencia de segmentos
pregenitales, sobre todo orales, pero también anales. Dicho autor demarca a los elementos
preedipicos, relacionados a la madre, haciendo eclosién y resignificandose a partir del

establecimiento de la relacion triangular. En suma, la estructura neurdtica de la histeria
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es, eminentemente genital, los elementos pregenitales presentes no serian suficientes para

organizarla como tal, entendiéndolos como elementos prehistdricos de la misma.
El conflicto inconsciente.

En la fase falica se generan, a través de las fantasias subyacentes una jerarquizacion
desmesurada de la dimension significante del pene, el que es equiparado con el falo,
adscribiéndose atributos de orden narcisistico. “Para ambos sexos, solo desempefia un
papel un genital el masculino. Por tanto, no hay primado genital hay primado del falo”
(Freud, 1923:146). Freud sostuvo que la disyuntiva félica es entre tenerlo o no, el pene es
el unico érgano capaz de encarnar al falo, todavia no existe un reconocimiento de los
genitales femeninos en su condicion especifica. La nifia ve sobre si, 0 mejor dicho no ve,
la inexistencia del pene, lo cual la pone en el lugar de no poseer, de minusvalia. Es asi
que abandona a la madre como objeto de amor, dirigiéndose hacia el padre, para que le
dé, lo que la madre le ha negado, la nifia entra al Edipo por la castracién, mientras que el
varén sale del Edipo gracias a la castracion. Aqui va una razon por la cual la histeria es
mayoritariamente femenina, el varén escapa de mantenerse en la situacion edipica,

mientras que la nifia se le hace mas trabajoso salir de la misma.

La diferencia de la tramitaciéon del complejo de Edipo diferenciada por sexos (1925) es
posterior y no coincide temporalmente con sus trabajos sobre la histeria. De todos modos,

si deja como premisa, que la histérica queda fijada a este nivel del desarrollo.

En el complejo de Edipo, la nifia pone en escena al padre, para que el padre le de aquello
que la madre le ha privado, la completud, representado por el pene, pero también a través

de tener un hijo.

En algin momento se instala la ley, poniendo fin a la complicidad “amorosa” entre padre
e hija, entonces puede que la nifia se sienta rechazada, y que coloque el rechazo en su
condicion femenina. En “Pegan a un nifio”, Freud, menciona, “cuando las nifias se apartan
del amor incestuoso al padre, rompen en general facilmente con su femineidad, reaniman
su complejo de masculinidad, abrigan a partir de este punto el deseo de ser varon”
(Freud,1919:184), y remata este articulo bajo la siguiente premisa: “La sexualidad
infantil, que sucumbe a la represion, es la principal fuerza pulsional de la formacion de
sintomas, y por eso la pieza esencial de su contenido, el complejo de Edipo es el complejo
nuclear de las neurosis” (Freud,1919:200). Sefialando que es el reconocimiento de la

53
Capitulo II. Neurosis.



Mecanismos Psiquicos de la Neurosis Histérica Femenina

que se ponen en juego en la inhibicion del yo, en especial de la funcién sexual.
Trixie Espath

castracion de la madre lo que la lleva a la nifia a buscar al padre, acompafiado de un
cambio de zona erdgena y de objeto deseado. La nifia pasa por la oscilacion entre el
ingreso al Edipo positivo y el regreso a insistir en la renegacion de la castracion de la
madre. Entonces por un lado rivaliza con la madre y por otro tiene un profundo apego, un
ansia de fundirse con ella. Cuando queda fijada en este estadio nos encontramos con una
histeria que no puede decidir cuél es el objeto de su deseo, incapaz de definirse como
mujer o como hombre, esta en el centro del triangulo edipico. C. Sopena (1993) recalca
que la histérica no ignora la diferencia de sexos ni la castracion, pero trata de evitar sus
efectos: funciona como si tuviera la posibilidad de desempefiar a la vez o sucesivamente,
en su fantasia, los roles de la mujer y del hombre, que la situacién edipica pone a su
disposicion. Su fijacion en la fase falica la mantiene en un cierto estado de confusién en
cuanto a las diferencias sexuales, que le permiten negar la castracion, vivida como vacio
o mutilacién. La histérica trata de compensar lo que vivencia como minusvalia sexual

desplazando el valor félico sea a su cuerpo, sea a algtn atributo, sea a su pareja.

Entonces la salida del padre inscribe al deseo como irreconciliable y por tanto una
prohibicion, no se lo debe desear, apelando a borrar el deseo de la conciencia, y quien
ejecuta este borramiento es la represion. Sin embargo, no se resuelve el Edipo por esta

via, ya que el padre no ha cumplido con la funcion,

No ha sido el representante de la cultura que viabiliza la asuncién femenina, por
la via de significar su anatomia como digna, expresando que la ausencia de pene
no es sinénimo de castracion, que en su lugar existe otro érgano-la vagina-y que
la ausencia de pene serd lo que posibilite la maternidad. Que por otra parte el pene
no es el falo, y que, si de ser completo se trata, el en tanto hombre también estaria
castrado, es decir, el padre se reconoce en su condicion de ser deseante, (por tanto,

incompleto). (Rivera 1992:100.)

Otro de los puntos a considerar es lo referente a los mecanismos de defensa. No en vano
una de las nomenclaturas que Freud utiliz6 para las neurosis fue “neurosiscosis de
defensa” para la histeria, las representaciones obsesivas, “ya que nacian mediante el
mecanismo psiquico de la defensa, (inconsciente) es decir el intento de reprimir una

representacion inconciliable” (Freud,1896:163).
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Para formar un sintoma histérico tiene que estar presente un afan defensivo contra
una representacion penosa; ademas esta tiene que mostrar un enlace logico o
asociativo con un recuerdo inconsciente a través de pocos o muchos eslabones,
que en ese momento permanecen por igual inconscientes; por otra parte, aquel
recuerdo inconsciente solo puede ser de contenido sexual y su contenido es una

vivencia sobrevenida de cierto periodo infantil (Freud,1896:212).

La represion es desde entonces el mecanismo de defensa privilegiado en la histeria, se
instaura como consecuencia de las vicisitudes ocurridas hacia lo que seria el final del

Complejo de Edipo, descrito por Freud.

Obviamente la represion no alcanza grado tal, para mantener el deseo impedido de su
llegada a la conciencia, incluso de su accion. El deseo se abre paso enmascarado en el
sintoma conversivo, y la conducta seductora, ademas de los suefios y actos fallidos. La
defensa se resquebraja, puesto que el deseo es irrefrenable e inagotable. En el caso de la
mujer histérica, esto queda mas patente, ya que la castracion no sirve de dique como en
el varon, “y en tanto histérica moviliza como nadie los restos edipicos latentes de los
otros, convirtiéndolos en complices de su inconsciente” (Rivera. 1992:104). El mismo
autor agrega que la conducta seductora emerge, donde la defensa comienza a flaquear,
traspasando la barrera represiva, el deseo se canaliza a través de lo gestual e incluso en lo
verbal. Expresandose en una particular manera de caminar, cruzar las piernas, mirar, o
vestirse. Estas manifestaciones de las conductas se valen del cuerpo como instrumento de

lenguaje, al igual que en el sintoma, sin ser conversivas, claro esta.

Ya en el campo de lo verbal, recrean una atmosfera erotizada, el discurso histérico nunca
es completo, el enunciado siempre queda por la mitad, de modo que permite al otro
completarlo, y a la histérica azorarse por el rumbo del discurso complementado. “La

inconsciencia, que se transforma en inocencia para la histérica” (Rivera,1992:105).

En una palabra, todo queda dicho a medias y cada uno entiende lo que quiere y puede
entender. Es asi como el hombre se puede sentir seducido sexualmente, y la mujer va a
en busca de un encuentro platonico, en este didlogo de sordos, se toma la parte por el
todo, y de aqui la invalidaciéon. Cuando se afirma que “la histérica habla por el cuerpo,
escucha desde la defensa. De ahi la sorpresa ingenua en la que queda sumergida”

(Rivera,1992:107)
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Tomando en cuenta lo econdémico, se confirma que es precisamente la “exclusion
genital”, lo que propicia la erotizacion de los vinculos y sus secuelas. La estrategia
defensiva es jugada a la concentracion (condensacion) en lugar de la distribucion
(desplazamiento), aspecto ya demostrado por Lacan desde otra perspectiva, mediante una
enunciacion acerca de las figuras retéricas de la metafora, (propia de la Histeria) y la

metonimia tipicamente obsesiva.

En cuanto a la represion, como mecanismo de defensa, se la reconoce como uno de los
mecanismos més evolucionados del Yo. Forma parte del grupo de los mecanismos
disociativos, podria resumirse como la disociacion en el nivel falico del desarrollo, ya que
su empleo se hace mayoritariamente sobre lo edipico, y produce también una escision del
psiquismo. Si bien no es un mecanismo exclusivo de la histérica, la distincién en esta
patologia es el uso sistemético de la misma, dando lugar a manifestaciones tipicas como

ingenuidad, frigidez, seduccion, pensamiento imaginario, etc.

La represion como expresion manifiesta, es un olvido, un no darse cuenta, una forma
particular de ignorancia. El fantasma inconsciente esta ahi, pero no se lo puede ver, habla,
pero no se lo escucha, se huele, pero no se lo advierte. No obstante, el destino del afecto
es algln lugar del cuerpo, que en cada caso sera derivado a algtin lugar del cuerpo que
guarde una relacién simboélica con el conflicto que motivé su desplazamiento a la esfera
corporal. En cuanto hay sintoma, ya no hay afecto placentero o angustioso, en su lugar
esta el dolor fisico, la anestesia, o cualquier otra forma de conversion, preservando de la

angustia, de aqui la bella indiferencia de la histérica.

Si bien la represion es el mecanismo por excelencia, también aparece el empleo del

desplazamiento, la formacion reactiva.

En cuanto a la formacion reactiva, que se produce por el esfuerzo desmedido del opuesto
del pensamiento que se reprime. “Mediante un cierto sobreaflujo de intensidad, el
pensamiento reactivo retiene en la represion al repelido; pero al hacerlo, queda el mismo
como “taponeado”, hacer consciente el opuesto reprimido es el camino que permite

sustraer su refuerzo al pensamiento hiperintenso” (Freud,1905:49).

En cuanto a la histérica y el deseo, vemos en la histérica un modo particular de afrontar
el deseo. Freud marco, entre sus sintomas principales, la necesidad de crearse un deseo

incumplido. C. Sopena (1993) recalca que existen diversas razones que la llevan a tener
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un deseo insatisfecho. Una de ellas es que privarse de algo determinado y supuestamente
deseado es una manera de encontrar una definicion de su deseo. Por su peculiar ubicacion
en el triangulo edipico, tironeada por sus fantasias bisexuales, la persona histérica no
puede renunciar a ninguno de los dos sexos y tampoco puede consolidar una
identificacion simbolica con el padre del mismo sexo. Debido a la indeterminacion de su
propia sexualidad y de su propio deseo, no puede desear ni como hombre ni como mujer
y pretendera ocupar imaginariamente todos los lugares y desempefiar virtualmente todos
los roles. Si la persona histérica esta tratando constantemente de recrear en las fantasias
o en la realidad la situacion triangular edipica, es por su afan de ocupar el lugar del padre
y también de la madre. Se ubica en todos los lugares para ocupar todas las posiciones con
respecto al deseo de los otros para averiguar algo, viviendo pendiente del deseo ajeno,
desplazando su deseo a los demas. Otra razén de mantener el deseo incumplido reside en
el caracter incestuoso del mismo. Al no haberse establecido una clara asignacion de
lugares y funciones entre padres e hijos y la interdiccion de transgredirlos, al mantener
relaciones sexuales los enfrenta con el horror del incesto, por lo cual deberan excluir la
satisfaccion genital de sus relaciones amorosas. A su vez necesita dejar su deseo
insatisfecho para conservar el goce imaginario con el padre idealizado. En las fantasias y

en las identificaciones imaginarias dan por “cumplido” sus deseos.

Otros de los aspectos a tomar en cuenta en la histeria conciernen a la identificacién. En
parte es a través de multiples identificaciones que la histérica da por cumplido
imaginariamente sus deseos. La identificacion es un proceso de transformacion efectuado
en el aparato psiquico, operacion sobre la cual se constituye el sujeto humano. La salida
del Edipo se produce por el abandono del vinculo libidinal con los padres, que es
sustituido por identificaciones con sus rasgos, lo que le permite al yo estructurarse con
referencias las instancias del Ideal del yo y el Superyd. Sopena (1993) recalca que es la
identificacion edipica la que permite asumirse como sujeto deseante de un objeto
heterosexual exogamico, hacerse mujer es un trabajo doloroso de separacion de la madre,
un duelo donde la madre es perdida como objeto erético y reencontrada en los rasgos
identificatorios. Si no se produce ese desprendimiento de la madre, el precio a pagar es el
sacrificio de la libido, que no puede ser despegada del objeto, al que hay que mantener
con vida. Pero entonces la madre puede ser vivida como impidiendo la vida sexual de la

hija, porque la reclama toda para ella.
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Freud, marca en su trabajo “La interpretacion de los suefios” que es por el camino de la
identificacion que los enfermos llegan a expresar en sus sintomas las vivencias de toda
una serie de personas y no solo las propias: “es como si padecieran por todo un grupo de
hombres y figuran todos los papeles de un drama con sus solos recursos personales”

(Freud, 1900:287).

Ya desde el caso Dora, vemos identificaciones con la prima y con las dos mujeres amadas
por el padre (Freud,1905:50), asi como en el segundo suefio se identifica con el joven.
Convengamos que la identificacion no es una simple imitacion sino una apropiacion
basada en la presuncién de una etiologia en comun, un “como si” y se refiere a un
elemento comun que existe en el inconsciente. Para Sopena, se podria decir que, en la

histérica la identificacion con el rol, es inmediata, masiva y 14bil.

H. Mayer (1986) sefiala que la histérica se ha distanciado de la madre en cierta medida y
puede desear una relacion con el padre, pero encuentra dificultades a la hora de ocupar el
lugar de la madre porque no ha podido identificarse con ella y no sabe en qué consiste ser
mujer. Tratard entonces de resolver el enigma de la feminidad intentando parecerse lo

mas posible a una mujer, exhibiéndose como una mujer seductora.

Rivera trae aspectos relacionados a la clinica donde observa, relaciones que suelen estar
marcadas por una constante triangularidad. Los hombres por quien las histéricas tienen
preferencia, suelen ser casados, comprometidos, impedidos, etc, es decir hombres que
pueden ser definidos como imposibles de acuerdo con los canones normativos y morales
mias tradicionales. No obstante, “¢é] no se debe “lo hace mas atractivo, he aqui una muestra
de los retornos de los deseos edipicos reprimidos. Las fantasias se expresan con diferentes
imagenes, el principe azul, el sr, mayor, el profesor, el novio de la amiga, el cufiado, etc.

No olvidemos el importante valor de las fantasias en la histérica;

La incapacidad para cumplir la demanda real de amor es uno de los rasgos de
caracter mas esenciales de la neurosis; los enfermos estan dominados por la
oposicion entre la realidad y la fantasia. Lo que anhelan como maxima intensidad
en sus fantasias es justamente aquello de lo que huyen cuando la realidad se les
presenta, y se abandonan a sus fantasias con tanto mayor gusto cuando ya no es

de temer que se realicen. (Freud, 1905:97).
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Ahora bien, si la personalidad se ha estructurado histéricamente, el conflicto se organiza
en torno a lo félico, existen en €l elementos previos, devenidos de la primitiva relacion
con la madre. Para Rivera estas dificultades son variables en su significacion, pueden ser
minimas en los casos de estructuras histéricas equilibradas (normales) mientras que
suelen ser mas importantes en los niveles patolégicos. De tal forma si la relacion es
triangular, no debe descuidarse al otro integrante de la triada. Por tanto, se pregunta: ;Qué
busca la histérica en el hombre? Es obvio que ser deseada, y por ende caracterizada por
su deseo. Para Rivera hay algo mas, lo que esta mas alla del hombre mismo, su compaiiia,
el eterno femenino que lo secunda. Dicho autor remarca como las carencias maternas
derivadas de su insatisfaccion femenina propician en la hija la vigencia de un sentimiento
de minusvalia en tanto mujer. El padre deberia haber dignificado su condicion sexual,
pero interferido por sus propios conflictos infantiles, reactivado por la sexualidad de la
nifia, tampoco lo hizo.” Ella sabe de todos modos que no es un hombre. La duda persiste
asi en la profundidad del inconsciente: ;Qué es lo que soy? “(Rivera,1992:122). En medio
de esta pregunta, el hombre comprometido le ofrece un espejo en donde mirarse” La
mujer de aquel es un modelo de feminidad al que se puede acceder por su intermedio. La
histérica se amolda a la imagen especular, serd hiperfemenina ante el casado, alumna
preocupada ante el profesor, paciente sorprendente ante el médico. En cada caso se

identifica con el deseo del hombre, en la ilusion de quedar en un lugar reconocido.

Para F. Perrier, la femineidad constituye un misterio para la histérica (1974:165) y el
deseo del hombre seria el modo de revelarlo, “se identifica con el hombre porque necesita

participar en su deseo para buscar, como €I, la mujer en su misterio”

Para Rivera un examen mas detenido revela que a mayor profundidad, lo que se juega en
este vinculo es la conexion de la histérica con su precario modelo de femineidad. La
histérica exhibe para esconder” (Rivera,1992:125). Asi los elementos femeninos y
masculinos aparecen alternadamente en toda personalidad histérica, sera femenina y
falica, seductora y castradora, victima y victimaria, una bisexualidad constituida en el
seno de una estructura intersubjetiva especifica. “Se tratara de ser maternal con uno,
fogosa con otro; ingenua ante el mujeriego, autoritaria ante el dependiente. Pero siempre
a medias, nunca pudiendo abrazar del todo a una cosa. La insatisfaccion continuara
prolongéndose y requiere cambiar” (Rivera,1992:126). “Vive en la ilusion de que su

demanda puede ser satisfecha, como una necesidad y prolonga su deseo de deseo
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insatisfecho, siendo insaciable como aquéllos que creen en una saciedad posible”

(Rosolato G, 1975 pag.292 por Rivera).

Entonces nada es satisfactorio, toda peca por insuficiencia o por exceso, esta tonica tifie

toda relacion con los demas, en especial aquellas asociadas con la sexualidad. La histérica

nunca acepta la castracion.

Cada figura con la que se triangula ocupa de forma alternada el lugar del espejo,
devolviendo imagenes diferentes con quien se identifica. “Lo que de ella se espera es que
encaje en el talle de su propia anatomia, esto es que sea mujer” Aqui nace la
hiperfemineidad como rasgo de caracter, para ocultar los aspectos masculinos. “La

histérica se viste de mujer o actia como tal” (Israel,1971:19).

No menos importante es el lugar que el cuerpo ocupa en la histeria. Sin duda dentro del
descubrimiento Freudiana de la sexualidad infantil, el atributo otorgado a las zonas
erogenas es de capital importancia; en cuanto a la neurosis histérica puede hacer sus
sintomas en todos los sistemas de 6rgano y, por esa via, perturbar todas las funciones. “A
los organos del cuerpo ha de reconocérseles, ademas de su papel funcional, una
significacion sexual, -erogena-y son perturbados en el cumplimiento de aquella primera
mision cuando la ultima los reclama con exceso” (Freud, 1916: 181). Puesto que “Entre
las psiconeurosis es en la histeria donde resalta mas nitidamente la significacion de las
zonas erdgenas como aparatos colaterales y subrogados de los genitales™ (Freud,1916:
154). “En la histeria es lo mas corriente que fenémenos de estimulacion, sensaciones e
inervaciones que son propias de los genitales, se desplacen a otras regiones del cuerpo

alejadas de estos” (Freud,1916: 296).

Como hemos mencionado anteriormente el sintoma conversivo se produce a través de la
represion, conllevada por un desplazamiento en la inervacién somatica de un conflicto de
origen psiquico. Es decir que la represion desliga la representacion del afecto, formando

una forma particular de escision.

La representacion reprimida queda inscripta en el proceso primario, mientras que el
afecto, en su condicion energética, opera en un desplazamiento hacia el cuerpo. Entonces
el representante afectivo, volcado al cuerpo, lo que hace es inscribir una forma de
satisfaccion sustitutiva. Ello ocurre en simultdneo con una fuerza opositora a tal

satisfaccion, lo conversivo da lugar al sintoma histérico.
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Aqui aparecen dos lineas, una devenida del deseo que se expresa en su intencionalidad de
descarga, siempre presente, y la linea opositora perteneciente al yo, que impone la
congelacion de aquel ante la imposibilidad de erradicarlo. Asi cuando el sintoma se
consolida, la conversion parece darle cierto triunfo a la defensa, solo en apariencia. El
desplazamiento del conflicto sobre el cuerpo garantiza en la histeria el alejamiento de este
de un modo bastante efectivo. Por lo tanto, la angustia de la que el Yo se defiende es
manejada mejor que en las otras estructuras, aunque cierta ansiedad siempre aparece,

aunque sea de modo parcial.

“En el caso de la histeria, la angustia aparece acompaiiando a los sintomas histéricos, o
bien en estados emotivos que esperariamos, por cierto, una exteriorizacion de afectos,
pero no justamente de angustia, o bien puede aparecer desligada de cualquier condicion,
como un ataque gratuito de angustia tan incomprensible para nosotros como para el
enfermo” (Freud,1917: 365). “El yo emprende un intento de huida frente al reclamo de

su libido y trata este peligro interno como si fuera externo” (Freud:1917: 369).

La histérica también se angustia, pero es en la bisqueda de la huida de esta, donde
verdaderamente sufre. “Sin embargo, los objetos manifiestos de la angustia suelen
camuflar su motivacién inconsciente, como ser el amor no correspondido, la traicion de

una amiga donde siempre hay de por medio otro hombre, etc.” (Rivera,1992:138).

Podemos sintetizar que el cuerpo es el destino de lo reprimido, victima del conflicto
psiquico, a la vez que se revela como un habil instrumento del lenguaje el servicio del
fantasma inconsciente, de aqui es que Israel afirma “el sintoma histérico es una palabra
que falta” (Israel,1976:40). El fantasma inconsciente se vale del cuerpo para que Ello
hable. El cuerpo es investido libidinalmente, discurso que debemos descifrar, donde la
menos capaz de decodificarlo no es mas ni menos que la propia histérica, quien se

presenta de un modo ingenua ante sus padeceres.

Es por ello por lo que el discurso histérico, en su despliegue gestual, de doble sentido, su

ingenuidad, y sus sintomas, es donde la histérica dird més de lo que habla.

En cierto sentido la tarea del analisis seria restituir al circuito verbal dicha palabra,
liberando al cuerpo de ser el poseedor del discurso. (Rosolato,1962:2)) sugiere atender
la condicion metaférica del malestar psiquico encarnado en el cuerpo. Tomando como

ejemplo los sintomas funcionales cardiacos, para el si sabemos escuchar tarde o temprano
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aparecera una experiencia donde le partieron el corazon, de este modo se siente en el

cuerpo lo que doli6 en el alma.

Por tltimo, a grandes rasgos comenta factores para tener en cuenta en un diagndstico
diferencial entre la conversion y la psicosomatica. La conversion siempre tiene lugar en
un registro simbélico, y la somatizacion seria asimboélica. La conversion da cuenta de un

conflicto especifico, mientras que la somatizacion carece de especificidad.

La conversion se inscribe generalmente sobre determinados segmentos corporales, los
mas “relacionales”, como los llama Paz (Paz,1976:180) musculatura estriada, 6rganos
sensoriales, los miembros y el aparato genital. La somatizacién comprende mas las
visceras y demas 6rganos internos. En la conversion el cuerpo expresa tanto un deseo
desterrado, al mismo tiempo que es su portavoz. La somatizacion seria la expresion de
una tension vital. Esta distincién que parece tan lucida a nivel tedrico no es tan fécil de
dilucidar en la clinica, ya que un mismo sintoma puede, patogénica y etiologicamente

responder a bases independientes, como puede ser con los vomitos.

Rivera concluye que la demanda histérica, remite a otra escena que aparece siempre
signada por dos propiedades definitorias e infaltables: “la tentacion (miticamente
irresistible), y la prohibicién referida generalmente a la presencia de un tercero sin el cual

tampoco puede haber tentacion)” (Rivera,1992:151)
La Histeria hoy

La histeria con la que hoy nos encontramos dista mucho de aquellos ataques que tan
minuciosamente describié Charcot, en la Salpetriere de Paris, llamando la atencion de los
eruditos de la época. Breuer y luego Freud, tomaron estos aportes como €l puntapié inicial

de sus futuras investigaciones, que dieron origenes a sus respectivas y novedosas teorias.

Uno de los puntos que marca el ayer y el hoy de la histeria tiene que ver con la conversion
somatica. Para el psicoanalista David Beres, (1976) se remarca como primera diferencia,

la disminucion de la condicion sintomatica, aumentando el trastorno de la personalidad.

Se ha dicho que la histeria se mimetiza con el espiritu de cada época, por el contrario, el
estudio de Emilce Bio Bleichmar, (1985) en un analisis sistematico de un conjunto de
sintomas y rasgos de caracter, realizando una clasificacion de la histeria que divide en

histeria infantil dependiente, personalidad histérica y caracter falico-narcisista. Tratando
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a la histeria como una expresion del malestar femenino en la cultura, tomando el
narcisismo como eje central para la comprension de dicha estructura. Separando la

conversion de la histeria.

La dimension profundamente conflictiva de la feminidad en nuestra cultura se
demuestra y tiene su maxima expresion en la histeria. La introduccion del
concepto de género permite comprender mas cabalmente la problematica
histérica, y no caer en el error de considerarla basada en una supuesta indefinicion
sexual. Si la histérica produce la fantasia de la mujer con pene, no lo hace ni por
homosexual, ni por transexual- o sea, por el deseo de ser hombre- sino porque,
cerrados los caminos de jerarquizacion de su género, intenta formas vicariantes de
narcisizacion, afiadiendo a su feminidad falicismo, masculinidad, un pene
fantasmal, o dirigiéndose a un hombre para que le diga quien es.

(Bleichmar,1985:24)

Contintia proponiendo que los tres subcategorias de la histeria: personalidad infantil
dependiente, personalidad histérica, y el caracter falico narcisista, que se diferencian
tomando como eje el grado de aceptacion o rechazo de los estereotipos sobre los roles de
género inmersos en nuestra cultura, “en todas ellas se manifestara en sintoma histérico,
(dejando de lado la conversion, cuya filiacion a la histeria queda seriamente cuestionada)
entendiendo por tal el profundo que la relacion deseo -placer le provoca. El goce sexual
de la mujer, en tanto goce puro, el ejercicio de la sexualidad como testimonio de un ser
que desea el placer y lo realiza en forma absoluta, se constituye en una trasgresion a una

ley de la cultura de similar jerarquia a la ley del incesto.

La histeria queda asi ubicada en el centro de un conflicto basico de caracter
narcisista, que impulsa a la mujer a una suerte de feminismo espontaneo, pues lo
que trata es de equiparar o invertir la revalorizaciéon de su género, no el
comportamiento sexual. Cada vez que se sienta humillada apelara a su tinica arma
en la lucha narcisista, el control de su deseo y su goce, para de esta manera invertir
los términos, ella sera el amo, asumiendo un deseo de deseo de insatisfaccion”
(Bleichmar,1985:25). “La histeria no es sino el sintoma de la estructura

conflictual de la feminidad en nuestra cultura” (Bleichmar,1985:28).
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La licenciada Irene Meler (1999) en un articulo que trata de la histeria hoy, entiende que
la mujer posmoderna ha cambiado de paradigma ya no se busca un hombre que la ame,
que en ultima instancia brinda al menos una ilusion félica, sino que la estima depende de
las actividades orientadas hacia el area laboral, donde la vida en pareja y la maternidad
han quedado en segundo plano. No en vano titula su articulo, “Mujeres que aman

demasiado.. poco”

Sin embargo, no existe un acuerdo en cuanto a la conversién. Jean Laplanche (1976)
sostiene que el sintoma histérico sigue siendo esencialmente de conversion, siempre que
se tome a la conversién como una expresion a través de lo corporal. Situado sobre los
aspectos transferenciales lo vemos en sus aspectos emocionales y relacionales, ya Freud
habia observado en el analisis del caso Dora que no solo sus sintomas eran histéricos,
también lo eran sus sentimientos y sus conductas. Para Belichmar el sintoma conversivo
es una categoria aislable que puede, o no, acompaiiar una neurosis de histeria, asi como
formar parte de la constelacion sintomal de cualquier cuadro psicopatologico.
(Bleichmar,1985:149) Por otra parte dicha autora sostiene que, en ausencia de conversion,
la matriz generadora, ese nucleo de represion, de triangularidad edipica, debe encontrarse

presente. (Bleichmar,1985:153).

Bleichmar marca que es posible concebir varios mecanismos de produccién de un sintoma
conversivo. Puede ser por simbolizaciéon, marcada por la pura combinaciéon de
representaciones, en que una parte del cuerpo expresa a través de la alteracién de la
funcion, un pensamiento reprimido y simultaneamente la defensa, parada en el ejemplo,
vomito porque me da asco la sexualidad, no veo nada, es decir no veo mis deseos
incestuosos” simbolizacion que admite fantasmaticas, sexuales, agresivas, narcisistas.
Puede ser por identificacion al otro; donde el sintoma se emplea para lograr una
equiparacion de ser a ser, ser igual en un rasgo lo asemeja casi que en un todo. Por
identificacion a un recurso del otro, al beneficio secundario que se obtiene a través del
sintoma. Por exclusivo beneficio secundario, por el aprendizaje a partir de una dolencia

previa, de los efectos interpersonales que provoca (Bleichmar,1895:160).

Por otra parte, sostiene que la histeria de conversién puede tener como mecanismo
productor tanto el beneficio primario, o sea una fantasia especifica, o el beneficio
secundario en forma independiente y exclusiva. De este modo define la conversién como

un mecanismo complejo caracterizado por una determinada vinculacién de cualquier tipo
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de conflicto y la representacion del cuerpo. El cuerpo siempre estd incluido. Para
Bleichmar si la conversidén histérica coincide es porque ambas se dan con mayor
frecuencia en la mujer. Existe una facilitacion genérica, para la amnesia, la ceguera, la
paralisis, los desmayos, y los dolores corporales, asi como la utilizacién de las
representaciones corporales y su funcionamiento, especialmente el sexual en la mujer.
“Siempre que se cree una oposicion entre narcisismo y sexualidad o entre narcisismo y
feminidad, y tal feminidad queda reducida a la sexualidad, estaremos ante una estructura

histérica” (Bleichmar, 1985:206).

Otros autores descartan la existencia de las 1lamadas histerias puras, desde épocas de
Freud se habla de neurosis mixtas, sosteniendo que la conversion cede lugar a

mecanismos fobicos sutiles y variados.

Para Eric Berman (1976) muchos casos diagnosticados como histeria, lo que hacen es
encubrir un problema mas profundo. Considera a la histeria como una defensa contra
enfermedades mas severas, como ser la psicosis, habitando por debajo de la histeria una
angustia mas severa. El poder llegar al nucleo patdgeno que genera esta angustia, abre la
posibilidad a un cambio de caracter. André Green (1976) de alguna manera apoya a
Berman al sostener que el objetivo del mecanismo histérico es una lucha contra la
depresion, donde la autovaloracion se encuentra disminuida. Sin embargo, esta lectura de

la histeria tiene su contracara y no existe un consenso.

Ambos autores, sostienen que dos son las fantasias inconscientes de la histeria. La primera
tiene que ver con el encuentro sexual de los padres que dio origen al sujeto, encuentro
que es fantaseado como excitante y desesperante. La segunda apunta a reconocer que se
genera en la madre contra su hijo a raiz de su nacimiento puesto que la madre pierde a su
hijo como objeto interno real, que le brinda potencialidad, luego del nacimiento se realiza

la independizacion del vientre materno.

Sin embargo, sus componentes esenciales no cambian, a modo de ejemplo traemos la
represion y su relacion con la organizacion genital de la libido, el conflicto que lo
mantiene vivo es el edipico. Asi como la aparicion involuntaria de fantasias inconscientes
generadas por €l. Hay quienes apuntan a la incorporacion de fantasias agresivas que no

han logrado ni el lugar ni la importancia que se merecen dentro de la histeria.
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Rivera, sostiene que la histeria siempre se adelanta a quienes pretenden conocerla,
se revela a quien quiere encasillarlas en un marco tedrico. En este sentido
podriamos decir que comparte la misma linea de Luciano Loutero (2017) la
histérica esta en fuga, se reinventa en cada época” (Loutero,2017:10). Para €l la
histeria es la condicion de posibilidad para renovar la interrogacién analitica.
Llegando a la consulta por cuestiones vinculadas a las vacilaciones del deseo,
desengafios amorosos, dificultades para hacer frente a la vida profesional
compatibles con la maternidad, etc, “y luego de varios rodeos el analista se entera
de alguna manifestacion que toca al cuerpo” (Loutero,2017: 15). “Si la histérica
de antafio, se quejaba del seductor, la de nuestro tiempo lo aniquila, (o escracha
en redes sociales) con el consecuente sufrimiento de afirmar que “ya no hay
hombres” (Loutero,2017: 27). “En el horizonte de la forma histérica de la mujer
liberal contemporanea, se yergue el fantasma reprimido de la madre félica”

(Luotero,2017:27).

quien considera que lo basico de la histeria seria: la defensa contra el
fantasma de seduccion, a través de una objecion del goce; pero donde falta
el factor conversivo y la identificacion viril, se abren otras variantes que
incluyen la obsesion félica, la locura de la reivindicacion, la perversion
transitoria del acting-out, y la paranoia propia de lo imaginario.

(Loutero,2017:30).

Rivera sostiene que la histeria ha variado sus manifestaciones clinicas, y si bien se
mantiene la apelacion al cuerpo, es mas una funcion discursiva que como asiento de un
deseo inaceptable. Para Rivera a medida que cambia el saber vigente, “cambia también
la conducta histérica, definiéndola como vanguardista” (Rivera,1992:76) la
sintomatologia conversiva va cediendo terreno a nuevas manifestaciones mas sintonicas
con el Yo. Sostiene que las evitativas (que se podrian resumir como fobicas) van pasando

a formar parte del caracter histérico.

Algunos aspectos transferenciales y Contratransferenciales

Citando a Bollas, (1991, p.231-232), quien recalca a la histérica disfrutando de la
posesion del analista, haciéndolo complice y testigo, a través de un discurso de los
sentidos, montando un espectaculo.
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La vemos, visualmente es plastica, ella narra con gestos corporales.

La oimos, puede comenzar un discurso en susurro obligandonos a forzar nuestra escucha,

o producir discursos agudos.
El cuerpo recibe. Nos reimos con la histérica, es comica, mueve al analista.

El cuerpo se sacude, nos hace enojar, nos fastidia, nos irrita con su conducta y cambios

de humor.

El cuerpo tiembla, nos conmueve hasta las lagrimas cuando narra esos episodios patéticos

de su vida. “El lenguaje del cuerpo seria el sustituto de la representacion mental "

En otra linea, Nasio (1992) marca tres posiciones permanentes y duraderas del yo

histérico, desde nuestro puesto transferencial.

Un primer estado donde el yo se encuentra en constante espera de recibir del Otro, no la
satisfaccion que lo colme, sino la no respuesta que frustra, que conduce a insatisfaccion
permanente y al descontento neurético. Nasio 1lama a este primer estado yo insatisfecho.
Donde se posiciona encarnando el papel de victima desdichada y constantemente
insatisfecha. “Mientras esté insatisfecho, dira el histérico, me hallaré a resguardo del
peligro que me acecha. El peligro de vivir la satisfaccion de un goce maximo”
(Nasio,1992:12) Es asi como el miedo y la negativa a gozar ocupa el centro de la vida del
histérico. Nasio sostiene que segun el molde del fantasma los seres cercanos a los que
ama u odia, juegan el papel de Otro insatisfecho. Por tanto, busca en el otro la potencia

que lo someta o la impotencia que lo atrae y lo decepciona.

En un segundo estado, aparece un yo histerizador, donde transforma la realidad concreta
del espacio analitico en una realidad fantasmatica de contenido sexual. “El yo del
histérico erotiza el lugar de la cura” ...histerizar es hacer que nazca en el cuerpo del otro
un foco ardiente de libido”, con la maxima inocencia el sexualiza lo que no es sexual”

(Nasio,1992:15).

En este punto me parece valida citar la aclaracion de Nasio, en cuanto al contenido sexual
de los fantasmas histéricos, pues en palabras del autor no se trata de lo vulgar o lo
pornografico, sino de una evocacion lejana y transfigurada de movimientos sexuales. Es
decir, fantasmas sensuales y no sexuales, en los que un minimo elemento insignificante
puede actuar como disparador de un orgasmo autoerotico. La sexualidad para ellos no es
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una sexualidad genital, sino un “simulacro de sexualidad” (Nasio,1992:19), mas cercana
a los tocamientos masturbatorios y los juegos sexuales infantiles que a un intento real de
concretar una verdadera relacion sexual. Creando signos sexuales que rara vez van
seguidos del acto sexual que anuncian. “El empefiado deseo del histérico es que tal acto
fracase, es decir se empefia en el deseo inconsciente de la no realizacion del acto, y por

tanto permanecer insatisfecho” (Nasio,1992:20).

En cuanto a la tercera posicion, la caracteriza en la tristeza de su yo cuando debe afrontar
“la unica verdad de su ser, no sabe si es hombre o una mujer” (Nasio,1992:15) he aqui un

Yo tristeza.

El yo del histérico para histerizar la realidad, debe ser maleable, pero esta plasticidad de
su yo lo sita sobre una realidad confusa, entre lo real y lo fantaseado, adhiriéndose a un
juego de identificaciones multiples y contradictorias con variados personajes, al costo de
permanecer ajeno a su propia identidad de ser, particularmente a su identidad de ser
sexuado. El histérico puede identificarse con el hombre, con la mujer o con el punto de
fractura de una pareja, encarnando la insatisfaccion que aflige a estd. Nasio destaca el
asombroso papel del tercer personaje que da lugar al conflicto o, por el contrario, gracias
al cual el conflicto se resuelve. “El histérico, desatando el conflicto o despojandolo, sea
hombre o mujer, ocupara invariablemente el papel de excluido” (Nasio,1992: 21). Lo que
explica la tristeza es ese lugar de excluido. Crea una situacion conflictiva, escenifica
dramas, se entromete en conflictos, y luego, terminada la puesta en escena cae en la cuenta
del dolor de su soledad, un juego en el que ellos fueron los excluidos. En el momento de
esta tristeza se descubre la identificacion del histérico con el sufrimiento de la
insatisfaccion. En medio del dolor queda la imposibilidad de decirse hombre o de decirse
mujer, de decir la identidad de su sexo. “La tristeza del yo responde al vacio y a la

incertidumbre de su identidad sexual” (Nasio,1992: 22).

“Sufrir de modo histérico es sufrir conscientemente en el cuerpo, convertir el goce

inconsciente e intolerable en sufrimiento corporal” (Nasio,1992: 23).
La personalidad y el caracter histéricos

Para Ey (1995 p.425) el “caracter” la “mentalidad”, la “persona” del histérico han
sorprendido siempre a los clinicos, quienes no pueden llegar a separar, las

manifestaciones histéricas de la organizacion neurdtica de la personalidad de estos
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enfermos.”  Marcando tres aspectos fundamentales del “caracter” histérico la

sugestionabilidad, la mitomani4, y las alteraciones sexuales.

El histérico es susceptible ante la sugestion, asi como se autosugestiona. Tiende a la

imitacion y a identificaciones superficiales que son cambiadas con gran rapidez.

Se habla de mitomania apuntando al teatralismo de la histérica, puesto que tiende a
dramatizar, y a cierto tipo de exhibicionismo. Es inconstante en sus relaciones con los
demas y por lo general sus vinculos son superficiales y cambiantes. “El yo del histérico
es un yo que no ha conseguido organizarse conforme a una identificacién de su propia
persona, la mascara del personaje oculta completamente a la persona” (Ey, 1995: 426) y
continta diciendo, este defecto de identificacion al ideal de si mismo proviene de un
conflicto infantil en la fase edipica”. Por otra parte, menciona que las represiones hacen
desaparecer los recursos reales (amnesias ilusion de la memoria) creando lagunas o
mentiras. Apareciendo la necesidad de sustituir el principio de la realidad por el de placer
y las fantasias. Los olvidos, los falsos recuerdos constituyen segun Freud una de las
caracteristicas esenciales de la insinceridad inconsciente del histérico. Asi las neurosis
aparecen como una neurosis de deseo, deseo de gustar, deseo de exhibirse, deseo de
seducir, deseo de ofrecerse como un espectaculo. “Estos deseos guian toda la conducta
de represion, separando o negando, los acontecimientos de la historia personal, al mismo
tiempo que las exigencias profundas de las pulsiones libidinales” (Ey,1995: 426). Como
lo anticipd Freud, “El histérico padece por la mayor parte de reminiscencia” (Freud,1893:

33).

Otro de los puntos marcados por Ey, es la falsificacion de la existencia, donde el histérico
no cesa de obtener el beneficio secundario de su neurosis por una especie de erotizacion
de la imaginacion, apareciendo asi la satisfaccion libidinal. “El histérico reemplaza el
imposible orgasmo por los goces del juego y del simulacro y asi ocurre en el desenfreno
mas o menos simbolico de la imaginacion sexual constituye una parte integrante de esta
teatralidad de la existencia histérica (Recamier, en EY 1995), en la que el neurdtico

desempeiia su papel como un actor.

Tiende a erotizar los vinculos puesto que busca en sus relaciones resignificar los objetos

infantiles edipicos y dramatiza la problematica que dicho complejo le genera.
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Atravesando el tema de nuestra tesis, Ey marca las alteraciones sexuales, como
caracteristica de la histeria. Marcando que la sexualidad est4 profundamente alterada. “En
efecto en este campo mas que en los otros, las expresiones emocionales y pasionales,
tienen algo teatral, excesivo, que contrarresta con fuertes inhibiciones sexuales, Asi el
“donjuanismo masculino” o el “mesalinismo” femenino de los histéricos oculta siempre

la impotencia, frigidez o perversiones” (EY,1995: 427).

Sin dnimo de repetir, Joan Codeerch, (1979:140) resalta algunas caracteristicas del

comportamiento externo de la neurosis histérica:
Egocentrismo acentuado.

Labilidad emocional, con sentimientos y emociones aparentemente intensos, pero sin

profundidad real, volubles y facilmente modificables.
Tendencia al acting-out: con escasa o nula prevision de las consecuencias.
Relativa falta de inhibiciones y autocontrol limitado.

Aparente actitud de dependencia, debilidad y necesidad de proteccion,

contradictoriamente combinada con autoritarismo y habilidad para manejar a los otros.

Incapacidad para amar profundamente. En las mujeres histéricas coexiste la frigidez con

la coqueteria, e incluso, en ocasiones, con la promiscuidad sexual.

Por otra parte, recalca, una fuerte tendencia a la regresion, y la utilizacion de mecanismos
de defensa, como ser la negacion, incorporacién, simbolizacion, idealizacion, formacion

reactiva.

Resumen Capitulo II: Neurosis

Diremos que la neurosis se produce porque el yo, no logra dar cabida a una mocién
pulsional proveniente del ello, o le impugna el objeto que tiene como meta. Es asi como
el yo se defiende mediante el uso de la represion, a la vez que lo reprimido se vuelve
contra ese destino, provocando una subrogacion sustitutiva, un compromiso entre el deseo
y la defensa, creando asi el sintoma. El sintoma es vivido por el sujeto, como limitante, e
incomprendido por el sujeto, lucha contra el, como se defendia de la mocién pulsional
originaria. Es menester entender que tales sintomas tienen un sentido, a la vez que tiene

el propésito de obtener una satisfaccion sexual o defenderse de ella.
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Por tanto, se trataria de un conflicto entre el yo y el ello, donde el sujeto neurético
mantiene conservado el estado infantil de su sexualidad o remiten a él, donde el sintoma
se engendra como un retofio del cumplimiento del deseo libidinoso inconsciente

desfigurado de formas diferentes.

Si hablamos de histeria, apelamos a la premisa Freudiana: “Yo llamaria histérica, sin
vacilar, a toda persona sea o no capaz de producir sintomas somaticos, en quien una
ocasion de excitacion sexual, provoca predominante o exclusivamente sentimientos de
displacer” (Freud, 1901:27). Deja asentada la represion sexual, como caracteristica de
este cuadro neurdtico, asi como la resistencia a la pulsion sexual, manifestada a través de
la vergiienza, el asco y la moralidad. El despliegue hiperpotente de la pulsion sexual,
queda eclipsado en los opuestos, pues aparece una necesidad sexual hipertrofica y una

desautorizacion de lo sexual llevada demasiado lejos.

Asentada en la premisa freudiana, que sitia al complejo de Edipo como el complejo
nuclear de las neurosis, para la neurosis histérica es necesario que se produzca una fijacion

del desarrollo psicosexual en la fase edipica.

Punto nodal en la comprension de la histeria es su caracter conversivo, aludiendo a un
proceso que se realiza de forma inconsciente, donde los conflictos psiquicos toman
expresion simboélica traspuesta en lo corporal, convirtiéndose en un verdadero lenguaje

de 6rgano.

El sintoma histérico responde a la reunién de dos fantasmas de caricter sexual
contrapuestos, uno femenino y otro masculino, que reflejan la complejidad de la
castracion histérica, oscilante una bipolaridad sexual relacionada con la escena primaria
y con el complejo de Edipo. Podria sintetizarse que la histérica se encuentra atrapada

entre un vinculo homosexual con la madre y un vinculo heterosexual incestuoso con él.
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CAPITULO 1l
SEXUALIDAD FEMENINA

Abocarse a la tematica de la sexualidad femenina es por demas todo un campo de estudio
dentro de la doctrina Psicoanalitica. Este trabajo pretende ahondar en aquellos aspectos
de la sexualidad femenina, que atraviesan nuestro tema de investigacion, tomando en

cuenta los aportes mas significativos dentro de la tematica.
La Feminidad en la obra de Freud.

Es imposible dar comienzo a esta tematica sin mencionar las teorias sexuales infantiles
como una pieza maestra en la concepcion freudiana del psiquismo humano. Si bien no
viene al caso realizar una exploracion de dichas teorias, tomaremos en cuenta aquellos

elementos que hacen referencia a la femineidad.

En el apartado dedicado al complejo de castracion y la envidia del pene, demarca como
la primera teoria sexual infantil el supuesto de que todos los seres humanos poseen
idéntico genital, el masculino. Sosteniendo que la nifia, cae presa de la envidia del pene,

entonces desea ser un varon, “deseo tan importante luego” (Freud,1905:178).

En la diferenciacion entre el hombre y la mujer, demarca que en la nifiez son reconocibles

disposiciones masculinas y femeninas;

El desarrollo de las inhibiciones de la sexualidad (vergiienza, asco, compasion) se
cumple en la nifia pequefia antes y con menores resistencias que en el varon, en
general parece mayor en ella la inclinacion a la represion sexual; toda vez que se
insinian pulsiones parciales de la sexualidad, adoptan de preferencia la forma

pasiva. (Freud,1905: 200)

Pero la activacion autoerética de las zonas erdgenas es la misma en ambos sexos. En lo
referente a las manifestaciones sexuales autoeréticas y masturbatorias, sostiene que la
sexualidad de la nifia pequefia tiene caracter masculino, sosteniendo que la libido es de
naturaleza masculina, por ser activa, ya sea presente en el hombre o en la mujer, y

prescindiendo del objeto hombre o mujer.

La zona erdgena rectora para la nifia seria el clitoris, y agrega “si se quiere comprender

el proceso por el cual la nifia se hace mujer, es menester perseguir los ulteriores destinos
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de esta excitabilidad del clitoris” (Freud,1905:201). La pubertad para la muchacha trae
una oleada de represion, que refuerza las inhibiciones sexuales de esta etapa, que
proporciona un estimulo a la libido del hombre. En etapas posteriores, cuando el acto
sexual es permitido, el clitoris es excitado, retrasmitiendo su excitacion al resto de las
zonas erogenas. Freud sostiene que con frecuencia se requiere de cierto tiempo para que
esta trasferencia se realice, durante este lapsus la zona es anestésica. Sostiene que esta
anestesia puede ser duradera cuando la zona del clitoris se rehiisa a ceder su excitabilidad,
“una activacion intensa en la nifiez predispone a ello” (Freud,1905:202). La anestesia
puede ser local, a modo de ejemplo cita que pueden ser anestésicas en la vagina, pero no
en el clitoris o aun desde otra zona erdgena. A estas ocasiones erdgenas de la anestesia
viene a sumarse las psiquicas, también condicionadas por la represion. De este modo
concluye que tanto el proceso de transferencia de zona erégena rectora, como la oleada
represiva de la pubertad, residen las principales condiciones para la proclividad de la
neurosis de la mujer, en particular de la histeria. Proclamando que estas condiciones se

entraman de manera intima con la naturaleza de la feminidad.

En otra linea remarca que la mocion sexual del nifio hacia sus progenitores, casi siempre
se diferencia por la atraccion del sexo opuesto, la del varén hacia su madre y la nifia hacia
el padre, pasada la barrera del incesto mediante aparece el desasimiento respecto de la
autoridad de los progenitores. Pero hay quienes nunca superar la autoridad de los padres,
y no logran retirar de ellos sus mociones tiernas, muchachas que conservan su amor
infantil mas alla de su pubertad, pasando a ser frias y sexualmente anestésicas con sus
parejas, apareciendo asi una fijacion infantil de la libido. En este punto sefiala que las
muchachas que tienen una exagerada necesidad de ternura a la vez que un horror
exagerado a los requerimientos reales de la vida sexual, mantienen el ideal de un amor
asexual a la vez que ocultan su libido tras la ternura, que puede ser tanto a sus padres
como hermanos. Para Freud, seria sencillo utilizar el psicoanalisis para mostrar a ciertas
personas, como se encuentran enamoradas de sus parientes, lo hace tomando en cuenta
los sintomas y diversas manifestaciones psicologicas, traduciendo sus pensamientos

inconscientes en conscientes.

En su conferencia 20, destinada a la vida sexual de los seres humanos resume lo antes

dicho del siguiente modo:
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De la nifia sabemos que a causa de la falta de un gran pene visible se considera
gravemente perjudicada, envidia al vardén tal pertenencia y por este motivo,
esencialmente, desarrolla el deseo de ser hombre, deseo que se tomara mas tarde
en la neurosis sobrevenida a causa de un fracaso en su papel femenino. Por lo
demas en la infancia el clitoris de la nifia desempefia enteramente el papel del
pene, es el portador de una particular excitabilidad, el lugar donde se alcanza la
satisfaccion autoerdtica. Para que la nifiita se haga mujer importa mucho que el
clitoris seda a tiempo y por completo esa sensibilidad a la vagina.

(Freud,1917:290).

Continuando con sus aportes realizados en la conferencia 21: “Desarrollo libidinal y
organizaci6n sexual”; sostiene que la conformacion de la vida sexual del nifio es anterior
al primado de los genitales. Se prepara en las primeras etapas infantiles, y anteriores al
periodo de latencia, organizandose de manera duradera a partir de la pubertad. En esta

prehistoria hay una suerte de organizacion laxa que llamamos pregenital.

Pero en esta fase no se sitian en el primer plano las pulsiones parciales genitales,
sino las sddicas y anales. La oposicion entre masculino y femenino no desempefia
todavia papel alguno; ocupa su lugar la oposicion entre activo y pasivo, que puede
definirse como la precursora de la polaridad sexual”. “Lo que nos parece
masculino en las practicas de esta fase, si las consideramos desde la fase genital,
resulta ser expresion de una pulsion de apoderamiento que facilmente desborda

hacia lo cruel. (Freud,1917:298).

La vida sexual- lo que llamamos la funcion libidinal- no emerge como algo acabado, sino
que recorre una serie de fases. El punto de viraje de ese desarrollo es la subordinacion de
todas las pulsiones parciales bajo el primado de los genitales, y con este, el sometimiento
de la sexualidad a la funcion de la reproduccion. Antes de ello, hay una practica autonoma

de las diversas pulsiones parciales, que van en busca del placer de 6rgano.

Pasado por las fases, oral, anal y félica y atravesado el Complejo de Edipo, “para el caso
de la nifia pequefia, la actitud de tierna dependencia hacia el padre, la sentida necesidad
de eliminar por superflua a la madre y ocupar su puesto, una coqueteria que ya trabaja
con los recursos de la posterior feminidad, dan por resultado justamente en la nifia

pequefia una imagen encantadora, que nos hace olvidar la seriedad de esta situacion
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infantil y las posibles consecuencias graves que esconde” (Freud,1917:304). De esta
forma queda sintetizado que la primera posicién de objeto es por lo general incestuosa,
es asi como se necesita de las prohibiciones para impedir que se haga realidad este

persistente deseo infantil.

En “El tabu de la virginidad™, sostiene que “casi podria decirse que la mujer es en todo

un tabt” (Freud, 1918:194) y que la envidia del pene trae el encono hostil hacia el varon.

Es en su articulo “El sepultamiento del complejo de Edipo” donde reclama para el
desarrollo femenino un complejo de Edipo, un superyé y un periodo de latencia,
reconociendo en €él, en palabras de Freud un material mas oscuro y lagunoso,
(Freud,1924:185). Donde también cae en una organizacion falica y es presa de la angustia
de castracion. En un comienzo el clitoris de la nifia es analogo al pene en el varon, hasta
que la nifia percibe la diferencia, viendo en ello un perjuicio y una inferioridad en su
anatomia. Fantaseando con que algin dia ella también podra poseer ese genital, es aqui
donde aparece el complejo de masculinidad de la mujer. La nifia cae en el supuesto de
que alguna vez lo tuvo y lo perdié por castracién, es aqui cuando se para frente a la
castracion como un hecho consumado. Al estar ausente la angustia de castracion, por ser
consumada, también se ausenta un motivo para instituir el superyd e interrumpir la
organizacién genital infantil. “El complejo de Edipo de la nifia es mucho mas univoco
que el del pequefio portador del pene, es raro que vaya mas alla de la sustitucion de la
madre y de la actitud femenina hacia el padre. La renuncia al pene no se soporta sin un
intento de resarcimiento” (Freud,1924: 186). El complejo de Edipo termina bajo el deseo
de tener un hijo del padre. Tanto el deseo de poseer un pene como el de tener un hijo del
padre, permanecen en el inconsciente y contribuyen a preparar el ser femenino para su
posterior papel sexual. Demarcando también una menor intensidad sadica a la pulsion
sexual, por tanto, queda facilitada la mudanza de las aspiraciones sexuales en aspiraciones

tierna de meta inhibida.

En su trabajo, “Algunas consecuencias psiquicas de la diferencia anatomica de los sexos”
(1925), Freud realiza una reformulacion de su concepcion sobre el desarrollo psicologico
de la mujer, en su carécter de enigmatica. En cuanto a la prehistoria de la relacion edipica
de la nifia, remarca la existencia de mujeres que preservan fuertemente su ligazon con el
padre, asi como el deseo de tener un hijo con él. El deseo de la nifia de tener un pene la

lleva al llamado complejo de masculinidad de la mujer, que de no ser superado puede
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generar grandes dificultades en el desarrollo hacia la feminidad. Conservar la esperanza
de poseerlo puede acarrearse hasta épocas muy tardias, y ser la causa de extrafias
acciones, asi como puede sobrevenir un proceso de desmentida, donde “la nifia se ve
compelida a comportarse en lo sucesivo como si fuera un varén” (Freud,1925:272). El
hecho de no poseer un pene le adjudica una herida narcisista, un sentimiento de
inferioridad. Luego de comprender la ausencia de pene para todas las mujeres, aparece el
menosprecio hacia €l varén y plantea a los celos como un desplazamiento frente a la
envidia del pene y un aflojamiento de los vinculos tiernos con el objeto madre, ya que la
madre es responsabilizada por la falta. Otras de las importantes consecuencias de esta
envidia tienen que ver con una intensa contracorriente opuesta al onanismo, con su
concomitante oleada represiva, tan relevante en las futuras exteriorizaciones de la vida

sexual en la mujer.

Para este entonces la nifia “resigna el deseo del pene para reemplazarlo por el deseo de
un hijo, y con este propdsito toma al padre como objeto de amor. La madre pasa a ser
objeto de los celos y la nifia deviene una pequefia mujer” (Freud,1925:274). Por tanto, en
la nifia el complejo de Edipo es una formacion secundaria: “Mientras que el complejo de
Edipo del varén se va al fundamento debido al complejo de castracion, el de la nifia es
posibilitado e introducido por este ltimo” (Freud,1925:275), es decir en la nifia falta la
motivacion para la demolicion del complejo de Edipo, por tanto, puede ser abandonado
en forma paulatina, tramitado por represion, asi como que sus efectos penetren en la vida
animica de la mujer. Esto trae como consecuencia que el superyé no es tan implacable

como sucede en el varon.

No seria incorrecto plantear a la sexualidad femenina como el punto mas oscuro dentro
de la teoria psicoanalitica. El propio Freud abandono la bisqueda a una respuesta acerca
de la esencia del ser mujer, de hecho, lo plantea como un enigma, como el “continente
negro” y se delimita a la descripcion del recorrido de la nifia a la mujer tomando como
punto de partida la disposicion bisexual infantil. “El psicoanalisis por su particular
naturaleza, no pretende describir que es la mujer- una tarea de solucién casi imposible
para €l- sino indagar como deviene, como se desarrolla la mujer a partir del nifio de

disposicion bisexual” (Freud, 1932:108).
En general no se plantean giros tedricos en lo referente al pasaje de nifia a mujer en el
pensamiento freudiano, en su articulo “Sobre la sexualidad femenina” (1931) y en su
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conferencia de 1932 titulada “La feminidad”, de algun modo redondea sus ideas respecto
al tema. Tomando como puntos nodales, en la evolucion de la nifia a la mujer dos grandes
tareas, en la prehistoria de la mujer. En primer lugar, plantea el pasaje del clitoris, que
tiene la primacia como zona erdgena en la fase falica, a la vagina con su respectivo valor
y significado concomitante, asi como el pasaje de la sensibilidad de uno al otro. La
segunda tarea de la nifia tiene que ver con el cambio de objeto amoroso. Puesto que el
primer objeto amoroso de la nifia es la madre, respondiendo a los cuidados que requiere.
Cuando la nifia se situa en la fase edipica, el objeto amoroso de la nifia es el padre, “El
trueque del objeto madre-originario por el padre, no menos caracteristico y significativo
para el desarrollo de la mujer” (Freud,1931:227). Por tanto, la nifia se ve enfrentada a dos
cambios tanto de zona er6gena como de objeto, de una fase masculina a una fase
femenina. Admitiendo que existen cierto nimero de mujeres permanecen atascadas en la
ligazén madre originaria, sin producir una vuelta hacia el varén. Es asi como sefiala que
esta fase preedipica, deja espacio para las fijaciones y represiones para la génesis de la
neurosis. Ello sin dejar de recordar que la mujer llega a la situacion edipica normal

positiva luego de superar una prehistoria marcada por el complejo negativo.

Es en la fase preedipica donde se torna de capital importancia la ligazon-madre, de hecho,
le da un valor fundamental como impronta psiquica en la vida futura. Quién seduce por
primera vez a la nifia es la madre. Sefialando que la intensa dependencia de la mujer

respecto de su padre es la heredera de una igualmente intensa ligazon con la madre.

Los vinculos libidinales de la nifia son variados, atravesando las tres fases de la
sexualidad infantil, translucidos a través de deseos orales, sadico-anales y falicos, dichos
deseos contienen tanto mociones activas como pasivas. Siendo a su vez ambivalentes, por
ser de naturaleza tierna, asi como hostil-agresivas. “No siempre es facil pesquisar la
formulacion de estos deseos sexuales, el que se expresa con mayor nitidez es el de hacerle

un hijo a la madre, ya perteneciente al periodo falico” (Freud,1932:111).

Freud, subraya que el extrafiamiento respecto de la madre es algo mas que un mero
cambio de via del objeto, en €l se observa “un fuerte descenso de las aspiraciones sexuales
activas y un ascenso de las pasivas” (Freud, 1931:240). Por otra parte, suele suceder que
se suspenda la masturbacidon y “hartas veces la represion de la masculinidad anterior
infiere un dafio permanente a buena parte de su querer-alcanzar sexual. El transito al

objeto padre se cumple con ayuda de las aspiraciones pasivas” (Freud, 1931:240).
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En este punto es licito traer a colacion la aclaraciéon de Freud, en cuanto a la
correspondencia de conducta masculina con activa y femenina con pasiva, ya que no
serian coincidentes. Solo sefiala que la feminidad consiste en la predileccion por metas
pasivas, y puede ser necesario una gran dosis de actividad para alcanzar una meta pasiva.
Y por otro lado sostiene la existencia de un vinculo entre feminidad y vida pulsional. “Su
propia constitucion le prescribe a la mujer sofocar su agresion, y la sociedad se lo impone,
favoreciendo que se plasme en ella intensas mociones masoquistas, susceptibles de ligar
erdticamente las tendencias destructivas vueltas hacia adentro” (Freud,1932:107). En la
misma linea de la disposicion pulsional, sostiene que la nifia pequefia generalmente es
menos agresiva y porfiada y parece tener mayor necesidad de ternura que el varon, a la

vez que son mas inteligente y vivas que los varones de la misma edad.

El abandono de la madre como objeto amoroso se encuentra tefiido de hostilidad. El amor
se transforma en odio, y el odio es el resultado que arroja el complejo de castracion. La
hostilidad es la consecuencia del reproche de la nifia a su madre por su falta de pene. El
complejo de castracion tiene su origen en la percepcion de la diferencia anatomica entre
los sexos, la nifia se siente en desventaja, apareciendo asi la envidia del pene, mientras
que responsabiliza a la madre por esta falta. Para Freud, la envidia del pene se torna de
un valor trascendental en el desarrollo psiquico de la mujer, asi como en la formacion del

caracter.

A partir de la castracion surgen tres caminos en la evolucion, uno lleva a la inhibicion
sexual o la neurosis, otro a la alteracion del caracter, como ser el complejo de

masculinidad, y por ultimo a la feminidad normal (Freud,1932:117).

En cuanto al camino marcado por la primera alternativa, la comparacion con el vardn
produce en ella una herida narcisista que marca la renuncia al onanismo clitoridiano y el
cambio de objeto, por tanto, se hace posible la represion de partes de sus aspiraciones
sexuales. En primer lugar, hay que destacar que en una primera instancia no toma la
ausencia del pene en su cardcter universal, es decir para el resto de las nifias, y es sentido
por ella como algo que acontece solo en ella, poco a poco lo va extendiendo, tomando

como ultimo eslabén su madre.

En la fase preedipica su amor estaba dirigido a una madre falica, al descubrir que esta es

castrada es abandonado como objeto de amor. A raiz del descubrimiento de la castracion
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de la madre la mujer queda desvalorizada para la nifia, lo mismo sucede con el varén, y

muchas ocasiones sucede con el hombre ya maduro.

La envidia del pene y el sentimiento de inferioridad abren paso a mociones pulsionales
pasivas que dan cabida a los componentes del complejo de Edipo positivo. Lo que origina
el cambio de objeto en la nifia, es la busqueda del pene que su madre le ha negado y que
ahora espera del padre. Pero para Freud la situacion femenina se constituye cuando el
deseo de tener un pene es relevado por el deseo de tener un nifio, llegando asi a la ecuacion
simbdlica hijo=pene, “Con la trasferencia del deseo hijo-pene al padre, la nifia ha
ingresado en la situacion del complejo de Edipo” (Freud,1932:119). Siendo la situacion
edipica el desenlace de un largo y dificil proceso. “El complejo de castracion prepara el
complejo de Edipo, en vez de destruirlo” (Freud,1932:119), por lo cual la nifia permanece
dentro de €l por un tiempo mas laxo, que solo pasado el tiempo deconstruye y de manera

incompleta.

En cuanto al camino que se apuntala sobre un fuerte complejo de masculinidad, en
sintesis, se trata de la no aceptacion de la falta de pene, y por tanto se apuntala sobre la
masculinidad que tuvo hasta ese momento, manteniendo su actividad clitoridiana, se
identifica con una madre féalica o con el padre. Freud adjudica este resultado a factores
constitucionales. Existe aqui una mayor actividad y no aparece la pasividad que permite

el vuelco a la feminidad.

De este modo sefiala que las regresiones a las fijaciones de aquellas fases anteriores al
complejo de Edipo son cosa frecuente, y en diversas ocasiones se ven alternadas la
predominancia de la masculinidad o la feminidad. Es en parte por dicho trasfondo

bisexual, que se consideran como enigmaticas.

En cuanto a las particularidades psiquicas de la mujer madura - aludiendo a la normalidad-

anuncia: (Freud,1932:122)

1. Un elevado monto de narcisismo que influye sobre la eleccion de objeto, de esta
manera para la mujer es mas imperioso su necesidad de ser amadas que de amar.
2. Lavanidad que inspira en la mujer el cuidado de su fisico se encuentra en estrecha
vinculacion con la envidia del pene, sus atractivos pasan a ser un modo de

equilibrar su inferioridad sexual original.
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3. La vergiienza femenina es producto del intento de la mujer por ocultar el defecto
de sus genitales.

4. La eleccion de objeto se produce en vastas ocasiones siguiendo el ideal narcisista
del hombre, que la nifia hereda de su permanencia en la vinculacion edipica con
su padre, eligiendo segun el tipo paterno.

5. La hostilidad enlazada a la madre vuelve a surgir después de la vinculacion
positiva y ataca al nuevo objeto. El marido en primer lugar habia heredado al
padre, y hereda luego a la madre.

6. Por otra parte, cuando la mujer se transforma en madre, puede revivirse una
identificaciéon con la propia madre. La llegada del hijo vardn, le brinda la
posibilidad de obtener la satisfaccion de todo aquello que de su complejo de
masculinidad queda atn en ella.

7. Por ultimo, la mujer busca hacer de su marido un hijo, y comportarse frente a ¢l

tal cual lo haria una madre.

Freud, vuelve a recalcar la importancia de la fase preedipica en su ligazon tierna con
la madre y lo enmarca como de carécter decisivo en el futuro de la mujer, puesto que
en dicha ligazon se van moldeando aquellas cualidades con las que luego ejercera su

papel en la funcion sexual.
La sexualidad femenina después de Freud

Una leve recorrida por la lectura psicoanalitica revela que la teoria freudiana
concerniente a la sexualidad femenina ha sido centro de interminables discusiones,

que por cierto alin se encuentran en el tapete.

Emilce Dio Bleichmar (1997) plantea, que los ejes de las polémicas tedricas se
podrian sintetizar en los siguientes puntos: conocimiento versus desconocimiento de
la vagina, contemporaneidad de impulsos orales, genitales, deseos tempranos del pene
del padre, conocimiento congénito y/o precoz de la diferencia de sexos y del
intercambio sexual entre los padres. Y a modo de sintesis plantea tres alternativas:
Hay quienes trabajan en continuidad con la obra de Freud, otros critican su
construccion y por ultimo estan los que basan su critica en un andlisis de la persona

de Freud.
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Quienes toman partido por esta tltima alternativa, sostienen que la teoria de complejo
de Edipo es un mito de la historia: el mito de Freud y utilizan su obra y especialmente
lo referente a la sexualidad de la nifia y la feminidad para trabajar sobre los deseos y

el inconsciente de la persona de Sigmund Freud.

Entre los analistas que mantienen el pensamiento freudiano se encuentran Jeanne
Lampl de Groot, Ruth Mack Brunswick, Marie Bonaparte y Hélene Deutsch, entre
otros (Bleichmar 1997). Si bien cada uno de estos autores realizan nuevos aportes a
la teoria ya existente, enriqueceria mas este trabajo si nos abocamos a la muestra de

otros puntos de vista respecto al tema.

Uno de los puntos esenciales a tomar en cuenta en la critica a la obra de Freud tiene
que ver con la formulacion, y comprension de la nifia tomando como punto de partida
el modelo del varén, es decir que la construccion del psiquismo femenino es

concebida a partir del patréon masculino.

Vemos como primero Freud nos habla de la angustia de castracién y complejo de
Edipo en el varén, para después encontrar su andlogo en la nifia. A la nifia se la
considera falica, masculina, por la supuesta tenencia de un 6rgano masculino, como
ser el clitoris, en relacién homosexual con su madre. El uso que Freud hace de la
palabra homosexualidad también es criticado, pero sus defensores responden que
dichos analistas no han comprendido lo referente al perverso polimorfo del infante. A
esta razon es que Ernes Jones (en Bleichmar 1997), entre otros autores acusa a Freud

de un excesivo falocentrismo.

Otra de las falencias adjudicadas a Freud tiene que ver con la no utilizacion del
término género. Tampoco lo utilizan Klein y Lacan, a pesar de utilizar el masculino
y femenino con harta frecuencia. De este modo aparece Emilce Dio Bleichmar (1985)
en un analisis que pretende articular los postulados psicoanaliticos con el género. Es
en esta linea que dicha autora sostiene las diferencias desde la fase preedipica, para la
cual remarca a las nifias ejerciendo un rol activo de la feminidad, ya sea a través de la
ficcion, de las fantasias, de uno de los aspectos mas esenciales del rol del género
femenino: la maternidad (Bleichmar,1985:91). El objeto primario es el objeto de
identificacion de su generé, “la nifia no tiene que cambiar de objeto para el

establecimiento de su feminidad, sino que deberd cambiar de objeto para la
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organizacion de su goce, de su heterosexualidad” (Bleichmar,1985:92). Colocando a
la pérdida del ideal femenino primario, como la principal consecuencia psiquica del
complejo de castracion. En este punto es valido aclarar que la autora hace referencia
al ideal femenino primario refiriéndose al momento en que ni a la madre ni a la hija
le faltaba nada, “el tiempo durante el cual la feminidad, en el entendido de sus
atributos, actividades y actitudes que caracterizan a una mujer, son considerados por
el nifio una condicioén ideal, tiempo privilegiado donde tanto la nifia como la madre
gozan de una representacion de la mujer, donde no les falta nada,(Bleichmar,1985:18)
y agrega: “serd por esta valoracion estrictamente fantasmatica por lo que la feminidad
primaria para la nifia se constituira en el nucleo mas poderoso de su yo ideal
preedipico, por tanto la castracién materna ocupara un lugar psiquico, a posteriori del
descubrimiento de la diferencia anatomica y de la significacion de la funcion sexual
de los organos genitales” Sosteniendo que si el fantasma de la mujer falica debe ser
producido es para mantener la omnipotencia materna, que se sustentaba en un
universo gobernado por las significaciones que se desprendian de la femineidad en
tanto género femenino; “el falicismo le sera agregado a posteriori, no para dar cuenta
de la masculinidad inicial, sino que tal masculinidad le debe ser afiadida cuando esta
ultima se instituye en el simbolo privilegiado por la cultura para designar el poder”
(Bleichmar,1985:18). La crisis de la castracion provoca una redistribucion de la
valoracion ligada al género, arrasa con el universo femenino, en que no les faltaba
nada, “y el pene del padre sera elevado en caracter de caracter de simbolo fetiche,
representando la compensacion de toda carencia. Lo que la castracion pone en tela de
juicio es el papel narcisizante de la madre, ahora sera del padre que se espera la
valoracion” Entonces la pérdida del ideal femenino primario seria “la devaluacion de
si misma, el trastorno de su sistema narcisista, donde el interrogante seria como se las
arregla la nifia para desear ser una mujer en un mundo paternalista, masculino y
falico” (Bleichmar, 1985:21). Su género pasa de ser de idealizado y pleno a

convertirse en una condicidn deficiente e inferior.

Jeanne Lampl de Groot (1978:1082) se pregunta: “;Como puede la nifia, que nunca
poseyo pene, por tanto, no conocid su valor, al menos en su propio cuerpo, considerarlo

tan valioso?” No se puede plantear la desestimacion que hace Freud de los genitales
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femeninos, puesto que la nifia puede producir sensaciones fisicas de placer en el clitoris

de la misma manera que el nifio hace con el pene.

Maud Mannoni (1999) sostiene que la relacion de Freud con las mujeres esta tefiida
del temor a la seduccidn, de la que se defiende, y de la muerte, figura del destino que
adopta los rasgos de la madre. Autores como, Kleeman, Grossman, y Stewart y Tyson,
(en Bleichmar 1997) plantean que no se debe tomar la envidia del pene como ley

universal.
.La envidia del pene o la envidia del falo?

Freud pone énfasis en la envidia del pene y la herida narcisista que tal prejuicio
provoca. También se le adjudica a la envidia del pene el abandono de la masturbacion
y el concomitante cambio de objeto de deseo del padre al hijo. Por otra parte, la
envidia del pene perdura, al menos en forma desplazada, haciéndose visible a través

de los celos.

Emilce Dio Bleichmar (1985) nos propone una sustitucion de la envidia del pene por

la envidia del falo,

en tanto simbolo, no del pene erecto, sino de lo que el pene erecto pasa a ser
simbolo: del apoderamiento masculino de las instituciones de lo simbdlico” Y este
cambio de término lo entiende en tanto que toma a la nifia en su capacidad de
observadora, asimilando que los hombres adjudican a las mujeres en todo registro
(técnico, intelectual, cientifico, juridico, comercial, politico, filoséfico, etc.)
Entonces se entiende que desee tener alguna forma de masculinidad, puesto que

tal masculinidad nos habla de un sentimiento de completitud. Bleichmar (1985:66)

Por otra parte hay quienes discuten la universalidad de la envidia del pene, como ser
Moulton,R ( en Bleichmar 1997) quien considera a la envidia del pene como frecuente
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