(2

Facultad de UNIVERSIDAD

Psicologia DE LA REPUBLICA
UNIVERSIDAD DE A REPUBLICA UEUGUAY

Universidad de la Republica
Facultad de Psicologia

Trabajo Final de Grado

Articulacién tedrico-clinica; recorte de un
caso clinico para el abordaje de un acting
out en transferencia.

Maria Belén Chinelli
5.127.556-7
Tutor: Prof. Adj. Mag. Octavio Carrasco
Revisor: As. Mag. Gonzalo Grau

Abril, 2021.



Lo que busco en la palabra es la respuesta del otro. Lo que me constituye
como sujeto es mi pregunta. Para hacerme reconocer del otro, no profiero lo
gue fue sino con vistas a lo que sera. Para encontrarlo, lo llamo con un
nombre que él debe asumir o rechazar para responderme.

Me identifico en el lenguaje, pero solo perdiéndome en €l como un objeto.

Lo que se realiza en mi historia no es el pretérito definido de lo que fue,
puesto que ya no es, ni siquiera el perfecto de lo que ha sido en lo que yo
soy, sino el futuro anterior de lo que yo habré sido para lo que estoy llegando
a ser.

(Lacan, 1988, p.288)
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Resumen

En este Trabajo Final de Grado (en adelante TFG) se pretende realizar una
articulacion tedrica-clinica, que surge de mi experiencia como practicante de la
Licenciatura de Psicologia en la Universidad de la Republica (UDELAR). Esta
instancia de formacion consistio en llevar adelante un tratamiento clinico, es a partir
del material teérico utilizado en este que se pondra en relieve la nocién de acting out
en transferencia, con el objetivo de responder a las preguntas que motivaron este
trabajo acerca de las causas de los actos en transferencia y sus efectos para el
devenir clinico.

El trabajo se divide en cinco capitulos: en el primero se pretende dar a
conocer el marco en el cual tuvo lugar el tratamiento, la presentacién y recorte del
caso a trabajar; en el segundo capitulo se expone la situacion clinica a analizar; en
el tercer capitulo se desarrollan las argumentaciones tedricas que componen este
trabajo; en el cuarto apartado se realiza el abordaje tedrico en base a la situacion
problematizada y en el quinto se encuentran las consideraciones finales acerca de
la experiencia y la realizacion del trabajo.

El abordaje del trabajo esta enfocado desde la metodologia de estudio del

caso y analisis del discurso, partiendo de la teoria y técnica psicoanalitica.



Introduccidn

La presente produccion escrita enmarcada dentro del TFG de la Licenciatura
en Psicologia pretende abordar nociones tedricas de la técnica psicoanalitica en
relacién a una experiencia clinica pre-profesional, la cual tuvo lugar en el afio 2019
en el marco de la Practica de Graduacion, en el servicio de la Clinica Psicoanalitica
de La Union, servicio que funciona en convenio entre Facultad de Psicologia
UDELAR y la Comision de Fomento de La Unidn, donde se les brinda atencion
psicoldgica a las personas del barrio.

Esta produccién es un paso realmente importante para mi formacién, es el
resultado de mi transito por la casa de estudios que es la Facultad de Psicologia
UDELAR, han sido afios de constante aprendizaje como estudiante. La presentacion
de este trabajo supone un movimiento para ubicarme desde otro lugar, uno nuevo.
En el comienzo de mi recorrido profesional, especificamente en el campo de la
psicologia clinica.

El objetivo del presente trabajo estard enfocado a partir de dos preguntas que
se formularon con el fin de lograr la aproximacion tedrica mas precisa posible, que
dé cuenta de la articulacion de las nociones: transferencia, angustia y acting out, en
relacion con una experiencia singular desde el lugar de practicante y estudiante en
formacion en psicologia clinica.

Evidentemente, esto implica un despliegue tedrico acerca de las nociones a
tratar desde la perspectiva psicoanalitica partiendo de Sigmund Freud, como
fundador del psicoandlisis, quien transité un largo y riguroso recorrido para la
constituciéon de la técnica analitica. Apoyado en la tesitura de Freud se pretende

poner a trabajar la produccién de Jacques Lacan, constituida a partir de la técnica



freudiana. Por lo tanto, este trabajo sera abordado desde la perspectiva
psicoanalitica, para reflexionar sobre los aspectos que devienen en la clinica en
forma de acting out.

El acting out durante los tratamientos analiticos es uno de los principales
impulsores de este trabajo, la eleccion del tema surge a partir de una experiencia en
los inicios de mi préactica clinica. Como antecedente se utilizara la tesis de maestria
de Marcelo Novas Las actualizaciones en la transferencia psicoanalitica en dos
servicios de atencion psicolégica de la UDELAR (2015), como punto de conjuncién
entre las nociones de transferencia y acting out que se abordaran también en este
TFG. Esta es una investigacion que fue realizada en dos servicios de facultad, uno
de ellos en la Clinica Psicoanalitica de la Union (dispositivo en el cual se enmarca el
caso que serd articulado en el trabajo), esto fue de suma utilidad para pensar la
frecuencia con la que surgen los actos en andlisis y su implicancia en el proceso
terapéutico. La tesis recién nombrada es la que pone en relieve lo fundamental de
reflexionar sobre los actos y, sobre todo, la implicacién del analista y el
entendimiento que tienen con respecto del tema; entendiendo el acto analitico como
la escenificacion de caracter privilegiado por la que los analizantes pueden
manifestar un conflicto inconsciente.

Para la articulacion teérico-clinica nos serviremos de la metodologia de
estudio de caso, la cual Flora Singer (2019) ubica como una forma Unica y
privilegiada, que posibilita el estudio de la teoria y practica clinica, considerando la
relacion que ocupan lo singular y lo universal en la teoria psicoanalitica. Esto nos
abre paso a la posibilidad de introducir la dimension subjetiva en un entramado

tedrico objetivable «esos aspectos pueden ser trabajados sin que la paradoja entre



los pares de opuestos sea eliminada sino que, por el contrario, la tensidn entre ellos

se ponga de manifiesto» (Flora Singer, 2019, p. 278).



Capitulo I: Presentacion del caso

Clinicade La Unién y encuadre académico

El caso clinico esta enmarcado en una practica preprofesional, dentro del
Ciclo de Graduacion de la Licenciatura en Psicologia, en la Clinica Psicoanalitica de
La Unidn, la cual surge del convenio entre la Facultad de Psicologia y la Comision
de Fomento de la Unidén, que funciona hace mas de 30 afios.

El trabajo en la practica esta enfocado en prestarle atencion psicolégica a
pacientes, que llegan a partir de consultas particulares y también de derivaciones de
instituciones de la zona. La conduccién de los tratamientos se lleva a cabo por
docentes y estudiantes, los estudiantes son los encargados de realizar los registros
de las sesiones, los cuales se exponen semanalmente en el taller de co-vision
conformado por compafieros del Ciclo de Formacion Integral y del Ciclo de
Graduacion que integran las practicas, dirigido por el Docente a cargo.

El caso que es tomado para el trabajo fue dirigido por mi, en calidad de
practicante del Ciclo de Graduacién, con la compafiia de una estudiante del Ciclo
Integral, la compafiera Sylvia Ferreyro, quien formaba parte de los encuentros con la
paciente como observadora participante. Juntas llevamos a cabo el registro de las
sesiones, para su posterior supervision en el taller.

Al acceder a la atencién brindada por el servicio a los pacientes se les otorga
un consentimiento informado, el cual tienen el derecho a elegir aceptar o no, sin que
la atencidon esté comprometida a que solamente acepten. Este es para autorizar a
gue su tratamiento pueda ser utilizado con fines académicos, salvaguardando la

identidad de la persona. En este caso al tratarse de una menor de edad, firmé la



adulta responsable, es decir, su madre, con el asentimiento de la menor. La llamé

«Agustina» en forma ficticia.

Motivo de consulta

La primera sesion es llevada a cabo por el Docente responsable de la Clinica
Psicoanalitica de La Unidn el Prof. Adj. Mag. Octavio Carrasco en conjunto con el
estudiante. En este caso fue la madre quien acudié a consulta. La paciente en
cuestion es una nifia de 7 afios que manifestaba problemas de inhibicion en la
escuela, por lo que se sentia mal frecuentemente y tenian que ir a buscarla, lo cual
hizo que su rendimiento escolar disminuyera. La consulta también fue motivada por
la situacién familiar que estaban atravesando; el padre de la nifia se encontraba
preso, sin condena, ya que habia sido acusado de un delito del que no asumié
culpabilidad. Al momento de la consulta llevaba 8 meses en prision preventiva.

La madre en la primera sesién se mostré muy angustiada y preocupada por
la situacién. Mencionando que el padre era inocente, que estaba convencida de eso,
al igual que los compafieros del trabajo de €l y que era injusta la situacion. Relata
gue Agustina es muy apegada a su padre, era él quien la llevaba a la escuela, quien
se ocupaba de los aseos de nifia, asi como de sus hermanos.

En la primera entrevista la madre indicé que ya habia llevado a su hija a la
mutualista para que recibiera atencién psicoldgica. Al tener una sola consulta con un
psicologo de la institucion este le aclaré que mientras la nifia juegue, comay

duerma, estaba bien. Es por esta razon que llego, ademas, a consultar en La Union.



Presentacion y recorte del caso

Agustina al momento de la consulta tenia 7 afios. Tiene dos hermanos
menores, una nifia de 6 y un nifio de 2 afios. Desde que su padre habia sido
enviado a prision los abuelos maternos se mudaron a la casa donde vivia toda la
familia, para poder ayudar a la madre con el cuidado de los hijos. La abuela,
jubilada, era la encargada de los cuidados diarios de los nifios, ademas de llevarlos
a la escuela e ir a buscarlos, ya que la madre se ausentaba gran parte del dia por
motivos laborales.

El proceso terapéutico con la nifia se fue configurando con el paso de las
sesiones. Estas se estructuraban de la siguiente forma: la primera parte se trataba
de habilitar la palabra en Agustina, como forma para que expresara lo que quisiera,
fomentando un espacio de escucha seguro. Una segunda parte se destinaba al
juego, lo que generalmente era a demanda de la nifia y en otros momentos con una
dinamica direccionada. Sin lugar a duda no son partes independientes, sino que
conformaban la sesion y el tratamiento. Agustina casi siempre tuvo disposicion e
iniciativa para comenzar un relato o elegir a qué jugar. Si bien la madre en un primer
momento indicé que era timida e inhibida, no fue un problema que se adhiriera al
dispositivo clinico.

La paciente no hablaba de su padre por iniciativa propia, era asi como
siempre se buscaba algun punto para direccionar la sesion y poder preguntarle si
habia hablado con él y como se sentia ella al respecto. Por lo general siempre
respondia que habia hablado telefénicamente, que ella estaba bien, en algunas
sesiones decia que lo extrafiaba, dejando entrever angustia, y en otras directamente
respondia que no lo extrafiaba y que no tenia ganas de despertarse temprano para

hablar con él, ya que él se comunicaba en la mafiana.
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Agustina tenia su caja de juegos compuesta por diversos materiales, de los
gue generalmente escogia marcadores, lapices de colores o crayones para dibujar,
y a partir del dibujo hacer una historia. Otras actividades ludicas se basaban en
juego de roles y de competencia. Cuando una de las dos perdia, pactamos tener
gue hacer algun tipo de confesion.

Transcurridos dos meses desde el inicio de la atencion la madre solicitdé una
entrevista para saber como estaba su hija y como le estaba yendo en el tratamiento.
Esta entrevista fue llevada a cabo en conjunto con el Docente Octavio Carrasco. A
Agustina se le informé previamente que tendriamos esta entrevista con la madre,
consultandole si estaba de acuerdo, y si consideraba necesario que se tratara algun
tema en especial, a lo cual la nifia solo pidio que se le transmita que «estaba bien,
gue estaba perfecta».

El dia previo a la entrevista con la madre Agustina, nuevamente, se sintio mal
en la escuela, por lo que la tuvieron que ir a buscar. No olvidemos que esta
problematica fue uno de los motivos de consulta manifiesto que explicita su madre.
A su vez, indica que a su hija le estaba yendo mejor en la escuela y estaba contenta
con el carné escolar, debido al mejor rendimiento y participacion en clase de
Agustina.

En esa entrevista la madre nos actualiza el estado judicial del caso del padre,
comentando que no habia avances con relacion a esto, por lo que se la nota

angustiada ante la situacion.

Mentira, lo que no se puede saber

La familia de Agustina tomo la determinacion de no contarles a los nifios el

motivo real por el que el padre estaba preso. Les dijeron que estaba en un lugar
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trabajando de cocinero, para policias. En una sesion la nifia cuenta que vio por
television el lugar donde se estaba quedando su padre. Si bien la paciente fue a
visitarlo, la palabra carcel nunca fue mencionada por ella.

En la segunda sesion Agustina cuenta que su abuela le habia dicho que «el
padre estaba donde estaba —sin mencionar el lugar— porque dos nifios de la
institucion donde él trabajaba habian mentido y les habian creido». A su vez, la
abuela le coment6 que su padre les habia dado, por error, leche agria a estos nifios,
motivo por el cual lo acusaron. Este punto dejé entrever dos posibilidades acerca de
la acusacion hacia el padre, las cuales se muestran contrapuestas una a la otra.
Agustina menciona ademas que también su abuela le habia dado leche cortada a
ella «sin querer», justificando que, «son cosas que pueden pasar». Pareceria
entonces que, en su discurso, cabe la posibilidad de que su padre haya sido
acusado por un error. No obstante, en su posterior escenificacion, en sesion a
trabajar, dejara al descubierto la duda acerca de la mentira. Este sera el punto nodal

de abordaje tedrico clinico del presente trabajo, que se desarrollara a posteriori.
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Capitulo II: Narrativa de la situacion clinica

A partir del registro escrito de la 14 sesidn se tomara una escena especifica
para el abordaje psicoanalitico de este trabajo. También me serviré de la narrativa
de mi propio recuerdo, posicionada como practicante, para dar cuenta del relato del
devenir clinico acontecido. Cabe aclarar que en esta sesidén no estuvo presente la
compariera que participaba de la practica en calidad de observadora participante.

Agustina concurre a sesion y lo primero que menciona es que «su bebota de
juguete y su hermano pequefio se habian quedado llorando en su casa, porque
guerian acompanfarla a sesién» También cuenta sobre su semana escolar, la cual
seguia hasta el sdbado ya que tenia un torneo de ajedrez ese dia. Se muestra
molesta por tener que concurrir un sabado, pero a su vez indica que el ajedrez es
uno de sus juegos favoritos, motivo por el cual no se molestaba realmente. Es
interesante apreciar como se muestra en dos posiciones opuestas desde este
momento en la sesion.

Luego de conversar es ella misma quien decide que es momento de jugar,
pidiendome que le alcanzara su caja de juegos decorada por ella. Cuando abre la
caja indica que va a usar plastilina, pero enseguida cambia de opinién y decide
dibujar. Para ello, toma una libreta que usabamos al final de cada sesién para
escribir o hacer algun garabato, en relacién con lo trabajado en cada encuentro y
decide dibujar alli. Comienza por delimitar con lineas verticales la hoja, quedando
asi cinco columnas. Se tomé su tiempo para dibujar en silencio. Al terminar explica
gue los dibujos no tienen relacion entre si. Toma el lapiz y empieza a describir cada

dibujo, discriminando con una cruz o un tic si le habian gustado.
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Dibuj6 cuatro figuras (ver dibujo en Anexo 1). En la primera columna dibuja
un elefante, en el que la cara se limitaba con la linea divisoria, quedando la trompa
en la segunda columna, atravesado por la linea. En la segunda, un 0so compuesto
por circulos. En la tercera, dibujé un hombre palito con muchas manos saliendo del
cuerpo, y en la cuarta, un arbol. Termina fastidiada ya que no le habian gustado sus
dibujos. Es alli donde se para y comenzamos a charlar, mientras ella se desplazaba
en el consultorio. Me pregunta si con el dibujo ibamos a hacer una historia, a lo que
habilito a que me cuente qué podia decir sobre las figuras. Responde con una
negativa, pidiendo que le interrogara acerca de lo que quisiera saber para ella
responder. Le pregunté entonces quién habia plantado el arbol. Muy fastidiada me
responde: «jYo! ¢;Quién mas?»

Seguido de este enunciado pide permiso para abrir la ventana, cuestion en la
gue venia insistiendo desde varias sesiones pasadas, donde indicaba que queria
abrirla, correr las cortinas u observar para afuera. Al permitirle abrirla, Agustina
acerca su silla a la ventana, se para sobre el asiento y amenaza con tirarse para
abajo. Seguido a esto expresa que, al llegar el médico y su madre, iba a decir que
habia sido mi idea, por lo que me iban a culpar e iba a ir presa. Esta accion suscitd
un gran impacto en mi. Enseguida le pregunto por qué iba a mentir, pidiéndole por
favor que se bajara de la silla. Se la notaba muy molesta, como nunca en consulta.
Se baja rdpidamente y me responde que no tenia miedo de mentir, que sabia que
no le iba a crecer la nariz por hacerlo. Demostraba estar en una posicion desafiante.
Insisto y le pregunto de dénde saca la idea de tirarse por la ventana, advirtiéndole
del peligro al que se habia expuesto. Indica entonces que en su clase tiene un
compaiero que siempre gue se va la maestra se sienta en el borde de la ventana, y

denuncia que ese compafiero la ha empujado varias veces, haciendo la
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demostracién conmigo de cémo la pechaba, tomando impulso y chocando con
fuerza contra mi, lo que me hacia trastabillar en mi lugar.

Ineludiblemente, mi sentir en ese momento fue de tensién, preocupacion y
miedo, viendo el peligro al que se exponia al subirse a la silla, su amenaza de
atentar contra si misma y culparme como responsable. Lo que impidié preguntar un
poco mas sobre el contenido del acting acontecido en la consulta.

Luego de este suceso decidi dar por finalizada la sesion. Agustina toma su
campera y rapidamente abandona el consultorio, al punto que casi sale corriendo

sin apenas despedirse.
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Capitulo lll: Preguntas para abordar el desarrollo teérico-

clinico psicoanalitico

¢, Cudles son causas que generan un acting out en transferencia y qué efectos
produce en el proceso analitico?
¢,Como pensar el abordaje de un acting out para una posible interpretacion e

intervenciéon desde el lugar del analista?

Marco tedrico

Transferencia

Para abordar la nocion de transferencia es preciso sefialar que esta antecede
a su propia teorizacion y que tiene lugar en el campo del psicoanalisis desde sus
inicios. Si bien la primera vez que Freud plantea y se pregunta sobre la nocién es en
Fragmento de analisis de un caso de histeria (1905), conocido como «Caso Dorax.
La transferencia ya estaba instalada en los tratamientos y lo podemos ver en los
diferentes historiales clinicos, presentados anteriormente en Estudios sobre la
histeria (1895), en donde Breuer y Freud comenzaron a captar algo del orden de la
repeticion y resistencia en cuanto a la figura del médico y al tratamiento.

Debido a la contingencia del postulado teorico en el que esta centrado este
trabajo transferencia y acting out son nociones psicoanaliticas centrales. Se
precisard en mas de una oportunidad en la fundamentacién tedrica los aspectos que
trae consigo la publicacion Fragmento de analisis de un caso de histeria (1905) con
relacion a las nociones planteadas. Es a través del historial clinico del Caso Dora
gue Freud incurre en elementos para el abordaje de la transferencia y presenta el

manejo de la transferencia como herramienta fundamental para la direccion de la
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cura. Es a partir de este caso y de los caminos en los que se fijo la transferencia que
Freud comienza a hacer elaboraciones tedricas y preguntarse sobre el tema, asi es

gue Freud (1905) plantea:

¢, Qué son las transferencias? Son reediciones, recreaciones de las mociones y
fantasias que a medida que el analisis avanza no pueden menos que despertarse y
hacerse conscientes; pero lo caracteristico de todo el género es la sustitucion de una
persona anterior por la persona del médico. Para decirlo de otro modo: toda una serie
de vivencias psiquicas anteriores no es revivida como algo pasado, sino como vinculo
actual con la persona del médico. (Freud: 101, 1905)

Por medio de la cita anterior Freud teoriza acerca de la nocién de
transferencia como la repeticion de una vivencia anterior en una relacion actual,
especificamente en un vinculo con otro, precisamente en relacién con la figura del
meédico. En afios posteriores, en Puntualizaciones sobre amor de transferencia
Freud (1915) plantea que la transferencia puede diferenciarse los sentimientos
amorosos de los sentimientos hostiles. Extrapola la transferencia en negativa y
positiva, mencionando que la primera merece un estudio mas en profundidad que la
segunda. La transferencia negativa de sentimientos hostiles queda asi bajo la forma
de una conducta ambivalente, que requiere especial analisis en la resistencia en un
tratamiento, «la transferencia nos sale al paso como resistencia en el psicoanalisis»
(Freud, 1912, p. 99). Esta referencia harta conocida de Freud alerta sobre el manejo
transferencial, cuando el paciente trae bajo la forma de la repeticion aspectos
pasados, que no tienen por qué ser tal cual fueron, sino que es a partir de la lectura
minuciosa de estos que se podra comenzar a notar la proximidad con el nlcleo
patégeno, apareciendo la resistencia como el mayor obstaculo a la hora de poder
captarlos en transferencia.

Otro de los aportes centrales de Freud (1914) es la nocién de neurosis de

transferencia como el principal elemento para direccionar el tratamiento, en tanto
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gue el analizado se encuentra implicado en el tratamiento, estando habilitado para
desplegar y escenificar su pulsional inconsciente. La neurosis de transferencia como
el recurso por el cual el sujeto siente adhesion al espacio terapéutico y todos sus
sintomas puedan ser relanzados desde la relacion transferencial, propiciando un
espacio donde pueda pensar su sintoma en referencia al motivo de su sufrimiento.
Freud (1914) que menciona:

Pronto advertimos que la transferencia misma es so6lo una pieza de repeticion, y la

repeticion es la transferencia del pasado olvidado. (p. 152)
La transferencia en analisis funciona como una pieza de la que servirse para llevarlo
a cabo, es por ella que podremos acceder a la lectura de las formaciones del
inconsciente, que actdan por repeticion, actualizandose en todas las situaciones en
donde se entabla un vinculo con un otro. Pero con la diferencia de que en analisis
las ocurrencias del inconsciente puestas en acto tienen lugar a interpretaciones, que
son habilitadoras para la direccion del tratamiento, donde la funcion del analista es
poner en descubierto las resistencias del analizante. Freud (1914) menciona que el
analizante al no recordar el conflicto olvidado o reprimido lo actda, no lo enuncia de
manera consciente como recuerda, sino de manera inconsciente como accion, sin
saber que lo esta repitiendo. A su vez lo expresa Lacan de esta manera «hay que
partir del hecho de que la transferencia, en ultimo término, es el automatismo de la
repeticion» (Lacan: 2007, p. 200).

Los aportes en torno a la nocién de transferencia desde la perspectiva de
Lacan son bastos, cabe mencionar que dedic6é un seminario anual sobre el tema.
Lacan (2009) comienza el seminario refiriendo la nocién de transferencia de la

siguiente manera:
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(...) lo que no importa es en absoluto su valor de enunciado, sino su valor de

enunciacién, o también de anuncio, el modo en el que ponen de manifiesto el ex nihilo

propio de toda creacion y muestran su vinculo intimo con la creacion de la palabra.

(Lacan, 2009, p.12).

En referencia a la cita anterior los postulados de Lacan se diferencian de los
de Freud debido a que cambian de paradigma y la manera en la que se concibe el
sujeto. Lacan (2009) desarrolla que es en la relacién entre sujeto a sujeto donde el
analizante se constituye en su discurso: «(...)el psicoandlisis es una experiencia
dialéctica, y esta nocion debe prevalecer cuando se plantea la cuestion de la
naturaleza de la transferencia» (Lacan, 2009, p. 205). La nocién de transferencia
gue plantea Lacan (2009) es en torno al elemento fundamental, la posicién del
sujeto en el andlisis, este lugar al que se llega a partir de un otro, por la funcién del
Otro, como funcion estructural del sujeto para ello Lacan (2009) sefala:

Todo descubrimiento del inconsciente de uno mismo se presenta como una especie

de traduccién en curso de un inconsciente que es primero inconsciente del Otro. (p.

212)

En cuanto a la nocién de compulsion a la repeticion Lacan (2008), en el
Seminario 2 El yo en la teoria de Freud y en la técnica psicoanalitica, advierte
acerca de esa insistencia que viene a marcar algo en la publicacion de Freud (1984)
Mas alla del principio de placer. Siendo en este seminario donde se preguntara
acerca de donde se aloja el conflicto inconsciente que deviene manifiesto. Lacan
(2008) expresa:

Aqui Freud se percata de que algo no satisface el principio del placer. Se percata de

gue lo que sale de uno de los sistemas —el del inconsciente— tiene una insistencia.

(p- 98)
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«El fendmeno de transferencia esta, a su vez, situado en posicion de sostén
de la accion de la palabra» (Lacan, 2008, p. 201) es con esta cita que Lacan
advierte que al estar la transferencia permeada por la palabra limita
irreductiblemente la posibilidad de una interpretacion completa, es decir, siempre
que haya transferencia va a producir un resto, un al, irreductible. Por ende, la
transferencia es comprendida como el mayor instrumento de analisis y también
como la limitacion del arribo a una verdad absoluta. Esto es lo que significa un
proceso analitico, el deseo del sujeto y del analista, la capacidad para la produccion
de una demanda, de un saber, de una verdad completamente escindida, «(..)es
preciso fijar sus limites, su aporia tedrica» (Lacan, 2009, p. 202).

A patrtir de la rigurosidad con la que es tratada esta aporia tedrica se abre
paso a concebir ir mas alla de reconocer las limitaciones y usarla en favor de la
direccion del tratamiento. Sabiendo que la compulsion a la repeticion es un
mecanismo inherente al inconsciente, a lo que deviene del pasado inconsciente. En
base a lo anterior se podrd ir estableciendo en conjunto con el analizante una
produccion mas completa de su acontecer como sujeto causa y efecto de la palabra,
partir de manifestaciones como el acting out o pasaje al acto para el analisis de
estas, en base a la interrogante de qué es lo que hay de conflictivo en torno a la
historia del sujeto, el cual se posiciona en un determinado lugar y se constituye
desde ahi.

Es decir, la repeticion viene a reproducir, en forma de escena o acto, un
conflicto inconsciente que ha quedado permeado de una aporia que al sujeto le es

indiscernible de conciencia, actuando y repitiendo en cada relacién intersubjetiva.

1 Nociones como la del Objeto a y Otro, seran abordadas con mayor detenimiento a partir del grafo

de la angustia que le sigue al presente apartado.
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Repetir es la forma que adopta el sujeto para no recordar. Es en el vinculo
transferencial donde se actualizaran y pondran en representacion los conflictos
inconscientes del analizante, ya sea por medio de la palabra o —como en el caso
gue nos convoca— del orden de un acting out.

En el siguiente apartado sobre angustia se desarrollara como el sujeto llega
al acting out a propésito de una falta/falla. Por medio de la interpretacion de la
transferencia se podra dar uso al vinculo para traer lo que no puede ser dicho, pero
si reproducido en analisis, buscando la proximidad a un lugar que sea mas
soportable a producir un nuevo lugar, una nueva representacion de eso que viene
directo al mundo sin conocimiento consciente previo. Es labor del analista estar
preparado para no solo manejar la atencion flotante que requiere la clinica analitica,
sino también poner el cuerpo y prestarse a que el analizante haga de él su objeto.
No a partir del analista, sino que, a pesar del analista, pueda reconocer lo suyo y
hacerlo propio, incorporandolo a su discurso, a su historia.

La nocidn de sujeto supuesto saber esta ligada precisamente ante el hecho
del establecimiento y direccionamiento de la transferencia. Lacan (2016) expresa
gue estara operando la funcién de transferencia en un buen sentido para el
tratamiento mientras que el analista queda ubicado como el objeto de la
transferencia: «En cuanto hay, en algun lugar, el sujeto supuesto saber hay
transferencia» (Lacan, 2016, p. 240). Esta operacion de entrada en analisis no sera
sino el posicionamiento del analizante en un lugar de no saber, donde el sujeto
acepta una pérdida, del orden de un vacio en si mismo, una ruptura en su
narcisismo y busca ayuda. Es en esta blisqueda en donde se pondran en juego sus
motivos de consulta, sabidos o no por el analizante. Dirigiéndose a un sujeto al que

se le atribuye un saber. Lacan (2016) expresa:
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Alli es donde esté citado el analista. En la medida que se supone que el analista sabe,
se supone también que ira al encuentro del deseo inconsciente. Por eso digo que el
deseo es el gje, el pivote, el mango, el martillo, gracias al cual se aplica el elemento-
fuerza, la inercia, que hay tras lo que se formula primero, en el discurso del paciente,
como demanda, o sea, la transferencia. El eje, el punto comun de esta hacha de doble
filo, es el deseo del analista, que designo aqui como una funcion esencial. (p. 243)
En la misma direccién que la nocidn de transferencia opera la nocién de
deseo del analista que, para el analizante y para el analista, conforma un punto
nodal en el proceso analitico. Para desplegar esta nocién nos serviremos de la
definicién que propone Evans (2007) en su diccionario; diferencia en dos
significados. En primer lugar «(..)el analista no es sélo un SUJETO SUPUESTO
SABER sino también un "sujeto que se supone que desea’» (Evans, 2007, p. 69), es
decir, se le atribuye al analista un deseo. Enmarcado en el vinculo transferencial
para el analizante el deseo del analista no serd mas que la fuerza impulsora del
analisis. Sera por medio del deseo del analizante, o del semblante, que emergera en
el analizante la incomodidad de la duda sobre qué quiere el analista del analizante,
lo cual no hace méas que contribuir al proceso analitico. En segundo lugar, segun
Evans (2007), Lacan sitla la cuestion del deseo del analista, como deseo que anime
la posicién de analista. Lo cual implica la condicién necesaria de que el analista
haya transitado su propio proceso analitico, donde estara ya inmerso en el universo
dialéctico, desde el cual desarrollara su funcion de analista. Dicha funcion no sera
otra que la de la direccion del andlisis, con el propdsito que el analizante pueda
posicionarse como tal, en referencia a la funcion del analista, sin el deseo de que el
analizante se identifique con el analista, sino que «es un no-deseo de curar» (Lacan
citado en Evans, 2007, p. 70), buscando que en el analisis emerja la singular verdad

del analizante.
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Angustia, sujeto de la palabray sujeto del inconsciente.

En el seminario anual sobre La angustia Lacan (2007) desarrolla la nocién de
acting out, a la que arribaremos a través del desarrollo de la estructura de la
angustia. Una de las producciones tedricas de Lacan para introducirse en el tema
central del seminario es la de Objeto a, plantea que «la angustia no es sin objeto»,
aforismo del que se desprende la nocién fundamental que estructura al sujeto a
través de su configuracién por medio de la operancia de un resto. A este resto lo
denomina Objeto a, no se refiere a un objeto en si mismo, sino que es figurado
como nocion que precede al sujeto, y opera como obturador en relacion con la
realidad que el sujeto es capaz de captar. No solo lo precede, sino que también
excede su capacidad de aprehension de este.

Es decir, como lo plantea Lacan el Objeto a no es una falta como tal, sino que
sirve al sujeto en su funcién de potenciador de deseo, de marcar un camino, un
campo, en donde la presencia de un Otro es decisiva. Por lo tanto, las nociones de
Objeto a y Otro estan estrechamente vinculadas por la presencia de un otro, que
nos introduce al mundo del lenguaje, de la simbolizacion, que ese resto comienza a
operar. «El aislamiento de a se produce a partir del Otro, y es en la relacion del
sujeto con el Otro que se constituye como resto» (Lacan, 2019, p. 127).

La nocion de inconsciente es una de las nociones principales en psicoanalisis
y no podemos dejar de abordarla para el desarrollo de este marco teérico. «El
inconsciente esta estructurado como un lenguaje» (Lacan, 2016, p. 28), es a partir
de la obra Pensamientos salvajes de Levis Strauss que Lacan (2016) precisa la
estructuracién del inconsciente por fuerzas iniciales, que son anteriores a todo tipo
de relacion social del sujeto. Levis Strauss lo menciona como la funcion clasificatoria

primaria, a partir de la cual Lacan sefiala, antes de cualquier estructuracion del
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sujeto, que hay algo alli, algo ya contado, pero por sobre todo que ya hay un
contador. Sin dudas que esto no hace mas referencia que a la nocion del Otro, con
mayuscula, graficado por Lacan (2019) con la letra A (mayuscula).

En la estructura de la angustia operan diversos mecanismos, Lacan (2007) al
introducir la estructura de la angustia sefiala que «la angustia estd enmascarada».
Para la lectura de qué quiere decir al decir que la angustia esta enmascarada hay
gue distinguir la nocién de significante como pieza fundamental de la estructura y
del mundo del lenguaje. El significante en tal estructura es articulado por la
demanda, en donde el sujeto se articula a la demanda; lo que intenta el sujeto por
medio de la demanda es que sea respondida en forma de demanda hacia si mismo,
hacerse pedir, hacerse ver, siempre en términos de significante para un Otro.

Harari (2007) menciona la Demanda (graficada con la D mayuscula): «es
introducida mediante el significante que se articula al Otro» (Harari, 2007, p. 46). Y
con respecto a la demanda y al significante Lacan (2007) menciona que «(...) el
significante es lo que representa al sujeto para ser un significante» (p. 74);
acomparfado de la idea anterior también enuncia «(..) el significante engendra un
mundo, el mundo del sujeto que habla, cuya caracteristica esencial es que en él es
posible engafar» (p. 87), a partir de esta ultima cita es que fue el rodeo anterior
para volver a la angustia presentada como enmascarada.

Significante como huella borrada, Lacan (2007) expresa:

Dejar huellas falsamente falsas es un comportamiento, no diré esencialmente
humano, sino esencialmente significante. Ahi es donde estd el limite. Ahi se
presentifica un sujeto. Cuando una huella se ha trazado para que se la tome por una
huella falsa, entonces sabemos que hay un sujeto hablante, ahi sabemos que hay un

sujeto como causa. (p. 75)
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A partir de la cita anterior es que el sujeto, por medio del significante como
huella falsa, opera como causa del propio engafio. Y con relacion a esta causa
Lacan (2007) precisa sobre la causa original, como aquella en donde una huella
vacia es tomada como una huella falsa. Las huellas constituidas como significantes
conforman una cadena de significantes, que se constituyen en un unico término, un
unico significante para una huella especifica. Segun Lacan (2007):

La dimension del significante no es otra, si ustedes quieren, que aquella en la que

gueda capturado un animal cuando persigue a su objeto, de tal forma que la

persecucion de dicho objeto lo conduce a otro campo de huellas, donde la persecucién
en si misma pierde su valor introductorio para convertirse en su propio fin. (Lacan,

2007, p. 79)

Con la cita anterior se desarrolla la dimension de la causa en donde el sujeto
gueda atrapado en la cadena significante, persiguiendo un objeto como finalidad —
podria decirse Objeto a—. La cadena de significantes es de caracter metonimico,
esta caracteristica hace que por el mecanismo de desplazamiento de las
representaciones objétales a través de la red del significante, este tipo de
desplazamiento actia en funcién de reducir angustia. Pero a partir de la relacion de
la angustia con el significante surge la dicotomia que viene a marcar una diferencia,
guizas mejor dicha oposicion, entre la certeza y el engafio. Entre el significante
como lo que engafia y la angustia como lo que no engafia, lo que en la ensefianza
de Lacan se introduce como el siguiente aforismo; «el significante es aquello que
engafa, pero la angustia es aquello que no lo hace».

La angustia viene a marcar un impasse en la cadena de significantes, y
permite que devenga lo que esta por su ausencia, sin ser dicho, generando un
guiebre en la simbolizacién. Lacan (2007) lo expresa de la siguiente forma:

«Siempre encontraran la escena que se plantea en su dimension propia, y que
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permite que surja aquello que, en el mundo, no puede decirse» (p. 86). La angustia
se manifiesta como causa de la duda, pero no es la duda, sino que por el contrario
es «lo fuera de duda». Su funcién es quitar y evadir una certeza de sufrimiento, de
reestructuracion, de lo que no esta ni dicho, ni representado en la cadena
significante. Es asi que a raiz de la relacién significante y angustia Roberto Harari
(2007) introduce la dicotomia certeza-engafio de la siguiente forma:
(...) la certeza, en lo que aqui nos ocupa, es aquello que, por mas significantes que se
le articulen, no se puede tornar reductible. No hay posibilidad, por parte del sujeto, de
convertirla en un elemento deslizable, aprehensible en, y por, la cadena de
significante. (...) la certeza adviene al sujeto a través de la accion. A la vez, la accion
es aquello que le sustrae certeza a la angustia, «apropiandosela». (p. 47)

Es asi que tanto en el Grafo de la angustia y en el Cuadro de la angustia
Lacan postula el acting out y el pasaje al acto como las dos variantes que le
sustraen certeza a la angustia. Nos centraremos en el acting out para comprender
Su causa. A continuacion, se expondran las dos figuras ilustrativas para ubicar esta

nocion en el desarrollo algebraico del tema.

Figura A: estructura de la angustia por Robero Harari, 2007
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Inhibicion Impedimento Embaraz
Emocion Siqtoma Pasaje a) acto
Turbacion Acting out Angustia

Cuadro de la angustia
Figura B: Esquema Matricial descrito en Seminario 10 de Lacan.

Acting out

Ahora bien, es momento de teorizar sobre la nocién de acting out en la que
esta centrado el trabajo. Luego de haber introducido los temas de la angustia, los
caminos que toma y por los que se manifiesta, fundamentales para pensar el
advenimiento de un acto, Lacan (2007) expresa acerca del devenir de este tipo de
acciones:

Si hay una dimensién en la que tenemos que buscar la verdadera funcion, el

verdadero peso, el sentido de la subsistencia de la funcién de causa, es en direccién

de la apertura de la angustia. (p. 87)

Habiendo introducido en el apartado anterior la dicotomia certeza-engario, la
particularidad con que opera la angustia sobre la cadena significante, es momento
de comenzar a esbozar de qué manera la angustia consigue filtrarse y advenir en un
acto. Lacan (2019) lo sefala asi: «Actuar es arrancarle a la angustia su certeza.
Actuar es operar una transferencia de angustia» (p. 88). El actuar en transferencia
sera abordado en este trabajo mas adelante, una vez que quede esclarecido el
acting out, pero ya comienza a quedar eshozado el punto problematico de este

trabajo: el acto en transferencia, sus causas y efectos.
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Para comenzar con la teorizacién del acting out se plantea la distincion de
este con respecto del pasaje al acto. En el seminario La angustia Lacan (2019)
plantea que el acting out se opone al pasaje al acto. Y Lacan (2019) describe a este
ultimo como:

El sujeto se mueve en direccion a evadirse de la escena. Es lo que nos permite

reconocer el pasaje al acto en su valor propio, y distinguir de él lo que es muy distinto,

ya lo veran ustedes, a saber, el acting out. (Lacan: 129, 2006)

Lacan teoriza el pasaje al acto como «dejar caer», es en relacion
precisamente a un desarrollo e invencién propia de Lacan que esta vinculado este
dejar caer, esta vinculado a la nocion planteada anteriormente del Objeto a.
Describe al Objeto a como operacion de un resto, podria decirse de un efecto del
lenguaje, que surge siempre en la relaciéon con un Otro, el cual es quien va a
introducir al sujeto en el mundo estructural del lenguaje. Es por esta misma
introducciéon que queda un resto perdido en relacidén con el sujeto. Si hay un Otro
gue introduce a un mundo del lenguaje, es por medio de una cadena significante, la
cual se va a establecer de manera particular en el sujeto, generando una pérdida,
gue opera como resto en funcidén de una falta, siendo la cadena infinita, como algo
gue puede ser, pero no es. En referencia al pasaje al acto en esta posibilidad de ser,
pero que no se llega a simbolizar, el sujeto se precipita directamente hacia ello, de
una manera abrupta sale de escena. El pasaje al acto asi definido como dejar caer
es un dejar caer al sujeto, todo lo que lo constituye como sujeto de la palabra, del
significante. Planteado por Roberto Harari (2007) a través del concepto deyecto?

Ahora bien, Lacan (2019) introduce la nocién de acting out como:

2 «Deyecto» término conformado por una condensacion de lo rechazado, el desecho y lo caido.
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El acting out es esencialmente algo, en la conducta del sujeto, que se muestra. El
acento demostrativo de todo acting out, su orientacion hacia el Otro, debe ser
destacado. (p. 136)

Es decir, este acto es en referencia a un llamamiento a un Otro, algo que
demanda atencion y a la vez que se presenta como algo que irrumpe en la relacion
con el Otro «y lo que se muestra, se muestra esencialmente distinto de lo que es»
(Lacan, 2019, p. 136), deviene en acto una situacion que no esta esencialmente
significada, actuando la certeza, dejando apartada la angustia que conlleva ese
saber. Es la inica manera en la que el sujeto puede reproducir algo de lo no dicho
de forma inconsciente y sin que el propio sujeto tenga conocimiento de qué es lo
gue esta puesto en juego, sin saber bien de qué se trata.

Si bien Lacan (2019) menciona que el acting out es considerado como
sintoma, se diferencia de este Ultimo principalmente porque un acting out siempre
es dirigido a un Otro, mientras que el sintoma es goce revestido, se basta a si
mismo. En cambio, el acting es el esbozo de una transferencia salvaje. Y asi como
se acaba de mencionar que el sintoma se basta a si mismo, el acting out sin andlisis
transferencial no es nada mas que un parte del discurso del sujeto, implicando la
nocion de resistencia del analista, la cual imposibilita la funcion del analista y la
interpretacion de un acting out en transferencia. Y aqui radica una de las principales
inquietudes de este trabajo, que surge como pregunta el abordaje clinico de un
acting out en transferencia.

Lacan (2019) desarrolla el Cuadro Matricial de la Angustia en base al titulo de
la obra Freudiana Inhibicidn, sintoma y angustia (1926), el cual es retomado
parcialmente de esta forma en la produccion de Roberto Harrari (2007) para abordar

las nociones de pasaje al acto y acting out:
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sintoma — pasaje al acto

! l

acting out — angustia

Harari (2007) acerca del acting out y del pasaje al acto plantea que como
punto en comun tienen el sintoma, y también que convergen en la angustia, que
estas tres formas del inconsciente son intentos de evitar la angustia. Harari (2007)
acerca de pasaje al acto y acting out menciona:

Ambos son, expresiones de la accién, por cuyo intermedio se le puede arrebatar, a la
angustia, su certeza. Cuando el sujeto se lanza a este tipo de acciones, permanece

en un devenir en el cual la duda queda abolida: él estiq apropiandose de la certeza.

(..) (p. 75)

Entendidos asi convocan al Objeto a como objeto que es causa del deseo 0
causa de pulsién. En ambas acciones la operacién del Objeto a es decisiva, y se
presenta de manera particular con respecto a la angustia y al acting out. Harari
(2007) expresa:

(...) en el acting-out se trata de tornar presente dicho objeto, de colocarlo de modo

efectivo, montado a una escena donde este haga su aparicion. Por esta misma accién

el sujeto, intenta al mismo tiempo mantener una distancia respecto del a. (p.76).

Es decir, ambas acciones tienen la intencionalidad de evadir la angustia,
siendo el Objeto a desplazado a una certeza que deviene en forma de acto. En el
caso del pasaje al acto el sujeto se identifica con tal intensidad de sufrimiento, que
es capaz de identificarse con eso no sabido y se precipita directamente hacia ese
lugar, a ese a, Dejando(se) caer. Justamente en el acting out no se deja caer,
muestra, pero no se tira, tal como ocurre en el ejemplo clinico seleccionado para

este trabajo.
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Capitulo IV: Articulacion tedrico-clinica

Ahora bien, una vez introducido el caso y la narrativa de la situacioén clinica,
asi como las argumentaciones teoricas de este trabajo, queda dar paso a la
articulacion tedrico-clinica del acto seleccionado, para un posible andlisis de este,
dando lugar a un pienso para el accionar desde la teoria y técnica psicoanalitica.

La direccion de este tratamiento fue una de mis primeras experiencias en la
clinica y este caso en particular significé un gran aprendizaje. La situacion clinica
fue seleccionada con el fin de abordarla como una puesta en escena, como un
acting out en transferencia. Una vez acontecida fue considerada como tal, a partir
de su analisis e interpretacion posterior, ya que cuando devino el acto en
transferencia, fue desconcertante para la forma en la que se venia trabajando con la
paciente. Realmente marc6 un antes y un después en mi experiencia clinica, la
extrafieza con la que se presentd y los efectos que produjo para el devenir del
tratamiento, instaurando la interrogante de como y por qué habia llegado a
producirse esa escena. Pero, sobre todo, como seguiria el proceso terapéutico.

Al devenir el acto dentro de la situacion analitica, el primer impulso fue tener
gue alertar a la madre de la paciente, leyendo en el acto de Agustina una amenaza
y un peligro real. No fue hasta después de presentar el registro de la sesioén en el
grupo de supervision y co-vision de la practica, y de pensarlo en mi analisis
personal, que pude entender que estaba transferencialmente posicionada desde el
miedo y la preocupacion, al querer intervenir de dicha manera. Luego de un
complejo trabajo de interpretacion y analisis de la situacion, entendi que, si me
comunicaba con la madre de Agustina para contarle lo acontecido, el vinculo

transferencial que estaba establecido con la paciente se alteraria de tal forma que
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quizas el tratamiento se viera interrumpido, ya que estaria implicando directamente
a la madre en la probleméatica de esa supuesta conducta amenazante.

En relacion con la primera pregunta planteada anteriormente en el trabajo, es
necesario articularla con el caso, modificando la pregunta a: «¢Qué causé el acting
out de Agustina en transferencia?» Pensando el caso en torno al discurso de
Agustina se pondra en relieve lo que la nifia cuenta acerca de lo que sabia sobre la
causa por la cual su padre estaba en otro lugar. Considerando la mentira como
aspecto central para el andlisis dado que una de las posibilidades por las que su
padre estuviera en prision, para Agustina, habia sido producto de una mentira por
parte de unos nifios de la institucion donde él trabajaba. Pero a su vez, en su
discurso se encontraba la otra razén, que haya sido un error por parte de su padre,
al darles leche en mal estado.

Una vez acontecida la amenaza del acting out, las palabras textuales de
Agustina dirigidas hacia mi fueron: «<no me va a crecer la nariz por acusarte».
Pareceria entonces que la nifia pone en acto con su cuerpo, la posibilidad de
también de fundar una mentira, tal como lo dej6é entrever rondaba en su imaginario,
con respecto a lo enunciado en relacién con su padre.

Sobre la nocién de acting out, vinculada a la de semblante, Lacan (2009)
expresa: «Este consiste en hacer pasar al semblante a la escena, en montarlo a la
escena, en hacer de él ejemplo» (Lacan, 2009, p. 32). Siguiendo en la linea de lo
planteado por el psicoanalista francés, podriamos pensar que Agustina trae a su
espacio, de manera no premeditada, un saber no sabido. Esto lo establecemos en
base a la reproduccion de lo supuestamente acontecido a su padre, trayendo a
escena la acusacion falsa por parte de un nifio o menor hacia un adulto, justamente

el cual se encuentra cumpliendo con su trabajo o rol en una institucion, en aparente
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similitud con su espacio analitico. Esto produce un desenlace imaginario
determinado, que es alertado expresamente en sus palabras «vas a ir a prision».

En el apartado anterior se introdujo la nocién del significante para articularla a
la escena, en tanto que segun Lacan (2019), es en la escena con un Otro, que el
sujeto se compone en el registro del acting out. Es decir, es en su andlisis donde
Agustina hace de su semblante un montaje, un acting out, trayendo a la escena algo
del orden de la dimension significante, operando en un acto enmascarado.

Este hecho fue un gran desafio en mi formacién, me enfrent6 a cuestionarme
el estar en la clinica, la escucha y la atencion enfocada en las distintas formas que
tiene el sujeto de poner de manifiesto su actividad inconsciente. La situacion me
saco del lugar en donde me estaba ubicando transferencialmente, hacia otro muy
diferente, para pensar la situacion en si y articular la teoria y la experiencia. No fue
hasta después de haber atravesado el acto in situ y de haber trabajado en su
interpretacion, que comencé a captar en qué registro estaba ubicada la puesta en
escena.

Es por lo anterior que pongo en relieve el trabajo de escucha e interpretacion,
gue implica estar en el lugar de practicante en la clinica psicoanalitica, donde ya
estd establecido y operando un vinculo transferencial. Acerca del lugar del
analizante, en el cual Agustina queda ubicada al momento en el que emerge en
acto, Lacan menciona (2019):

(...) donde el hombre como sujeto tiene que constituirse, ocupar su lugar como
portador de la palabra, pero no puede ser portador sino en una estructura que, por
mas veridica que se presente, es estructura de ficcion. (Lacan, 2019, p. 129)

Se podria pensar el acto de Agustina como algo del orden de una repeticién,
emergiendo en estructura de ficcion en la cual Agustina, una nifia, esta poniendo en

acto lo que se le habia informado; su estado de conocimiento acerca de la causa
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por la que su padre esté preso, lo que hasta el momento no habia tenido la
posibilidad de enunciar, o de que le sea enunciado. Segun Lacan (2019):

El acting out es esencialmente la demostracion, sin dudas velada, pero no velada en

si. Solo esta velada para nosotros, como sujetos del acting out, en la medida en que

eso habla, en que eso podria ser verdad. Si no, por el contrario, es visible al maximo,

y por ese mismo motivo, en un determinado registro es invisible, al mostrar su causa.

Lo esencial de lo que es mostrado es aquel resto, su caida, lo que cae en este asunto.

(Lacan, 2019, p. 138)

El acting out de Agustina en su analisis no solo se puede tomar como la
reproduccion imaginaria de la situacion planteada, sino que en esa demostracion
gueda suspendido un resto. Podemos pensarlo como la imposibilidad de que la
mentira sea enunciada, 0 mas aun, que la enunciacién de esa mentira sea
verdadera. Es asi como este resto del orden de lo indecible le permite al sujeto
exponerse con su cuerpo dentro de la escena. Esta manifestacion esta pensada
como efecto de la repeticion, pero también es un intento velado de materializar ese
resto.

Habiendo planteado la diferenciacion entre las actuaciones, el acting out y el
pasaje al acto en el apartado tedrico es interesante plantearlo en relacion con el
caso, ya que en la amenaza de Agustina yace una muestra hacia Otro,
diferenciandose claramente de un pasaje al acto, en tanto que no se precipita hacia
ese resto, no deja que ese resto caiga, ni tampoco ella se tira por la ventana.

Acerca de la segunda pregunta planteada en este trabajo, y ligado a la ultima
cita de Lacan, con el fin de articular el caso a la teoria, pensaremos el abordaje de
la interpretacién del acting out, y de la posterior intervencion desde el lugar del
analista. Es asi como nos servimos del analisis de la transferencia para que el acto

pudiera ser tomado como una instancia sobresaliente en el proceso analitico de la

34



paciente, operando como pivote para que Agustina pudiera asi re-producir algo del
orden de una simbolizacion. Habiendo introducido la escena y planteandola como
un acto en transferencia, se consideraran particularidades del caso en torno a la
dimension dialéctica que ocupan en el analisis.

Retomando lo anterior, Lacan (2019) plantea:

A diferencia del sintoma el acting out, por su parte, pues bien, es el esbozo de la

transferencia. Es la transferencia salvaje. (...) Pero la transferencia sin analisis, es el

acting out. El acting out sin analisis, es la transferencia. (Lacan, 2019, p. 139)

El andlisis clinico de la escena en cuestion imprime consigo la necesidad de
pensar como abordar la intervencion y la complejidad de esta. En el caso
seleccionado la intervencion fue introducida en el siguiente encuentro con Agustina,
con el proposito de direccionar la sesidén y de habilitar a la paciente a que pudiera
hablar acerca de la escena acontecida anteriormente, tratar la mentira y las
consecuencias que acarrea en algunas ocasiones.

Plantear esto present6 dificultades, ya que para que ella pudiera cuestionarse
sobre lo acontecido, fue necesario introducirlo desde otro lugar. Te6ricamente, es lo
gue se denomina el pasaje de una transferencia de orden imaginario a una
transferencia de orden simbdlico, en tanto que Agustina logré interrogarse acerca de
la mentira y sus consecuencias, dejando de pedir que no se la rezongue, asumiendo
gue «se habia portado mal», y adoptando una posicién mas proxima a la escucha
reflexiva acerca del acto y de la problematica que supone una mentira.

Tal es asi que logré asociar una situacion en torno a la escena. Comenté que
unos nifios la culparon con la maestra por algo que ella no habia hecho, y que fue
puesta en penitencia, lo que significd algo muy injusto y triste para ella. Esta
asociacion fue la que permitié sefalarle la aproximacion a la mentira en torno a la

causa de que su padre se encontrara en prision. La intervencion en este sentido,
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intentando mostrar las similitudes de ambas situaciones (la del padre y la de
Agustina), produjo un efecto de sorpresa angustiante, lo cual la llevé a mantenerse
en silencio por varios minutos. Es asi como se logré que Agustina pudiera escuchar
algo nuevo con relacion a su semblante, dejando entrever asi angustia.

Desde la posicion del analista sera necesario referirnos a la resistencia y
ponerla en relieve, para poder pensar acerca de la funcidon de esta en el vinculo
transferencial. Desde mi posicion de practicante precisar una posible interpretacion
sobre el registro en el cual quedé ubicada, y anclada, en el acto de Agustina,
necesariamente a que no sucedi6 fuera del registro de lo inconsciente. Asi es que
operaron alli mis resistencias, corriéndome de la funcion de analista, en tanto que el
acto me tomo y actué en funcién de la preocupacién que me provoco ver el peligro
gue suponia la amenaza de la paciente, y no asi leer la amenaza, en los términos
en los que fue planteado en el trabajo.

En este caso, fue producto de la interpretacion y trabajo de analisis posterior
al acto, la intervencién que se llevd adelante en torno a la direccion de la cura. Si
bien no hay una Unica interpretacién (e intervencion) valida para la misma escena,
esa fue la forma en la que fue abordado este acto en transferencia.

A patrtir del andlisis discursivo de las contingencias tomadas del material
clinico del caso Agustina queda planteado el trabajo de articulacion teorico-clinica
gue implicé este acting out en transferencia, y su complejidad del abordaje tedrico y
técnico siguiendo la perspectiva del método psicoanalitico. Cabe remarcar la
importancia de estar alertados sobre este tipo de manifestaciones en las que la
imposibilidad de la palabra conlleva a que el sujeto devenga en acto, para asi

pensar el tratamiento en direccion de la cura, ubicados desde la posicion de
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practicantes en psicologia clinica, o bien desde el lugar de analistas, para pensar la
clinica en sus devenires.

Marcelo Novas (2015) en su investigacion plantea que los acting out en
trasferencia surgen en los tratamientos terapéuticos como un obstaculo para la
continuidad de estos, 0 en otros casos se ven directamente imposibilitados a
continuar. Esto lo indica en relacion con los datos investigados, recabados
justamente en uno de los dos dispositivos en los que basé su tesis, que es la clinica

donde se enmarca el recorte del caso seleccionado para este trabajo.
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Capitulo V: Consideraciones finales

Como practicante fue un gran aprendizaje tener la posibilidad de conducir el
proceso terapéutico de Agustina, posicionada desde la perspectiva de la psicologia
clinica.

La situacion en cuestién implico un pienso, que no hubiese sido posible si no
hubiese surgido el acto. Gracias a la puesta en escena capté algo de lo tedrico en la
practica, la experiencia me hizo reflexionar cuan importante es tomar este tipo de
manifestaciones del sujeto en andlisis y como entenderlas para la direccion de un
tratamiento.

Para el andlisis de la escena fue fundamental el abordaje teérico, con el
objetivo de pensar su posterior intervencion. Considerando la articulacién tedrico-
clinica de la situacién, en la que estuvo enmarcado el TFG, una produccioén para
plantear la dificultad que conlleva aproximarse a la comprension de los actos que
surgen en transferencia, y reconocer el complejo trabajo de andlisis que conllevan
para que puedan ser abordados y trabajados con el analizante.

El caso es tan amplio que mereceria ser abordado y problematizado desde la
metodologia de estudio de caso pero, al haber seleccionado un tema en base a una
experiencia en particular, el recorte que se tuvo que hacer de este conllevo
dificultades. Teniendo como propdsito abordar y pensar los acting out en
transferencia se realizo el recorte mas minucioso posible para dirigir la atencion del
trabajo al tema principal, dejando latente contenido valioso, que podria ser utilizado
para trabajar el caso una vez que concluya, ya con el objetivo de una investigacion

en profundidad.
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Si bien no puedo concluir en que haya una Unica y valida forma de interpretar
las diversas manifestaciones de los sujetos, en este caso se intervino de la forma
anteriormente descripta, permitiendo asi, trabajar el acto en transferencia y
continuar con la terapia.

Pasado el tiempo desde la escena se considero el dibujo que realiza Agustina
en la sesion trabajada como un punto princeps, para pensar el orden de como se
estaba configurando el acto. Simbdlicamente en su trazo comienza por delimitar la
hoja en columnas y diversas figuras que dan lugar una interpretacion, pero nos
guedaremos con lo figurado en el inicio de su trazo, para aproximarnos a un posible
analisis. Las lineas verticales delimitando el espacio, asociado posiblemente a lo
gue después vendria a presentar en escena con su acting out. La recreacion de ese
significante, que tanto estaba buscando ser enunciado.

Si bien en el marco tedrico no fue trabajada la nocién de contratransferencia
es oportuno mencionarla, para ver como opero en este caso y los efectos que se
obtienen a partir del manejo de ella. Hay diferentes concepciones sobre qué es la
contratransferencia, en este caso sera expuesta como Lacan (2020) la plantea «(...)
del lado del analista» (Lacan, 2020, p. 210), como funcion del analista y en sus
maniobras en el andlisis, considerando los sentimientos que este suscita en el
analista. Asociado directamente a lo recién mencionado: mi miedo y preocupacion
ante la escena de Agustina, la cual me dejo paralizada al momento de poder captar
de que se trataba lo que estaba trayendo a su andlisis. Criticamente aqui esta
centrado gran parte del aprendizaje de esta experiencia clinica.

Finalmente, todas las cuestiones abordadas en esta produccion buscan no
solo una aproximacion a las preguntas planteadas para el trabajo, sino engendrar la

problematica que trae consigo, que un sujeto se precipite a reproducir algo de su

39



imaginario inconsciente en un acto en transferencia, y como estas manifestaciones
se instauran para el analisis de estas en relacion con el caso clinico.

Es responsabilidad del analista estar alertado de este tipo de manifestaciones
y precisar una fundamentacion tedrica, que contemple la causay la interpretacion

de estos fendmenos.
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