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TRABAJO LIBRE

SOBRE EL ESTATUTO DE LA PULSION

EN LOS SINTOMAS ACTUALES

Sanchez, Federico Damian; Crivaro, Guido; Penecino, Ignacio; Garcia Neira, Noelia; Martinez Stupfler, Carolina;

Wang, Yi Ran; Flosi, Ignacio

Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

En el presente trabajo comenzaremos haciendo referencia a
las neurosis de angustia, para luego plantear algunas hipdte-
sis sobre los llamados sintomas actuales, concluyendo con una
pregunta en torno a los bordes de las neurosis. El hilo conductor
sera el comportamiento de la pulsion en presentaciones clini-
cas en las que el rechazo del inconsciente no se traduce en un
rechazo del Ello, sino que este (ltimo toma al Yo como objeto.
En estos casos, que pueblan nuestra clinica sin por ello ser una
psicosis, las pulsiones no se representan adecuadamente en el
fantasma, y eso hace que encontremos un exceso de presencia
del objeto en el yo. Una serie de preguntas se nos abren alli:
;qué queda de la pulsion cuando fracasa el empalme con lo
psiquico? ;Qué es la pulsion sin la gramatica? ;Qué queda de la
pulsion sin su montaje?

Palabras clave
Pulsion - Ataque de angustia - Neurosis narcisistas - Sintomas
actuales

ABSTRACT

ON THE STATUS OF THE DRIVE IN CURRENT SYMPTOMS

In this paper, we will begin by referring to anxiety neuroses, then
propose some hypotheses about the so-called current symp-
toms, concluding with a question regarding the boundaries of
neuroses. The guiding thread will be the behavior of the drive
in clinical presentations where the rejection of the unconscious
does not translate into a rejection of the Id, but rather the latter
takes the Ego as its object. In these cases, which populate our
clinical practice without constituting a psychosis, the drives are
not adequately represented in the fantasy, leading to an excess
of the object’s presence in the ego. A series of questions arise
here: What remains of the drive when the connection with the
psychic fails? What is the drive without grammar? What remains
of the drive without its structure?

Keywords
Drive - Anxiety attack - Narcissistic neuroses - Actual symptoms

INTRODUCCION

El presente trabajo se enmarca en la celebracion de los cua-
renta afios de existencia de la Catedra Il de Psicopatologia de
la Facultad de Psicologia de la Universidad de Buenos Aires, y
responde a una convocatoria presentada bajo la forma de una
pregunta: ;Otra psicopatologia? Cuarenta afios después. Orien-
tados por dicha interpelacion, vamos a comenzar haciendo re-
ferencia a las neurosis de angustia, para luego plantear algunas
hipdtesis sobre los llamados sintomas actuales, concluyendo
con una pregunta en torno a los bordes de las neurosis. El hilo
conductor sera el comportamiento de la pulsién en presentacio-
nes clinicas en las que el rechazo del inconsciente no se traduce
en un rechazo del Ello, y este tltimo toma al Yo como objeto. En
estos casos, que pueblan nuestra clinica sin ser psicosis, las
pulsiones no se representan adecuadamente en el fantasma, y
eso hace que encontremos, por asi decirlo, un exceso de pre-
sencia del objeto en el yo. Las preguntas que se abren alli, y que
atafien a la pulsion pueden ser: ;qué queda de la pulsion cuando
fracasa el empalme con lo psiquico? ;Qué es la pulsion sin la
gramatica? ;Qué queda de la pulsion sin su montaje?

CLINICA DIFERENCIAL DEL COMPORTAMIENTO PULSIONAL

Freud (1924) plantea que el sintoma psiconeurético menosca-
ba la unicidad del yo, que asi se desentiende de un conflicto
psiquico. Se produce algo completamente diferente cuando lo
que esta en juego no es un conflicto con la mocion pulsional.
Creemos que esta es una de las grandes ensefanzas de Freud
en su texto del afio 1895 “Sobre la justificacion de separar de
la neurastenia un determinado sindrome en calidad de neu-
rosis de angustia”: afirmar que en la neurosis de angustia no
hay mecanismo psiquico es sostener que son sintomas que no
cuentan una historia; decir eso equivale a plantear que en ellos
el goce no se presenta cifrado, y por ende no estd abierto a la
interpretacion. La pregunta que planteamos es por el destino
de ese goce no cifrado. El texto de Freud (1895) nos permite
hacernos una pregunta crucial: ¢Qué es de la pulsion cuando
no se cuenta con el recurso del conflicto? En efecto, intuimos
que hay algo problematico en la constitucion de la pulsién en
la neurosis de angustia. Si Freud (1915) defini6 (mas tarde) a
la pulsién como un “concepto fronterizo entre lo animico y lo

@‘9 BY-NC-SA CONGRESO - MEMORIAS 2025. ISSN 2618-2238 | Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia 785
Articulo de acceso abierto bajo la licencia Creative Commons BY-NC-SA 4.0 Internacional



TRABAJO LIBRE

somatico...”(p.117), lo que él indicaba en ese texto de 1895 es
la imposibilidad de la excitacion somatica de articularse con lo
psiquico. Entonces resulta interesante interrogar el estatuto de
la pulsion en la neurosis de angustia para luego preguntarnos
qué de eso puede extenderse a los llamados sintomas actuales.
Es decir que vamos a usar la neurosis de angustia, mds espe-
cificamente el ataque de angustia, como una llave para abrir la
puerta de los sintomas actuales.

Veamos esto sirviéndonos de dos ejemplos antagonicos: no es
lo mismo la pulsion oral, funcionando en el sintoma de la tos de
Dora (Freud, 1905), emplazada en el fantasma, donde el ras-
go unario opera recortando un objeto preferencial, que lo que
ocurre en el ataque de angustia, donde lo que toma predominio
es, justamente, el ataque, un aspecto de la pulsion que retorna
sobre el yo desarmandolo y desdibujando los bordes de lo ima-
ginario. En el ataque de angustia no se trata del “menoscabo de
la unicidad del yo”. Tampoco creemos que se trate de la angus-
tia tal como Lacan la conceptualiza en el Seminario 10 (1962-
1963), preambulo del acto que le arranca su certeza. Mas bien
parece tratarse de un desamparo, ya que el ataque desarma los
limites y el soporte de la imagen.

Diriamos, incluso, que algo de la pulsion vuelve sobre una su-
perficie y no sobre un borde. Habria que decir entonces -y aqui
damos un paso en la direccion de los sintomas actuales— que
en la anorexia y la bulimia, por poner otro ejemplo, no se trata
estrictamente de la pulsion oral, ya que lo que parece estar en
juego alli es la consistencia del objeto alimentario, y no el objeto
a como una falta, “como un hueco, un vacio, objeto perdido a
mindscula (...), eternamente faltante” (Lacan, 1964, p.187). Ca-
bria decir que el orificio de la boca no se transformé en agujero.
Por esa razon, nos parece interesante pensar que alli la pulsion
se presenta embistiendo al yo. En la anorexia esto puede pen-
sarse como un enloquecimiento en el nivel de la imagen1.
Entonces, ¢qué queda de la pulsion cuando fracasa el empal-
me con lo psiquico? ;Qué es la pulsion sin la gramatica? ;Qué
queda de la pulsion sin su montaje? Para Lacan, la pulsion es
precisamente “ese montaje por el que la sexualidad participa en
la vida psiquica” (p.183). En esta cita la pulsién sexual resulta
aparentemente inseparable de la dimension psiquica y del in-
consciente, es decir del significante.

Primera hipotesis: Dentro del sintagma “ataque de angustia”,
debe ponerse el acento en el término ataque, y decimos que en
los sintomas actuales, siguiendo el modelo del ataque de angus-
tia, la pulsion se presenta como ataque y el objeto de ese ataque
es el yo. Ahora, cuando la pulsion embiste al yo, la modalidad
pulsional es otra si la comparamos con el sintoma psiconeuro-
tico. ;Se trata de su faz mas tanatica, o tal vez del puro Drang,
lo que Lacan en la respuesta a Marcel Ritter nombra como uno
de los elementos reales de la pulsion, es decir la constancia?

Lo interesante es que Freud vuelve a hablar de la ausencia de
conflicto neurdtico en la base de la formacion de sintomas.

Lo hace en 1920, en “Mas alla del principio del placer”, cuando
nos habla de esas personas no neurdticas (p.21) que se encuen-
tran con un destino demoniaco. Lo hace para ejemplificar una
compulsion de repeticion que devuelve vivencias que ni siquiera
entonces —la infancia— pudieron ser placenteras. No se trata de
algo que es placentero para un sistema y displacentero para
el otro, sino de un elemento “mas originario, mas elemental,
mas pulsional que el principio del placer” (p.23), que bautizara
pulsion de muerte. Ahora bien, ¢por qué Freud elige la expresion
“personas no neurdticas”? Todo radica alli: sujetos en los cua-
les una vertiente de la pulsion se presenta sin referencia a un
conflicto... con la pulsion (sexual), lo que daria la definicion de
la neurosis.

Para echar algo de luz sobre este punto dificil, apelamos a una
referencia de Héctor Yankelevich, quien se pregunta ¢cudl es el
objeto diferencial de la pulsion de muerte? Esta, cuando apare-
ce desintrincada, embiste al yo especular, apunta a la totalidad
del cuerpo, no hace el tour por el agujero, sino que ataca al
yo. Como si la pulsidn, al buscar en vano el orificio erégeno en
torno al cual realizar su circuito retornara, en falso, sobre el yo
especular. El embate reiterado de la pulsion sobre lo imaginario
funciona como un intento —fallido— de establecer un borde en un
imaginario no agujereado, una y otra vez.

En otras palabras, y para ir al grano, no hay un nimero indefini-
do de objetos ofertables a la pulsion para que esta “se entreten-
ga”. 0 se entretiene haciendo su tour en torno a ese objeto que
es el suyo, esa falta llamada objeto a, o se las agarra con el yo
que, vale recordarlo, también es un objeto. Este distingo podria
dar lugar a una clinica diferencial del comportamiento pulsional.
Entonces, volviendo a la oposicion que estableciamos mas arri-
ba, en la histeria, por tomar el ejemplo cldsico de Dora, el sinto-
ma parece surgir de un conflicto con la pulsion, digamoslo asi,
plenamente constituida. En el ataque de angustia —asi como en
los sintomas actuales— pareciera que el problema se ubica en
otro plano, que es el de la constitucién misma de la pulsion, que
al no poder hacer el tour alrededor del objeto preferencial del
fantasma, se las agarra con el yo.

Hay presentaciones clinicas que nos ponen sobre aviso de que
la pulsion, para que podamos considerarla plenamente consti-
tuida, requiere y conlleva componentes simbdlicos e imagina-
rios. En el circuito de la pulsion se va delineando el artificio
gramatical, que es de lo simbdlico, asi como también se perfila
la figura de “un nuevo sujeto” (Freud, 1915), y en el hacerse
(Lacan, 1964), toma forma el rostro de algun otro, que ya es
partenaire en el fantasma. En la pagina 185 del Seminario 11
Lacan dice que lo fundamental en cada pulsion es el vaivén.
¢En los sintomas que pueblan nuestra clinica contemporanea,
anorexias veras, bulimias, cortes en el cuerpo, toxicomanias, se
trata de ese vaivén o se trata de otra cosa? En otras palabras,
;estos sintomas son la practica sexual de los enfermos? Si res-
pondemos que no, y aceptamos que no se trata de psicosis ;qué
vinculo guardan con las neurosis?
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Creemos mas bien que el fracaso en el montaje, la dificultad
para que el objeto de la pulsion se coordine en el fantasma dan-
do lugar a las posiciones neurdticas del deseo, la falla en la ope-
racion del rasgo unario que permite el revestimiento erégeno del
objeto hace que la pulsion tome al yo como objeto y lo embista.
En esta Ultima perspectiva, a la repeticion propia del circuito
pulsional que se relanza siempre nuevamente en la medida en
que se bordea un vacio, la reemplaza una re-iteracion fallida
que martiriza al yo. El ayuno y el vomito en las anorexias y buli-
mias podrian ser otro ejemplo de ese intento por agujerear una
imagen especular demasiado prefiada de objeto.

Tal vez la melancolia nos ofrezca un modelo de casos en que
el objeto se presenta carcomiendo al yo; pero no todas las me-
lancolias son psicéticas. Nos referimos a casos en los que se
observa cierto predominio de la presencia del objeto “incrus-
tado” en lo imaginario y no cifrado en el inconsciente. Decimos
predominio -con todo lo endemoniado que arrastra un término
asi (¢,como medimos un predominio?)- ya que en toda neurosis
encontramos alguna medida de la presencia del objeto “incrus-
tado” en lo imaginario del sujeto. Pero tampoco podemos des-
conocer en nuestra clinica la frecuencia de casos donde es esa
caracteristica la que define la fenomenologia.

Segunda hipétesis: Existio una falla en la deduccion, desde el
lugar del Otro, de un objeto preferencial para que la pulsion rea-
lice su circuito. Al fallar el revestimiento erdgeno del objeto es e/
yo lo que se ofrece como suplemento en el lugar del Otro. Esta
segunda hipotesis suscita una pregunta acerca del estatuto de
dicha falla, sus alcances vy, a su vez, presenta el problema de
su destino transferencial, en otras palabras, el problema de la
continuidad o la discontinuidad con la estructura de la neurosis.

TRANSFERENCIA Y DESEOQ DEL ANALISTA EN LOS SINTOMAS
ACTUALES

Entremos desde otro angulo al problema, el de la transferencia
y el deseo del analista. Hacia el final del Seminario 11, Lacan
plantea que la transferencia, eso es el amor de transferencia,
aparta de la pulsion la demanda. ;Qué destino tiene la demanda
asi apartada? Pues bien, va a parar al campo del Ideal, es decir
va a recibir un uso idealizante, -si no olvidamos que el Ideal es
el significante de la demanda-. ;Qué quiere decir esto? Que el
sujeto neurdtico usa la transferencia para verse desde donde
cree que es visto como amable por el Otro. En otras palabras, se
hace amar. En términos del Seminario 8 (Lacan, 1960-1961), se
ofrece como eromenos, el amado, para de esa manera desen-
tenderse muy eficazmente de su relacion intima con la pulsion.
;La cosa queda ahi? No, si seguimos a Lacan, detras del amor
llamado de transferencia, esta la afirmacion del vinculo del de-
seo de analista con el deseo del paciente (Lacan, 1964, p. 262),
como una especie de aspiradora que convoca el deseo del ana-
lizante mas alla del plano del amor. De esta manera, el deseo del

analista devuelve la demanda a la pulsion. ;Con qué fin? ;Para
volver al primer casillero? No, si hubo deseo del analista y, por
ende, si hubo andlisis no es para que el neurético se siga defen-
diendo de la pulsion con su deseo indeterminado (insatisfecho,
imposible, etc.). No, si el deseo del analista devuelve la deman-
da a la pulsion es para que esta pueda ponerse al servicio del
deseo. En otras palabras para que pueda darse lugar a un acto.
Cuando hablamos de un “acto que resulte acorde al deseo”,
cuando evocamos la interpelacion de Lacan, “;has actuado en
conformidad con el deseo que te habita?” (1959-1960, p. 373),
la pregunta que hacemos es ¢ de donde extrae la fuerza el deseo
para pasar del estado de indeterminacion y de no realizacion al
estado de deseo resuelto si no es de la pulsion? En otros tér-
minos ¢;qué es un acto sino un modo nuevo de vivir la pulsion?

El Hombre de las ratas ;dejara de hacerse la rata para elegir
finalmente una mujer? (Freud, 1909), Hacerse en el sentido de la
gramatica pulsional, pero esa gramatica se monta sobre el fan-
tasma en el punto en que este le otorga un ser al sujeto. Hacer-
se, entonces, ahora en el sentido de hacerse ser. “La pregunta
acerca de lo que él es (el sujeto) es la definicion de la neurosis”
(Lacan, 1958-1959, p. 420). Un ser inmundo, claro. No por nada
Lacan dijo que la ontologia es la hontologie, |a vergiienza, 0 mas
bien la “verguenzologia”. No hay mas ser que el ser abyecto que
provee el fantasma. Es la razon por la cual los pacientes pueden
tomarse afos para hablar en el analisis de sus fantasmas. Lacan
reduce esa gigantesca masturbacion intelectual llamada onto-
logia al objeto a. Pero hacerse la rata en el espafiol rioplatense
también es escabullirse, faltar a la cita. Para eso cuenta con el
deseo imposible, que es una de las maneras de defenderse de
la pulsion con el deseo.

Pues bien, ¢se trata de la misma operacion en el abordaje de los
sintomas actuales? No parece, ya que alli el sujeto no se defien-
de de la pulsion con el deseo sino que algo de la pulsion retorna
sobre el yo exigiendo algo pero encontrando s6lo la imposibili-
dad de realizar su gira en torno a un vacio. Volviendo al final del
Seminario 11, queda abierta la pregunta por la especificidad de
la incidencia del deseo del analista alli donde no se tratara de
devolverle a la pulsion la demanda para ponerla al servicio del
acto ya que no parece tratarse de la neurosis definida como la
“incapacidad de responder a la demanda real de amor” (Freud,
1905, p. 96).

A MODO DE CONCLUSION... HASTA REANUDAR

Con todo lo anterior, proponemos distinguir, de modo delibe-
radamente esquematico, reduccionista, revocable, tres niveles:
1.La pulsion intrincada con el deseo, funcionando al servicio del
deseo, si no perdemos de vista que no son infinitas las fuentes
para la satisfaccion en el ser que habla. ;No se desliza, por
momentos, en la enunciacion de los analistas, la idea de que
la pulsion seria algo asi como una mala palabra? Habria que
preguntarles ;de qué fuente obtiene el sujeto la satisfaccion

[@) bv-ne-sa
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“cuya falta haria vano el universo” (Lacan, 1975, p. 755) y gris
e insulsa la vida? Es decir, asi como existen las virtualidades
tanaticas de toda pulsion, son innegables sus virtualidades
vitales (Lacan, 1964, p. 265)2.

2.Segundo nivel, el caso estricto de las neurosis, en las cuales
el sujeto se defiende de la pulsion con el deseo, dando lugar
a las modalidades neurdticas del deseo (insatisfecho, impo-
sible, prevenido). Aqui a la pulsién rechazada la concebimos
funcionando en su debido montaje, con sus reversiones y por
ende con el soporte del fantasma.

3.Presentaciones clinicas en las que se verifica un fracaso en el
montaje pulsional, y como correlato de dicho fracaso, encon-
tramos a la pulsion retornando insistentemente sobre el yo.

¢un fenomeno asi, de qué estructura da cuenta? ;La clinica de
la que hablamos a lo largo de este trabajo no problematiza la ca-
tegoria de neurosis? Siempre y cuando no queramos convertirla
en la bolsa de gatos de todo aquello que no pertenece al campo
de las psicosis, advertencia ya realizada por Jacques-Alain Miller
(Miller, 2003). ¢En otras palabras, exigimos para el diagnéstico
de neurosis una precision idéntica a la que exigimos para el diag-
nostico de psicosis? ¢No deberiamos también para la neurosis,
poder enumerar “aquellas nervaduras que en su forma definen
la planta entera”? Resulta penoso, aunque acaso se trate de lo
contrario, pero llegados a este punto las preguntas se multipli-
can. Existen “neurosis” a las que llamamos neurosis s6lo por el
hecho de no encontrar las consecuencias clinicas de la forclusion
del nombre del padre, porque de hecho no las hay. Pero tampoco
encontramos en ellas el fenémeno que verifique la estructura: los
sintomas, sin que se trate de fendmenos elementales, tampoco
entregan su estructura de metafora. Pueden emparentarse con la
histeria; no obstante los sintomas, que habitan también el cuer-
po, no son propiamente conversivos: dolores, insomnios, sujetos
cansados, agotados, drenados de la turgencia vital, personas a
las cuales les resulta muy dificil vivir.

El territorio de estos cuadros no es el inconsciente y sus forma-
ciones (aunque pueda haberlas), sino el propio imaginario del
cuerpo, invadido de diferentes formas por ese excedente de obje-
to. Al llamarlas neurosis, no podemos evitar la impresion de que
algo cojea, faltan los rasgos que nos permiten delimitarla. Si bien
la significacion falica no esta ausente en el discurso, el revesti-
miento agalmatico del objeto se muestra pobre, insuficiente.
Entonces ¢ otra psicopatologia cuarenta afios después? No lo sa-
bemos. Pero hay una via abierta por Freud al hablar de las neu-
rosis narcisistas (1919 y 1923), diferenciandolas de las neurosis
pero también de las psicosis, ubicando en su base no un conflic-
to con el ello, sino con el superyd. Y asi como Freud se pregun-
to, para las psicosis, por un mecanismo analogo a la represion
ino seria esperable una pregunta similar para lo que el padre
del psicoanalisis llamé neurosis narcisistas? Dicho en otros
términos: ;por qué Freud se vio en la necesidad de descom-
pletar el conjunto de las neurosis con las neurosis narcisistas?

Neurosis de guerra (traumaticas) en tiempos de paz, las llamo
(Freud, 1919, p. 208); dependientes no de la forclusion, sino
mas bien de una Versagung, un rehusamiento del amor del Otro,
que justifica nuestra mencion al desamparo, mas arriba, y que
tal vez explique la coexistencia de la significacion falica en el
discurso con una pobreza en la falicidad corporal. En otras pala-
bras, alguna modalidad severa de la “incuria parental” (Yanke-
levich, 2021), en una época de la declinacion del Otro. Esta de-
clinacion no es solo la del padre, sino la del deseo, y se lleva
puesto también, por qué no, el deseo de la madre. De modo tal
que la inscripcion del nombre del padre pueda coexistir con una
deflacion brutal del deseo materno, y donde no se tratara de la
forclusion del nombre del padre pero tampoco del conflicto con
lo traumatico de la sexualidad.

NOTAS

1 Le agradecemos a Nieves Soria sus valiosos aportes y su interlocu-
cion a la hora de pensar este aspecto dificil del tema que nos ocupa, y
que atafie a una pregunta acerca de la topologia con que convendria
leer esta clinica. Es decir que queda por definir con la debida precision
el estatuto de esa superficie no agujereada sobre la que retorna la pul-
sion. No lo haremos aqui. Pero ciertamente no se trata de la forclusion
del agujero que se ha propuesto para el autismo, donde propiamente
no podria hablarse ni de pulsion ni de cuerpo. La via seguramente de-
bera proseguir por los planteos nodales en la ensefianza de Lacan,
donde el imaginario es pensado como térico, a saber, agujereado.

2 La distincion entre pulsion de vida y pulsion de muerte es valida en la
medida en que manifiesta dos aspectos de la pulsion.
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