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RESUMEN

La subjetividad actual que demanda nuestra intervencion se pre-
senta, cada vez mas arrasada, producto del discurso capitalista
imperante. La ilusién del paraiso de la tierna infancia se ve fuer-
temente conmocionado y el sujeto como objeto del Goce del Otro,
puesto a la orden del dia. Lejos del asistencialismo, la pregunta a la
que siempre nos enfrentamos es, como hacer surgir al sujeto. Las
dificultades son muchas, las carencias también y no me refiero sélo
a lo econdmico, entonces se tratara de trabajar con los obstaculos
que la clinica hospitalaria nos presenta, es decir, con las deman-
das y exigencias del Estado que estan representado por juzgados,
defensorias, hogares, etc. . Igualmente la apuesta por el sujeto nos
hace responsables en nuestro acto como analistas. A partir del ana-
lisis de un nifio derivado por el Cémite de Riesgo de un Hospital de
CABA, se intentara dar cuenta de la intervencion del psicoanalisis
frente al enjambre de discursos que lo atraviesan tratando de con-
mover ese lugar en el cual esta entrampado.

Palabras clave
Clinica con nifios en la institucion hospitalaria, Constitucion subje-
tiva, Deseo del analista

ABSTRACT

ANOTHER MELODY FOR SOUL

Current subjectivity that demands our intervention appears increa-
singly devastated as a result of the prevailing capitalist discourse.
The illusion of the paradise of childhood is strongly shocked and
subject and object of enjoyment of the Other, put on the agenda. Far
from aid, the question that we always face is, how to come to the
subject. The difficulties are many, gaps too and | do not mean just
economically, then we will try to work with obstacles that hospital
clinic presents to us, ie the demands and requirements of the State
which are represented by courts, ombudsmen, homes, etc. . Also
the commitment to the subject makes us responsible for our act as
analysts. From the analysis of a child referred by the Risk Commit-
tee of CABA Hospital, he will try to account for the intervention of
psychoanalysis against the swarm of speeches that cross trying to
shake the place in which it is trapped.

Key words
Clinic with children in the hospital institution, Subjective constitution,

Analyst’s desire

La subjetividad actual que demanda nuestra intervencion se pre-
senta, cada vez mas arrasada, producto del discurso capitalista
imperante. La ilusion del paraiso de la tierna infancia se ve fuer-
temente conmocionado y el sujeto como objeto del Goce del Otro,
puesto a la orden del dia.

Nifios/adolescentes abusados, prostituidos, abandonados...Anore-
Xxias, cortes en el cuerpo, adicciones con pasajes al acto , y sobre
todo cada vez mas, nifios/adolescentes institucionalizados (hogares
de convivencia)... y asi seguiriamos.

Lejos del asistencialismo, la pregunta a la que siempre nos en-
frentamos es, como hacer surgir al sujeto. Para los que trabajamos
con nifios y adolescentes sabemos que, esto implica posicionarnos
frente al enjambre de discursos que los atraviesan y que se tratara
de conmover ese lugar en el cual esta entrampado. El psicoanalisis
es la teoria de una practica articulada en torno al dispositivo analiti-
co y la dimension de lo particular y la validez de sus incursiones en
otros campos solo se verifica en la medida en que el circuito retorna
a su campo practico/especifico. Las dificultades son muchas, las
carencias también y no me refiero sélo a lo econdmico, entonces se
tratara de trabajar con los obstaculos que la clinica hospitalaria nos
presenta, es decir, con las demandas y exigencias del Estado que
esta representado por juzgados, defensorias, hogares, etc. . Igual-
mente la apuesta por el sujeto nos hace responsables en nuestro
acto como analistas.

Norberto Ferreyra dice en “La dimension clinica del Psicoanalisis” :
el rasgo diferencial de la dimension (clinica) es que da existencia a
algo que es intransmisible - en términos de lo que ocurrio-, y per-
mite hacer una transmision, si no de lo que ocurrid, si de la ldgica
de lo que ocurri6, elaborada en otro momento.

Un breve recorte clinico de mi practica hospitalaria.

El riesgo de la Excepcion
Angel es derivado por el Comite de Riesgo del Hospital Gutierrez (

es un dispositivo en el que se hace la deteccion, el seguimiento y
articulacion con defensoria y juzgados de los nifios considerados en
situacion de riesgo) . Tiene cuatro afos y fue recientemente institu-
cionalizado, separandolo de su familia, compuesta por sus padres y
hermano adolescente y autista. Hasta ese momento estaban inter-
viniendo Juzgado, Defensoria, Direccion de Nifiez, Hospital Borda.
El informe que recibo de la pericia psicologica realizada en el Hos-
pital Borda, sefiala que los padres de Angel habian sido grandes
concertistas y habiendo realizado una gira por Europa, nace el nifio
en Francia.

La familia a su vuelta al pais, a raiz de un accidente de auto, pasa
a vivir en un Parador, no tomando contacto con nadie en el mismo.
El padre “discapacitado” desde su silla de rueda, de la que a veces
sale, comandaba a toda la familia y s6lo se puede hablar con los
otros integrantes si él esta presente. Hablan entre ellos en francés
excluyendo a los terapeutas. Angel no controla regularmente esfin-
teres, come con la mano algunos pocos alimentos.

Ange no estaba escolarizado, entiende el espafiol pero sélo hablaba
inglés y francés pues sus padres consideraban que el esparol “era
una lengua de chorros”.

La pregunta que atraviesa todo andlisis con nifios respecto a los
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padres aparecia insistentemente pues ;Como leer en este discur-
S0 que la operacion de transmision comportara alguna pérdida de
goce que llamamos castracion? ;Cual es la posicion del analista
frente al lazo delirante que atraviesa a esta familia y en la que esta
engullido la nifia?

En el seminario “Aun”, Lacan distingue un saber sobre lalengua,
que vuelve al lenguaje, y un saber hacer con lalengua del que da
testimonio el inconsciente. Quizas, se trataria de la apuesta a un
espacio para que posibilitara un trabajo sobre la lengua que lo ex-
cluye de todo lazo?

Decido, entonces, no incorporar a los padres al tratamiento y empe-
zar a trabajar con el nifio.

Caida de la excepcion?

Angel concurre con su Operadora Terapeutica, habla en tercera per-
sona, se muestra desorganizado, deambulando y sacando todos los
juguetes sin conectarse con ninguno. ¢ El diagnostico, que insisten-
temente se me solicitaba, estaria basado en como se presentaba
este nifo o habria que habilitar un espacio para qué se constituyera
un sintoma analitico en transferencia?

Decido hablarle en espafiol y acompafiarlo en su deambular nom-
brando lugares del hospital. La accién de nominacién y enumera-
cion es un modo de hacer entrar al sujeto en la Idgica del significan-
te, que hace cadena en una alternancia binaria.

Por momentos Angel dice “noni, noni” o busca caramelos y ga-
Iletitas con las cuales colma su boca, tal cual se colma un agu-
jero. Momentos de angustia a los cuales intento poner palabras.
Actualmente éstos objetos no “son necesarios” para Angel, excepto
cuando, como todos los nifios, manifiesta tener hambre, .Poco a
poco, con unas figuritas que encuentra en mi armario, me nombra,
y nombramos las actividades de los “AngryBirds”. Cada uno, de
estos personajes, que en lo idéntico son diferentes, segun el rasgo
propio, representa a otro que no esta. Juego de sustituciones y des-
plazamientos que van tomando lugar.

Descubre una revista de Cars, se ira acercando a mi hasta sentarse
a upa para ir leyendo diferentes escenas (auto bebé, auto que no
usa pafales, autos malos). Me pregunto si sostenido por el otro el
sujeto comenzara su lectura? Se tratard de inscribir-escribir algo
diferente que no sea un destino fatidico?.

Norberto Ferreyra dice en “La préctica del andlisis™: “...en la es-
cena estan los dos cuerpos de quienes estan trabajando y es in-
evitable que en esta situacion se cree una terceridad que en un
momento puede estar puesta en el fantasma aunque fundamental-
mente esta en eso imaginario que es espacial, y es espacial porque
se habla con el cuerpo,... sin saberlo....Siempre tiene que haber
momentos de encuentro entre los cuerpos, porque de lo contrario
no alcanza a sostenerse ese imaginario donde se sustenta el nudo”.
Jugamos a la “Oca loca” y a la par me pide que arme refugios
con bloques que tirara con los autos, luego seré el hospital donde
van los autos por accidentarse. Aparece el policia y en un bloque
dibuja el seméaforo, y nombramos lo prohibido. Dibujara el hospital
y un consultorio que dice Psicdloga, incluyendo un gato (abundan
en el hospital). Su alimentacion y el control de esfinteres empiezan
a regularizarse.

En andlisis aparece el juego simbdlico, y el analista, via transferen-
cia, enlazado en la demanda del sujeto. La produccion del armado
de ficciones que, en tanto construccion imaginaria- simbdlica, si-
than al sujeto velando lo real.

Angel hace berrinches y pega a los otros nifios del hogar. Lo que para
el hogar era una gran dificultad para el analisis es que la cosa empie-
za a marchar pues para este nifio los otros empiezan a estar presen-

tes; en tanto, el campo escopico, y el otro comienza a armarse.
Inventa un juego, nos desplazamos con sillas jugando al discapa-
citado que tiene que ir a la ortopedia mientras una mama cambia
panales, dice: sefialando un juego “que es la batalla de los dos
mundos”. Antecede a lo anterior el juego del tibur6n que me muer-
de: solicito ayuda, me dice jllora!. (Me quejo del dolor que me cau-
san esas mordidas) dice: En Halloween vienen los vampiros que
chupan sangre pero podemos poner una curita como los piratas
del nunca jamas. Estas ficciones son el resultado de lo que Lacan
en “Conferencias en Ginebra sobre el sintoma” sefiala: “prueba de
que hay algo en él, una criba que se atraviesa, a través de la cual el
agua del lenguaje llega a dejar algo tras su paso, algunos dentritos
con los que jugara, con los que le sera necesario arreglarselas.”
Descubre el juego de doctor, él me “cura” y pone vacunas para el sa-
rampion y rubeola. Los autos seran aviones que nos llevaran a ver la
Navidad en un lugar donde cae nieve, se trata, como nos dice Lacan
en el Seminario 1, “menos de recordar que de reescribir la historia”.
Saldra y entrara al consultorio diciendo: “voy a ver a mi acompa-
fiante”. Ausencia y presencia que se pone en juego?. Puede ausen-
tarse para el Otro?. Se angustia si la Operadora Terapeutica no esta
en el pasillo. Vuelve diciendo: “No esta, que hago yo ....solito”
Angel al terminar su sesion se recuesta en un sillon del pasillo. Me
acerco y me dice: “Estoy enfermo, tengo fiebre...Me duele (sefia-
la su cuerpo) Estas enojada? Le digo que no, pero que quizas él
si... Estoy triste, estoy perdido, y ahora que voy a hacer?”. El enojo
puesto en el otro para nombrar lo que siente en su cuerpo se pre-
senta en diferentes sesiones. El cuerpo empieza a constituirse y los
afectos a ser registrados y nombrados.

Engranajes institucionales. Maniobrar en el campo del Otro

En primer lugar, son 8 los AT a cargo de la nifia que rotan en ho-
rarios diferentes, con lo cual tengo contacto con ellos a partir de
diferentes espacios: la OT que lo trae, OT alumna de otro espacio
institucional y las que concurren acompariadas de la Coordinadora
de Direccion de nifiez. Todas ellas demuestran buena predisposi-
cion a las sugerencias terapéuticas y al nifio. pero no pueden tener
entrevistas conmigo para intercambiar/ reorganizar/ sin la presen-
cia de la coordinacion. Aunque algunas se contactan fuera del es-
pacio institucional para manifestarme y adelantarme ciertos cam-
bios institucionales no informados oficialmente o para solicitarme
alguna indicacion. Decido comunicarles a la Direccion de nifiez que
informare a las autoridades pertinente mi disconformidad respecto
a esta condicion en la direccion de la cura. Se acuerda modificar
dicha situacion.

En el tiempo de tratamiento del nifio comenzaron a aparecer conflic-
tos entre las diferentes instancias Hogar, Direccion de nifiez (Coor-
dinacion de AT), por el manejo de los responsables del hogar. Este,
que en los inicios se mostraba muy entusiasta con el nifio, empieza
a manifestar su malestar por que no se producen cambios rapidos
en Angel y realizan acciones que tienden a la exclusion del nifio, por
ejemplo, sin aviso previo y tomando la sugerencia terapéutica de es-
colarizar a Angel, se lo envia a un jardin comdn lo cual desborda al
nifio y a la institucién escolar. Acto seguido y basandose en este des-
borde, sugieren un traslado del nifio a un hogar terapéutico.

Soy citada intespestivamente por La Direccion del Salud Mental que
solicita informes y solicita mi opinidn para decidir este movimiento.
Hago “intervenir” a la Defensoria a cargo del nifio y se para mo-
mentaneamente esta urgencia de los adultos. Se realiza una inter-
consulta con psiquiatria con la cual se confecciona un informe de
la situacion del nifio.

A la par el Juzgado interroga sobre la posibilidad de revinculacion
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del nifio con los padres a lo cual me niego, fundamentando mi de-
cision. Igualmente, pero ya en otro momento subjetivo del nifio, se
lo cambia de Hogar e ingresa a aun colegio especial , espacios con
los cuales se articulan acciones para acompafiar y sostener al nifio.
Un tiempo después recibiré fotos de Angel compartiendo con otros
nifios un desayuno.

El sintoma analizable es un sintoma con el Otro de la transferencia.
El analista es el objeto donde el sujeto modificara su posicion en
relacion a sus condiciones de goce. Lacan nos ensefia que la forma
en que un nifio se encuentra con el deseo o el goce de los padres
se revela en el espacio analitico. La manera en que fue deseado o
no deja una impronta en lalengua, huellas como efecto en el cuerpo
por lalengua que lo afecta, como hecho de la estructura.

En el espacio analitico, los hilos mas singulares se entretejeran ar-
mando una trama que le permitan inventar nuevas formas de hacer
con su sintoma. Hilos a partir de los cuales el sujeto comience a
hacer escritura de su historia y que en sus intersticios haga jugar el
malentendido en la estructura que, de aqui en mas, sostengan las
producciones del sujeto.
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