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HACER DEL SUJETO QUE SUFRE
UN OBJETO A CONTROLAR'
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Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de Rosario.
Argentina

RESUMEN

A través de situar la funcion objetivadora del lenguaje, cuyo uso
es el habitual en los textos con pretensiones de cientificidad, ubi-
co las consecuencias politicas de la globalizacién del DSM IV co-
mo instrumento diagnostico en las practicas en Salud Mental.
Luego, sitlo al psicoandlisis como praxis que no dimite respecto
a la dignidad del sujeto, en un proyecto en envés de todas aque-
llas que hacen de un sujeto que sufre un objeto a controlar y cla-
sificar.
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ABSTRACT

A POLITICAL PROCESS: TO MAKE A SUBJECT WHO
SUFFERS FROM AN OBJECT TO BE CONTROLLED

By placing the role of the objectified language, whose use is com-
mon in the texts with claims scientificity placed the political conse-
quences of the globalization of the DSM IV as a diagnostic tool in
the practice in Mental Health. Then situate psychoanalysis as a
practice that does not resign with respect to the dignity of the sub-
ject, in a project instead of all those that make a person who suf-
fers an object to monitor and classify.
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1- EL MURO

Hay un muro que tomd mayor consistencia a partir de cierta opera-
cion del nazismo. Y ese muro aun no ha caido. Es mas, es un muro
que conmemora la victoria hitleriana a pesar de “la caida” de Hitler.
Este muro continda edificandose cada vez con mayor precision, y
sus consecuencias merecen la reflexién de quienes, como los psi-
coanalistas, s6lo usamos la palabra para nuestra practica.

La funcion “muro” del lenguaje, esa funcion objetivadora que se
afade a la maquinaria de la ciencia dando por resultado que ya
casi nadie hable porque se les ha cerrado el pico, como a los
planetas desde Newton, es el muro que no sélo no ha caido sino
que se agiganta cada vez mas.

En el seminario 11[2], Lacan sitda dos funciones del lenguaje: una
objetivadora y la otra subjetivante. Alli acuna la expresion “el muro
del lenguaje”. Y responde a la pregunta de por qué no hablan los
planetas, sefialando las consecuencias de la operaciéon de la
ciencia al convertirlos en objetos de conocimiento.

Hace muchos afios, utilicé la cita de Lacan para explicar por qué
en los manicomios se hablaba tan poco: a los locos la psiquiatria
también les habia cerrado el pico. No imaginaba por aquella épo-
ca que asistiria a la mudez generalizada, consecuencia del em-
pleo a escala planetaria del manual llamado DSM IV.

Ataques de panico, sindrome de fatiga crénica, estrés y etc...que
convierten a los humanos en “panicosos”, “fatigados”, “estresa-
dos”...seres humanos objetalizados que caminan, trabajan y vi-
ven, pero ya casi no hablan y por consiguiente quedan excluidos
de realizar una demanda de andlisis. Para cada uno hay una
“pastilla salvadora”, ya que aquello de lo que padecen puede ex-
plicarse por “disfunciones neuroquimicas” y siguiendo una simple
teoria del equilibrio se cura con equivalentes quimicos, resultado
de algunos calculos.

¢ Pueden persistir las inhibiciones, los sintomas y las angustias
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cuando el discurso dominante, nos empuja a confiar en una nueva
creencia que se instala ignorando ella misma lo que constituye?
“La ciencia sabe muchas cosas, pero ignora su propio papel reli-
gioso que da lugar a una fe”, dice Gerard Pommier en Los cuer-
pos angélicos de la posmodernidad.[3]

2- ; RUPTURA DEL LAZO SOCIAL?

La fuerza del lazo social reside en compartir las mismas creen-
cias, continua diciendo Pommier. Para situar que, en estos tiem-
pos posmodernos ya no compartimos eso en lo que creemos, Si-
no que flotamos tomados por el angel salvador, el de la guarda y
asi dejamos de distinguir lo real de lo virtual. El angel: “ese otro
como nosotros, el que nos protege de nuestro inconsciente y nos
promete la eternidad”. La operacion hace entonces, que nosotros,
posmodernos, volvamos a nuestra naturaleza angélica, abando-
nando el campo del deseo, durmiendo eternizados en el mundo
de la inocencia. El lazo social se rompe ya que cada uno es Uno
con su angel.[4]

En estos tiempos, en los que la desmetaforizacion de la Ley[5]
amenaza al mundo entero con dejar a la humanidad presa de las
mallas de la tecnociencia que rebaja el principio mismo de la pa-
ternidad a una concepcioén “carnicera” de la misma; en el que la
cadena infernal de desubjetivizacion de las masas se anuncia con
formas nuevas de muerte de los hijos[6] ; los actos locos y por
ende la locura se presenta como sintoma social.[7]

Por lo tanto: 4 podremos considerar al psicoanalisis mismo como
suplencia de la enfermedad posmoderna?

3- EL SUJETO EN LA ACTUALIDAD.

El término sujeto ha devenido un término que tiene “buena pren-
sa”. Es evidente que su utilizacion pareciera dispensar de funda-
mentacioén y casi diriamos que adquiere el peso de un shiblolett,
colocando a quien lo utiliza dentro del marco “politicamente co-
rrecto”.

Pero de ninguna manera es univoco, por lo que se impone leer el
modo en que cada discurso, cada practica, inscribe a su “sujeto”.
Para la ciencia convertida en nuestra religion posmoderna el su-
jeto es calculable.

Quetelet [8] inaugura al hombre sin cualidades cuando produce a
través del calculo estadistico al “hombre medio”.

Hombre-medio como construccion abstracta de un individuo
inexistente, que resulta del promedio de los atributos de los hom-
bres. Este estadistico francés puede ser considerado el fundador
de la biometria, que permitié elaborar la nocion de que las carac-
teristicas humanas pueden ser medidas y establecidas, de una
vez y para siempre mediante un artificio matematico, como carac-
teristicas normales del hombre.

Desde el punto de vista estadistico, un sujeto es un valor, que
puede ser considerado normal por la ubicaciéon que tiene dentro
de un intervalo, donde estan la mayoria de las observaciones rea-
lizadas. Este intervalo se grafica en lo que se denomina “Curva de
Bell” 0 “Campana de Gauss”, que comprende, por ejemplo al 95%
de las personas de ese universo, estableciendo los ‘umbrales de
normalidad’ y la nocién de ‘desvio’.

Otra version del sujeto calculable es el sujeto del calculo de las
estrategias, operada a partir de la teoria matematica de Von Neu-
man y Morgenstern[9] . Este sujeto sabe lo que quiere y quiere su
bien, conoce las reglas y jamas olvida, mientras juega, nada del
juego.

4- EL DSM IV EN EL MARCO DE LA CIENTIFICIDAD ACTUAL
Las clasificaciones son tan antiguas como la medicina, y a lo largo
de su historia podemos leer el modo en que fueron cambiando los
sistemas nosoldgicos, a medida en que cambiaban diferentes no-
ciones: de enfermedad, de causalidad, de cura.

En el campo de la salud mental, podemos resaltar la importancia
que adquieren las diferentes clasificaciones, en tanto se conoce
como origen de la disciplina Psiquiatrica la intervencion de Pinel,
quien al instituir para la locura la clinica de la observacion y el
analisis sistematico de sus fendmenos perceptibles puede cons-
truir una nosografia.

La historia de la Psiquiatria esta jalonada por los debates noso-
graficos, que evidencian debates en torno al concepto mismo de
enfermedad mental, practica terapéutica y por ende, causalidad
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del sufrimiento mental.

Llegados al siglo XIX, observamos que se trata de nombrar las
grandes especies de la locura: mania, paranoia, demencia pre-
coz; tratandose de desentrafiar su esencia y los modos conexos
en que se presentan, pero habiéndose abandonado la idea de
Pinel de abarcar con la nosografia la totalidad del campo de lo
patolégico.

La clinica que pregunta y observa al sujeto loco comienza su decli-
nacion, y asciende un espiritu “positivo” en desmedro del posicio-
namiento critico del trabajo clinico. Es Kraepelin quien intenta co-
herentizar la clinica psiquiatrica, en una vasta clasificacién noso-
grafica que no cesa de modificar y ampliar. Aln sobre él, se obser-
va el aplastamiento que el positivismo produce y que el contacto de
la psiquiatria con otros discursos como la filosofia, la psicologia, el
psicoanalisis o las ciencias sociales no logra modificar.

A mediados del siglo XX a partir de la inmensa proliferacion de
clasificaciones, que inundan el campo de la Salud Mental, la in-
tencion totalizante hace lugar a la aparicion en 1952, del primer
“Manual diagnéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales”, el
DSM |. Desde los EEUU, se aunan el empirismo, el positivismo y
una intencién politica de globalizar y homogeneizar las practicas
respecto a la locura, sumando a las diferentes ediciones del men-
cionado Manual cada vez mas superficialidad e imprecision.
Como prueba de ésta falta de rigor y vaciamiento de la clinica,
ubiqguemos que este instrumento, que aspira a ser de utilizacion
universal, no logra definir justamente aquello que clasifica: el tras-
torno mental.

A pesar de ello, la OMS consensua su Clasificacion Internacional
de Enfermedades (CIE) con el DSM, y con ello, se valida la uni-
versalizacién de la utilizacién del DSM como el unico modo “cien-
tifico” para el diagnéstico en el campo de la Salud Mental. Co-
mienzan a aparecer en el mundo académico instrumentos para la
investigacion que toman su base en éste sistema clasificatorio, se
incluye en los planes de estudios de distintas universidades del
mundo, se exige en los establecimientos asistenciales publicos y
privados, se amplia al campo de la Justicia y las Ciencias Socia-
les el uso del sistema como criterio valido.

5- ;QUE LES HACEN LAS CLASIFICACIONES

A LAS PERSONAS?

Recientemente lan Hacking, ha planteado el modo en que las cla-
sificaciones “inventan/construyen gente”. Resefiando su nuevo
libro, Make up people, insiste en diferenciar las clasificaciones de
cosas de las clasificaciones de personas.

“Por encima de todo, me interesa como nuevas clasificaciones de
personas crean nuevas posibilidades de eleccion y accion, de
quién o qué es uno y qué puede uno hacer; lo que las nuevas
clasificaciones les hacen a las personas clasificadas, y como
cambian por ser asi clasificadas; como esos mismos cambios en
las personas cambian nuestras teorias de las clasificaciones. Es-
to es lo que yo llamo un efecto de bucle.”[10]

Es interesante pensar en que al clasificar, se “inventa” a quienes
caen bajo cada categoria. Y lo digo pensando en el “suplemento de
ser” que se otorga al nominar en psiquiatria. “Toxicomano”, “TOC”,
“Bipolar”, “ADD” y muchos otros, son esos suplementos ortorgados
por los practicantes, nombrando asi de manera “cientifica” el sinto-
ma de quien consulta y haciendo que el mismo pase a constituir el
ser del consultante. Un ser que no singulariza, un ser que colectivi-
za, anonimizando y homogeneizando al sujeto que sufre, y ubican-
do su sufrimiento en un campo evaluable, predecible, pronostica-
ble, y por consecuencia mas o menos curable.

Varias operaciones entonces, que se encadenan bajo el valida-
miento “cientifico” del uso de un instrumento de diagnédstico que
justamente se elabora a partir de la terapéutica, como correspon-
de a su tradicién pragmatica y empirista.

El DSM 1V, convierte al sufrimiento subjetivo en “entidades” que
se pretenden naturales, entificando asi al sujeto de ese sufrimien-
to en un objeto natural, clasificable, ubicado en clases y por lo
tanto controlable, instrumentable.

Haber pasado del campo de las Ciencias de la Naturaleza al cam-
po de la Subjetividad sin mediacién, suturando la hiancia que se
abre entre Naturaleza y Cultura, es una operacién eminentemen-
te politica, que culmina adjudicando un nimero y una letra[11] en
un cifrado que recuerda a aquellos que se tatuaban en los cam-



pos de concentracion. Ademas, al utilizar numeracion correlativa
y sucesiva, se instala la operacion matematica llamada recurren-
cia [12], que crea la ilusidon de una serie, en la cual se ubicarian
objetos homogéneos hasta la totalizacion.

Entonces, e interrogando rigurosamente los efectos del uso de és-
tas clasificaciones, cuando se trata de personas y no de cosas, la
clasificaciéon no es inocente, no es inocua, y produce efectos tanto
en el clasificado como en el clasificador. El biopoder alcanza tanto
a los sujetos de una practica como a los mismos practicantes.

6- ;Y ENTONCES?

Constatar lo que resulta de los discursos dominantes en nuestra
actualidad no pretende ser un lamento nostalgico de los tiempos
pasados, ni una solicitud al retorno del Padre potente, que no es
mas que un llamado que se responde con figuras totalitarias.
Constatarlo supone un llamado a la reflexion sobre las condicio-
nes contemporaneas de la subjetividad y por ende, de las condi-
ciones en las que se desenvuelve nuestra practica.

El psicoanalisis contintia pudiendo ser posible hoy, a condicion de
desprenderse de los imperativos de cierto “superyo cultural psi” y
a condicién de reconocer cuanto los mismos psicoanalistas resis-
timos al psicoanalisis con el psicoanalisis mismo.

Supone también que sostener la l6gica del No-Todo, que limita la
tendencia universalizante y global; constituye hoy en dia la condi-
cion de posibilidad de la practica del discurso del psicoanalisis.
Si el deseo del analista tiene como objeto el analisis y en cuanto
tal se diferencia de cualquier otro: de saber, de curar o de felici-
dad; hay que sopesar en su justo término la indicacion de Lacan
de que se trata del deseo de la diferencia absoluta.

Este deseo no es gratis, y el precio a pagar por él es el “agrava-
miento de las dificultades naturales entre los sexos”[13] . No hay
relacion sexual, es imposible escribir esta relacion, éste es el
enunciado en el que el deseo del analista se halla fuertemente
comprometido. Si es deseo de la diferencia absoluta, no se trata
de aportar ninguna solucién al “No hay”.Ninguna reconciliaciéon de
contrarios, ninguna sintesis final.

Creo que la diferencia absoluta es un mas alla de la diferencia de
sexo0s.[14]

Una clinica lacaniana, que no por ello deja de ser freudiana, pero
que se fundamenta en la légica que Lacan nos lega para leer a
Freud, plantea que hay algo de equivocacion en el sostenimiento
del Sujeto Supuesto al Saber, revelando el des-ser de ese mismo
SSS, que es el asidero de un deseo. El analista paga con su per-
sona y con su nombre reducidos al significante cualquiera por
éste atravesamiento.

Por lo tanto, en la actualidad, es el psicoanalisis quien aun sostie-
ne la dignidad del sujeto, del sujeto que no es Uno, del sujeto que
nace dividido, y es el discurso del analista el discurso de la alteri-
dad por excelencia.

Para el psicoanalisis, entonces, si hay Uno es un “uno que dice
no”, expresion que recordamos, preside las formulas de la sexua-
cion. Estas formulas son una manera de tratar la diferencia ya no
en términos valorativos, ni imaginarios, sino en términos l6gicos.
Es una escritura para inventar lo real alli donde lo real no deja de
no escribirse.

Podemos situar que la dignidad otorgada al sujeto en la practica
del psicoanalisis, no puede disociarse de su responsabilidad, es
decir: que es el psicoanalisis uno de los ultimos discursos que no
dimite sobre la responsabilidad del sujeto.

Decia antes que podemos hablar de una clinica lacaniana, y lo
refrendo en éste mismo punto, ya que es a partir de Lacan que
podemos decir que: “el analista no se autoriza mas que de él mis-
mo, y ante algunos otros” pero también que “el ser sexuado no se
autoriza mas que de él mismo, ante algunos otros”.

Dos cuestiones, entonces: advenir analista y advenir un ser
sexuado, en las que Lacan sostiene que no se trata del reconoci-
miento del Otro, preservando la iniciativa del sujeto. Pero que, si
bien son sin el Otro, es menester hacerlas publicas. O sea: No sin
los otros.

Se trata del modo en que el sujeto accede a su singular dignidad,
esa que surge del “saber que existe un saber articulado y que
cada cual, a su manera y en un punto exclusivamente local, es el
efecto”[15].

Por lo tanto: la dignidad del sujeto en la experiencia analitica, no es

mas que su ser de objeto. Objeto del que ha hecho el duelo al reve-
larsele que no hay ninguno que valga mas que los otros. Objeto que
es pura ausencia, falta, antecedencia, que opera como causa.

“El sujeto esta siempre a una cierta distancia de su ser y ese ser
no viene a reunirse jamas con él, y por ello no puede hacer otra
cosa que alcanzar a su ser en esa metonimia del ser en el sujeto
que es el deseo” [16]

La razon del deseo, del deseo del Otro, es una razén de resto, de
irracionalidad, es una razon que sitta una pura alteridad.

Este objeto, resto irreductible, no es un objeto que puede evaluar-
se, medirse, nombrarse.

Este objeto opera como causa del vector del deseo que anima la
existencia de un sujeto que es respuesta de lo real.

Esto llevara a que el sujeto, al desengafiarse del SSS, pueda
creer alli, en el Inconsciente, donde se le ha revelado el verdade-
ro agujero. Un analisis produce un sujeto que ya no cree mas en
el Otro/Dios/ El Padre sino que cree en su acto. Un sujeto digno
de su acto.

NOTAS

[1] La autora es la directora del Proyecto de Investigacion:” Efectos sociales
de la globalizacion del DSM 1V”. (2007/2011) Facultad de Psicologia UNR.
[2] LACAN, J. Seminario Il. Paidds. Buenos Aires, 1986.pag 360, 361.

[3] POMMIER, G. Los cuerpos angélicos de la posmodernidad. Nueva Vision.
Buenos Aires. 2002,pag 11

[4] El planteo de Pommier es interesante ya que metaforiza lo que por ruptura
del lazo se ha desmetaforizado.

[5] LEGENDRE, P. El crimen del cabo Lortie. Siglo XXI. Buenos Aires 1994.
pag 11y 12.

[6] Ya sea que se trate de homicidios sin cadaver (anonadamientos subjetivos)
homicidios colectivos (guerras) o que esos hijos encuentren una salida en la
regimentacion terrorista

[7]1 ALVAREZ, A; COLOVINI, M. Discurso capitalista y clinica actual. Inédito.
Presentado en las I[VJornadas de Investigacion. Facultad de Psicologia. UNR,
27 y 28 de septiembre de 2001.

[8] Adolphe Quetelet (Gante, 1796-Bruselas, 1874) Matematico belga. Profesor
en las universidades de Gante y de Bruselas y director del Observatorio de
Bruselas, se especializd en estadistica y astronomia. Aplicé el método
estadistico al estudio de la sociologia. Destacan sus obras Sobre el hombre y
el desarrollo de las facultades humanas: Ensayo sobre fisica social (1835) y
La antropometria, o medida de las diferentes facultades del hombre (1871).
[9] En 1944, en un texto escrito con Oskar Morgenstern, plantea la teoria del
juego Theory of Games and Economic Behaviour.

[10] Entrevista a lan Hacking, realizada por Asuncién Alvarez Rodriguez,
publicada en la edicién digital de la revista Cuadernos de materiales en
2007.

[11] Los diferentes Trastornos mentales estan codificados tanto en el DSM
como en el CIE con letras y nimeros.

[12] Propiedad de las secuencias en las que cualquier término se puede calcular
conociendo los precedentes.

[13] SAFOUAN, M. Jacques Lacan y la cuestion de la formacion de los analistas.
Buenos Aires, Paidos, 1984.pag 56.

[14] Kieerkegard planteé la diferencia absoluta en su debate con la reconciliacién
de los contrarios de Hegel.

[15] LACAN, J. Sobre la experiencia del pase. Ornicar 1. Publicacién periédica
del Champ FREUDien. Espafia. 1984. Pag 37

[16] LACAN, J. Seminario: El deseo y su interpretacion. Inédito.
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