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RESUMEN
El presente trabajo se basa en la distinción de un fenómeno clíni-
co que se extiende en el espacio social y se presenta repetida-
mente en varios dispositivos de atención en Salud Mental. Dicho 
fenómeno consiste en sujetos que se realizan cortes en el cuerpo. 
Provocarse tajos en la piel se ha constituido como práctica y com-
prende al discurso. Adquirió nombre propio “cutters” y habita en la 
realidad a través de innumerables páginas, foros y blogs de, entre 
y sobre “cutters”. Sin embargo no se trata de un campo homogé-
neo. El objetivo del trabajo es identificar diferentes modalidades 
de este uso del cuerpo que responden a distintas funciones y ope-
raciones psíquicas, partiendo, desde la dimensión de la estructu-
ra subjetiva, ya sea en su desencadenamiento o como suplencia; 
su relación al goce, la forma de relación al Otro y la incidencia de 
lo social contemporáneo.

Palabras clave
Cortes Cuerpo Modalidades Operación

ABSTRACT
THE CUTTING PRACTICE AND THE PROBLEM OF ITS
 GENERALITY.
This research paper is based on the distinction of a clinical phe-
nomenon, which extends in the social space, and presents repeat-
edly in several Mental Health attention disposals. This phenome-
non consists of subjects that cut themselves in their body. To pro-
voke cuts in the skin has constituted as a common practice and 
has been embedded in the speech. Has acquired a given name, 
the cutters, and inhabits in reality through thousands of blogs, In-
ternet sites, and forums, about and among cutters. Nevertheless, 
it is not a homogenous field. The objective of this research is to 
identify different forms of using the body that responds to diverse 
functions and psychic operations, starting, from the dimension of 
the subjective structure, either being in its unleashing or as a sub-
stitute; its relationship with enjoyment, the form to relate with the 
Other and as the contemporary incidence of the social.

Key words
Cuts Body Forms Operation

I- UN FENÓMEN EN GENERALIZACIÓN
El presente trabajo es parte de la investigación teórica-clínica, ac-
tualmente en curso, para la tesis de Maestría de Psicoanálisis de 
la Facultad de Psicología de la Universidad de Buenos Aires, y se 
basa en la distinción de un fenómeno clínico que se extiende en 
el espacio social. 
Existen problemáticas de la clínica que por sus particularidades y 
por su generalización pueden llegar a configurarse como proble-
máticas sociales. Y es de estricto interés su identificación y análi-
sis desde la práctica psicoanalítica para contribuir a su abordaje.
En esta perspectiva, esta presentación se aboca a tomar en con-
sideración un fenómeno que insiste en la clínica y se presenta 
repetidamente en varios y distintos dispositivos de atención en 
Salud Mental, tales como guardias psiquiátricas, servicios de in-
ternación, hospital de día, consultorio, etc.
Dicho fenómeno consiste en sujetos que se realizan cortes en el 
propio cuerpo. Ahora bien, no se trata de intervenciones en el 
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cuerpo que impliquen incisiones como en el caso de los piercings, 
tatuajes, incrustaciones, escarificaciones, etc, sino de la interven-
ción que consiste pura y específicamente en realizarse tajos en la 
piel. Se trata de la realización de tajos superficiales, medidos, cal-
culados, que no requieren sutura ni atención médica y localizados 
siempre en zonas que no conlleven riesgo vital.
Realizarse cortes en el cuerpo se ha constituido como práctica, 
con alarmante regularidad, y comprende al discurso. Adquirió un 
nombre propio, los “cutters” y habita en la realidad a través de 
innumerables paginas, blogs y foros de, entre y sobre cutters. Es 
decir, muestra la evidencia de su referencia al Otro social, parte 
de la subjetividad contemporánea encarnada en los sujetos y alo-
jado en lo social. Existen trabajos abocados a su estudio, que en 
base a estadísticas, llegan incluso a concebir el fenómeno como 
una “epidemia” ([1]) o como el “desorden mental del nuevo mile-
nio” ([2]).
El objetivo del presente trabajo sobre esta vasta problemática 
apunta específicamente a analizar su delimitación, es decir, ubi-
car el modo de reconocer y concebir este fenómeno desde la lite-
ratura psicoanalítica de orientación lacaniana y con ello interrogar 
su estructura y sus dimensiones en la clínica.

II- LA HETEROGENIEDAD CLÍNICA
En principio, no es mucha la literatura al respecto, no existen li-
bros o ensayos dedicados exclusivamente al tema, sino sólo ca-
pítulos o artículos. Ahora bien, de ellos, lo que cabe destacar es 
que en general se realiza una referencia a este fenómeno como si 
se tratara de “uno” y siempre el mismo. Frecuentemente cada 
publicación aborda la práctica de propiciarse cortes en la piel co-
mo un fenómeno homogéneo, es decir, como una única y misma 
situación clínica, generalizando sus fundamentaciones como si 
todos los casos de autoincisiones respondieran a los mismos 
principios clínicos.
Sin embargo, la revisión bibliográfica sobre este fenómeno y su 
evidencia en la clínica indican que esta problemática representa 
un área compleja y muy amplia. Se encuentran varios y distintos 
casos de sujetos que se infligen cortes en el cuerpo. En otros 
términos, existen casos que si bien comparten como común de-
nominador la realización de autoincisiones presentan sin embar-
go diferencias en su fundamento clínico. Hay casos clínicos dis-
pares, con distintas categorías clínicas que los explican, diferen-
cia que vuelve incompatible que se refiera a una misma estructura 
del fenómeno. 
De esta manera entendemos que se trata de un uso del cuerpo 
que puede responder a distintas funciones y mecanismo psíqui-
cos. Es decir que este fenómeno de sujetos que se realizan cortes 
en el cuerpo no representa un campo homogéneo. Más bien, es 
característica su heterogeneidad clínica. En otras palabras, se 
pueden ubicar distintos tipos de casos que cumplen distintas fun-
ciones en la dinámica psíquica.
Por lo tanto, entendiendo la diversidad clínica de este fenómeno, 
es posible considerar que existen diferentes modalidades del mis-
mo que se distinguen por su diversa operación psíquica. Estas se 
pueden reconocer en primer lugar a partir de la revisión y análisis 
de los trabajos psicoanalíticos clínicos sobre el tema. 
Para dar cuenta de ello, en adelante proponemos una sintética 
distinción de distintas modalidades clínicas de este fenómeno, en 
virtud de las categorías clínicas con que se lo ha descripto y expli-
cado en publicaciones al respecto hasta el momento.

III- DIFERENCIACION DE OPERACIONES
En líneas generales y a partir de la literatura psicoanalítica al res-
pecto y de los casos reportados y estudiados, concebimos que los 
casos de cortes en el cuerpo se pueden ubicar fundamentalmente 
dentro de tres órdenes, tres dimensiones de la clínica:
1. Cortes como producto de la estructura clínica, 2. Cortes como 
una forma de relación al Otro, 3. Cortes como efecto de la inciden-
cia de lo social contemporáneo.
1- Cortes como producto de la estructura clínica.
Algunos autores ubican a las autoincisiones como un fenómeno 
específico de una determinada estructura o como la forma de tra-
tamiento subjetivo propia del tipo clínico, es decir, ya sea en su 
dimensión de desencadenamiento o como un intento de suplen-

cia. De este modo se pueden ubicar distintos casos tributarios de 
distintas estructuras:
A) Se encuentran casos de cortes como vaciamiento de goce en 
la psicosis. De los numerosos fenómenos de la psicosis que re-
caen sobre la condición de estructura es el retorno de goce como 
intrusión en el cuerpo el que concierne a este tema. Frente a ello, 
para tratar el retorno de lo real, existen en la psicosis soluciones 
que no recurren a lo simbólico, sino que proceden de una opera-
ción real sobre lo real del goce. Existen casos de cortes que se 
inscriben en esta función, donde el corte en el cuerpo no intenta 
inscribir la eficacia simbólica del padre, sino que apunta a la ex-
tracción de un goce que se experimenta en exceso, y, busca pa-
liar la falla de la castración en lo real, es decir, intervenir el cuerpo 
para tratar de fijar el goce. En esta línea encontramos los postula-
dos sobre el trabajo de la psicosis y las mutilaciones de C. Soler 
([3]) como los trabajos a propósito de casos clínicos de Tendlarz 
([4]), Donghi ([5]), Recalcati ([6]) y la Sección Clínica de Burdeos 
([7]).
B) Se encuentran casos de cortes en el cuerpo como modalidad 
perversa. La posición del sujeto perverso es la restitución del ob-
jeto (a) al Otro. El sujeto se hace objeto para servir como “instru-
mento” al goce del Otro, para satisfacer el goce del Otro y devol-
ver ese ánimo de goce a un cuerpo que fue vaciado y hacerlo 
existir en el Otro. Diferentes serán los cortes que se inscriben en 
este marco. Es Santiere ([8]) quién ubica casos de cortes que 
pueden corresponder a estas coordenadas. Por un lado respecto 
del masoquismo, propone la realización de cortes como signo sa-
crificial ofrecido al goce del Otro, en el cual el Otro gozador toma 
cuerpo. Y por otro lado respecto del objeto mirada, donde los cor-
tes cumplen la función de anzuelo para pescar-la.
C) Se encuentran cortes en casos de neurosis.
I)Entre ellos se hallan casos de cortes en la histeria por la dificul-
tad de asumir el semblante femenino. Recalcati ([9]) da cuenta de 
casos de histeria como la dificultad de la mujer para “tomar cuer-
po” en el momento de la constitución narcisista y adquirir valor 
fálico como recubrimiento de la falta estructural, que se caracteri-
zan por el “rechazo del cuerpo”. Es en estas coordenadas de la 
estructura que Recalcati ubica casos de autoincisiones. Los cor-
tes como un ultraje a la forma estética del cuerpo que comporta la 
dificultad en la asunción del semblante femenino que cubre el va-
cío de la ausencia de falo.
II) También se hallan casos de cortes en la neurosis como inscrip-
ción significante. Existen casos de tajos en el cuerpo cuya función 
primordial es la función significante. Es Joucla ([10]), apoyada en 
un caso clínico, quién propone a las incisiones como “inscripcio-
nes significantes” sobre el cuerpo. En otros términos, cortes con 
valor significante, en tanto representa al sujeto para otro signifi-
cante y permite el despliegue de la cadena asociativa, como sig-
nificante que abre la vía de la palabra.
2- Cortes como una forma específica de relación al Otro Son 
múltiples las modalidades de relación del sujeto y el Otro y la clí-
nica psicoanalítica se aboca al trabajo sobre ello. Encontramos 
casos de cortes en el cuerpo que se fundan como una particular 
dimensión de ello:
A) Se encuentra conceptualización sobre sujetos que se cortan 
como modalidad de situar su lugar en el Otro. En esta línea es 
Lacan quién justamente -aunque en alusión al tatuaje y a la esca-
rificación- se refiere a la función de la incisión en términos de la 
relación del sujeto y el Otro. Lacan ubica una dimensión de la 
falta “debido a que el sujeto depende del significante y el signifi-
cante está primero en el Otro”([11]). Y constituye el mito destinado 
a encarnar la parte faltante con el mito de la laminilla que designa 
a la libido en tanto “órgano irreal”. Dice “Una de las formas más 
antiguas de encarnar, en el cuerpo, este órgano irreal es el tatua-
je, la escarificación. La incisión tiene precisamente la función de 
ser para el Otro, de situar en él al sujeto, señalando su puesto en 
el campo de las relacione del grupo, entre cada uno y todos los 
demás. Y, a la vez, tiene de manera evidente una función erótica, 
percibida por todos los que han abordado su realidad”.([12]) La-
can ubica la incisión real en el cuerpo como un intento del sujeto 
de alojarse en el Otro, restituyendo, a través de esa operación li-
bidinal, esa primera relación. A través de encarnar, de atrapar la 
libido vía la incisión en el cuerpo, el sujeto se sitúa en relación al 
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Otro como algo que “es”. Fija su lugar en el Otro, inscribiendo su 
puesto más que su falta.
B) Se hallan asimismo casos de sujetos que se cortan como mo-
dalidad de separación del Otro. Es respecto de las operaciones 
de alienación y separación, constitutivas y basales de la relación 
al Otro que Brocca ([13]) entiende ciertos casos de automutilacio-
nes. Explica casos donde los cortes son una acción destinada a 
la separación del sujeto respecto del Otro, como un “gesto morti-
ficador” en el propio cuerpo que puede alcanzar el cuerpo del Otro 
y apunta a su separación. En estos casos el sujeto se mortifica en 
su cuerpo para mortificar al Otro y separarse de él.
C) Existen casos de sujetos donde el corte se instituye como ac-
ting out. Una de las consabidas modalidades de la dirección del 
sujeto al Otro es la figura clínica del acting out. Aquella escena del 
sujeto orientada al Otro para señalar el lugar en que lo ha dejado 
en tanto objeto a. Claro está que la acción de cortajerase puede 
ubicarse dentro de este principio. Existen cortes en el marco de la 
producción de una escena velada para el sujeto y dirigida al Otro. 
Coordenadas que se encuentran en los planteos de Goldstein 
([14]).
D) Existen casos de cortes como una modalidad de satisfacción 
de la pulsión escópica. Lacan explica que la pulsión escópica se 
constituye como una propuesta al Otro a través de su captación 
por la mirada. Dice al respecto “Yo asevero que así es como el 
sujeto llega a alcanzar la dimensión, propiamente dicha, del Otro 
con mayúscula (…) en la pulsión de lo que se trata es de hacerse 
ver” ([15]). Joucla ([16]) y Santiere ([17]) hallan casos de cortes 
como la satisfacción de la captura de la dimensión escópica al-
canzando al Otro, tajos en la piel para atrapar-gozar de la mirada. 
Así marcan su diferencia los cortes orientados por la satisfacción 
de la pulsión. 
3- Cortes como efecto de la incidencia de lo social contempo-
ráneo.
Existen autores que ubican la función del corte estrictamente co-
mo la respuesta subjetiva frente a particularidades de lo social 
contemporáneo.
A) Sujetos que se cortan como una modalidad de búsqueda de lo 
real cuando el cuerpo ha devenido pura virtualidad . Zizek ([18]) 
postula a la posmodernidad como el tiempo del puro semblante 
donde el sujeto habita la lógica de un espectáculo desconectado 
de la esfera de la producción material. Señala que la realidad vir-
tual ha venido al lugar de la realidad material gestando una “vir-
tualización de la realidad contemporánea”. Así inscribe los casos 
de cortes como una estrategia desesperada para retornar a lo real 
del cuerpo. Son también B. Horne ([19]), Barbagelata ([20]) y 
Pommier ([21]) quiénes de la misma manera postula ciertos casos 
de cortes como el modo de tocar lo real del cuerpo que ha deve-
nido pura virtualidad.
B) La realización del corte como manifestación de la dificultad de 
la integración del cuerpo narcisita y pulsional en la adolescencia. 
Recalcati ([22]) propone que ciertos casos de jóvenes que se ge-
neran incisiones pueden estar referidos a las dificultades de sim-
bolizar la dimensión real del cuerpo pulsional al encontrarse en 
ausencia de un soporte identificatorio adecuado, el Ideal del yo 
-que es lo que orienta esta tarea- por el declive del Otro contem-
poráneo en su función.
Así, para finalizar, entendemos que abordar este fenómeno desde 
su generalización sin indagar en sus distinciones, invalida y vuel-
ve ineficaz nuestra labor en la clínica. Fue Freud quién enseño 
que sólo en virtud de ubicar el mecanismo de acción encontraría-
mos lo patognomónico de un fenómeno clínico y así acceder a 
algún alcance sobre él. Sólo la especificación de la operación psí-
quica en juego echa luz sobre el fenómeno en el sujeto y permite 
vislumbar la orientación en la praxis analítica. Será trabajo en otra 
ocasión la elucidación de la dirección de la cura en función de los 
distintos casos.
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