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UNA PROPUESTA CONCEPTUAL PARA DEFINIR 
EL LUGAR DE LA TOXICOMANíA EN LA CLíNICA
Otero Rossi, Maria Rosario; Najt, Norma Etel
Universidad Nacional de La Plata. Argentina

RESUMEN
El presente trabajo trata sobre el término “adicción” y la categoría 
de “toxicomanía” tal como se presenta en la actualidad, para con-
tribuir así al debate del malestar en la cultura. Estas reflexiones se 
enmarcan en la línea teórica propuesta por la antropología psicoa-
nalítica. A partir del estudio de Dostoievski y su compulsión al juego, 
se rastrea la noción de adicción en la obra freudiana. La « adicción 
» en si no constituye una categoría de la nosografía. Un ejemplo 
de esta idea es proporcionado con el estudio de la “toxicomanía”, 
cuestionando esta categoría construida por el discurso social. La 
toxicomanía no existe como organización propia del sujeto para el 
psicoanálisis. Lo que es específico al psicoanálisis es la pulsión de 
muerte. Se propone una clínica en la cual se escuche a los pacien-
tes buscando el lugar que ocupa la droga en sus estructuras.
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ABSTRACT
A CONCEPTUAL PROPOSAL TO DEFINE IN PLACE OF ADDICTION 
CLINIC
The term “addiction” and “drug abuse” are discussed aiming to con-
tribute to the social discomfort. These reflections are framed within 
the theoretical context of the psychoanalytic anthropology. The notion 
of addiction is traced in Freud’s study of Dostoevsky and his gambling 
problem. The addiction itself is not included in the nosography classi-
fication. An example of this idea is given by the study of drug abuse, 
which challenges this classification developed by social debate. The 
psychoanalysis doesn’t recognize “drug abuse” as an own organiza-
tion of the individual. Death drive is specific to psychoanalysis. We 
propose to develop a clinic where we would listen to the patients 
aiming to understand the role of drugs in their structure.

Key words
Psychoanalytic Anthropology, Addiction, Drug abuse

Introducción
Proponemos en esta presentación nuestras reflexiones sobre el 
término “adicción” y la categoría de “toxicomanía” tal como se pre-
senta en la actualidad. Dichas reflexiones pretenden contribuir al 
debate actual del malestar en la cultura.
La investigación en nuestra disciplina debe alejarse del discurso 
de opinión ya que en nuestro ámbito - la investigación en psicoa-
nálisis - se apunta a establecer el diagnostico del malestar actual. 
Retomaremos la misma línea con la cual trabajamos desde hace ya 
numerosos años, la antropología psicoanalítica.

Marco teórico: la antropología psicoanalítica
Dicha orientación retoma el proyecto freudiano de articular la clíni-
ca del caso con la clínica social. Es una propuesta que permite en-

marcar las nuevas modalidades del malestar en la cultura y de sus 
manifestaciones en la actualidad. La antropología psicoanalítica 
desarrolla una orientación de investigación que apunta a reanudar 
el discurso psicoanalítico con el campo social, contribuyendo así a 
una renovación de la antropología freudiana. Es decir, a la teoría de 
Freud sobre las condiciones inconscientes del lazo social.
Decía Freud en 1913: “El psicoanálisis establece un íntimo vínculo 
entre todas estas operaciones psíquicas del individuo y las comu-
nidades, puesto que para ambos postula la misma fuente dinámi-
ca. El conocimiento de las neurosis que los individuos contraen ha 
prestado buenos servicios para entender las grandes instituciones 
sociales, pues las neurosis mismas se revelan como unos intentos 
de solucionar por vía individual los problemas de la compensación de 
los deseos, problemas que deben ser resueltos socialmente por las 
instituciones.” (1)
Para la investigación en psicoanálisis es necesaria una referencia-
lidad clínica, un envío a un material clínico. Un texto, por ejemplo, 
puede actuar como material clínico, en la medida en que se toma 
en cuenta el alcance inconsciente de un personaje o bien de un 
autor como lo veremos con el ejemplo freudiano del estudio de 
Dostoievski y su compulsión al juego.
Por otro lado, veremos un ejemplo de la deconstrucción del objeto, 
cuestionando la categoría de “toxicomanía”.
Dicha categoría, construida por el discurso social, debemos de-
construirla para dar continuidad a una lógica freudiana. Sin este 
esfuerzo se harían pasar por nuevas formas de subjetividad. Como 
lo propone Markos Zafiropoulos: “Deconstrucción / Reconstrucción, 
es por esta doble operación que pasamos de una especie de discur-
so periodístico sobre el malestar a una clínica del síntoma analítico 
propiamente dicho. En el plano epistemológico (…) las categorías 
del malestar social son fácilmente “solubles” en las categorías freu-
dianas, es decir al deseo de Freud, caso contrario son las categorías 
freudianas que vemos fundirse en las falsas ventanas de las catego-
rías del malestar social”. (2)

La noción de “adicción” en la obra freudiana
El término “adicción” es muy poco utilizado por Freud a lo largo 
de su obra. En su estudio sobre Dostoievski se centra en describir 
y analizar la escindida personalidad del autor ruso a quien consi-
deraba como un gran escritor, cuyo lugar estaba “no muy atrás de 
Shakespeare” (3), de quien también analiza el comportamiento que 
tiene como jugador compulsivo. Utiliza para definirlo expresiones 
como “poseído por la manía del juego” y “pasión patológica” (4). La 
que aparece con más frecuencia es “Spielsucht”: pasión del juego, 
el término “Sucht” significa literalmente “adicción”. (5)
En dicho texto la adicción al juego o al derroche es presentada 
como un acto sintomático que engendra un gasto excesivo cuyas 
consecuencias son graves para la vida del sujeto. El aporte freu-
diano que se desprende del estudio de Dostoievski como jugador 
permite comprender que el gasto presenta todas las características 
estructurales del síntoma histérico.
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Con respecto al tema de la adicción, que es el que nos convoca, la 
otra idea central del texto es aquella que enuncia que la pasión del 
juego reemplaza al vicio del onanismo: “Real y efectivamente la furia 
del juego es un equivalente de la antigua compulsión onanista” (6).
Con la clínica del jugador compulsivo, Freud da cuerpo a su hipó-
tesis formulada en 1897 cuando le confiaba a Fliess: “Se me ha 
abierto la intelección de que la masturbación es el único gran habito 
que cabe designar “adicción primordial”, (Ursucht), y las otras adic-
ciones (Süchte) solo cobran vida como sustitutos y relevos de aquella 
(el alcoholismo, morfinismo, tabaquismo, etc.)”. (7)
Vemos que en 1928, Freud corrobora una idea que ya había avan-
zado casi treinta años antes, según la cual las adicciones encontra-
rían su raíz en la compulsión a la masturbación.
Podemos suponer entonces que para Freud la « adicción » en sí no 
constituye una categoría de la nosografía (por otro lado, en la carta 
citada, deja entrever que la adicción podría encontrarse tanto en la 
histeria como en la obsesión). Un ejemplo de esta idea es propor-
cionado por un estudio realizado en Francia en 1999 que veremos 
a continuación.

El ejemplo de la toxicomanía
Con respecto al diagnóstico de las adicciones entonces, y en lo 
que concierne particularmente al uso de drogas, una investigación 
realizada en 1999 por el psicoanalista Markos Zafiropoulos sostie-
ne que si bien los comportamientos toxicómanos existen, ellos no 
reenvían a ninguna organización, categoría o unidad que explique 
dicha conducta mortífera (8). El autor nos refuerza que la noción 
de toxicómano como una categoría diagnostica en si no encuentra 
asidero para explicar semejantes conductas.
La noción de toxicomanía no es entonces una noción consistente ya 
que nuestra sociedad moderna, médica, psicoanalítica, sociológica 
(9) no ha logrado construir un concepto riguroso para dar cuenta 
de la generalidad de fenómenos que se designan bajo ese vocablo 
(toxicomanía) que hemos heredado del discurso médico.
El pensamiento psicoanalítico puede echar luz sobre algunas de las 
paradojas de la toxicomanía y ello sin proponer una patología unitaria 
o un modelo unitario que puedan dar cuenta de una patogenia espe-
cifica. Lo que refuerza la idea citada anteriormente que la toxicoma-
nía no existe como organización propia del sujeto para el psicoanáli-
sis. En dicho trabajo, el autor articula lo que para el sociólogo es una 
desviación, el psicoanalista lo percibirá como síntoma.
Lo que es específico al psicoanálisis es la pulsión de muerte. Todo lo 
que se encuentra reagrupado por la metapsicología freudiana bajo la 
noción de pulsión de muerte, más allá del principio de placer, más allá 
de la regla social, exige un pasaje de un tipo de discurso -el de las 
ciencias sociales- a otro tipo de discurso: el del psicoanálisis.
Ya que es acreditando científicamente el trabajo de esta satisfac-
ción pulsional que estaremos en condiciones de dar cuenta de 
aquellas conductas que comprometen al sujeto con la melancolía, 
la dependencia y la muerte. (10) (11)
Admitir entonces que “el” toxicómano no existe contribuye a abrir la 
posibilidad de otra clínica. Y también de utilizar el fenómeno del uso 
de drogas como una poderosa herramienta de lectura del hecho 
social. La “huida para adelante” en el goce en detrimento incluso 
del principio del placer sirve para mostrar la parte psíquica “maldi-
ta” que hay que reprimir para crear y mantener el lazo social. (12)
El autor sostiene entonces desde un punto de vista epistemológico 
el enunciado siguiente: el toxicómano no existe, o aun, de un punto 
de vista metapsicológico: la estructura o la personalidad toxicoma-
níaca no existe.
Siendo fiel a su axioma (13) propone una clínica en la cual se es-

cuche a los pacientes buscando el lugar que ocupa la droga en sus 
estructuras.

Diagnósticos en la clínica
Justamente desde el punto de vista de la clínica, esta investiga-
ción muestra que si el masoquismo como posición subjetiva es 
frecuente entre los consumidores de droga, ellos no son todos ma-
soquistas, poetas o artistas. Numerosos son los que encuentran su 
punto de límite en la angustia o en la anticipación de la agresión 
del cuerpo propio.
Al contrario de un discurso que preconiza la unidad de la categoría 
de “toxicómanos” se ha mostrado que en si no existe, ya que lo que 
existe son psicóticos, perversos, neuróticos que consumen drogas. 
Hay que leer entonces este consumo con el marco de la estructura 
subjetiva que la activa.
Así, a la hora de considerar el discurso de un paciente adolescen-
te, de dieciocho años, tendremos en cuenta el hecho que -según 
sus dichos- consume droga para seguir con el mandato familiar, ya 
que del discurso de la familia se desprende que “fumar hace bien”. 
Su participación en un grupo de música, refuerza esta idea ya que 
“para crear el consumo es fundamental”. Su pertenencia al grupo 
de pares esta en armonía con el grupo familiar, representantes de 
la cultura.
Muy diferente al caso de aquella otra adolescente, también de die-
ciocho años, quien poco después de haber sufrido lo que ella descri-
bía como “mis apariciones”, es decir, alucinaciones visuales de una 
mujer con las características de su madre muerta en condiciones 
trágicas, comenzó a consumir cocaína de una manera frecuente. 
A cada intento de poner fin a este consumo, la fuerte angustia por 
el temor de la aparición de nuevas alucinaciones la precipitaba a 
consumir nuevamente. Su vida posterior, con el consiguiente pasaje 
a la vida adulta, se organizaron alrededor del consumo de cocaína.

Conclusión
Hemos realizado un recorrido por la teoría e incursiones en la clíni-
ca que nos permiten decir que incluso si la cura no es simple con 
aquel que dispone de un goce inmediato, con aquel que consume 
drogas, ello no es una razón suficiente para no comenzar un psi-
coanálisis. Se necesita paciencia, pues si el amor y el goce están en 
una relación antagónica, es en el amor de transferencia que reside 
el primer punto de anclaje de la cura de estos pacientes. (14)
El psicoanálisis abre la « estrecha vía del deseo » (15). Los resortes 
de la angustia y el goce que sostienen en la actualidad la reactiva-
ción del malestar en la cultura vuelven necesaria la presencia de 
esta línea teórica.
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