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EXTRACTO DEL CONCEPTO DE TRAUMA
EN LA CONCEPCION FREUDIANA

Chades, Mario
Universidad Nacional de San Luis. Argentina

RESUMEN

El Trauma se trata de un concepto en movimiento, que el autor re-
visita reiteradamente, a lo largo de su Obra. Describe acaso una
elipse. Es un “Suceso accidental” o el “Afecto” implicado en él,
adquiere luego la forma de un “Recuerdo” para terminar siendo
una “Fantasia”. Mas tarde es la “Sexualidad” toda, la “Libido”, lo
irrepresentable de la “Pulsion”, para cerrar finalmente la elipse, en
el “Monto de afecto”, lo verdaderamente traumatico. Lo subversiva
de la propuesta freudiana radica, no sélo en considerar al Trauma
como un evento accidental, proveniente del exterior; sino como
aquello mas intimo, familiar al sujeto, eso que reside en el “nucleo
del inconciente”. Eso que se presenta como situacion inacabada
¢Qué mas inacabado que el deseo? Esa Unica fuerza pulsionante.
Es la elevacion hipertrofica del “Monto de afecto”, que esta “Mas
alla del principio del placer” y que se trata, al mismo tiempo, de una
satisfaccion extrafia o de otra indole.
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ABSTRACT

EXCERPT OF THE TRAUMA CONGEPT IN FREUDIAN CONCEPTION
Trauma is a moving concept, the author revisits repeatedly throug-
hout his work. perhaps an ellipse. It is an “accidental occurrence”
or the “Affection” involved in it, then takes the form of a “remem-
ber” to end up being a “fantasy”. Later is the “Sexuality” all the
“Libido” unrepresentability of “Pulsion” to finally close the ellipse,
the “amount of affection”, the truly traumatic. What subversive of
Freudian proposal is not only to consider the trauma as an acciden-
tal event, from abroad; but as something more intimate, familiar to
the subject, that which lies in the “core of the unconscious”. That
situation is presented as unfinished unfinished What else you desi-
re? That one pulsionante force. It is hypertrophic elevation “amount
of affection” which is “Beyond the Pleasure Principle” and that it is
at the same time, a strange satisfaction or otherwise.
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Sabemos que la mencion del término Trauma es muy temprana en
la Obra de Freud y que de ningin modo se trata de un fenémeno
por el que se interese directamente. Es en la indagacion acerca de
la etiologia de la neurosis que el autor desemboca en la conceptua-
lizacion del Trauma.

Debemos considerar que al principio, cuando Freud (1886/2007) se
refiere a Trauma esta hablando de un accidente, y mas precisamen-
te de una conmocion externa.

De ningln modo el Trauma tenia un valor principal, sobre otros fac-
tores en ocasionar histeria. Por el contrario, el Trauma era equipara-
ble a una preocupacion, o a una enfermedad o; por qué no indicarlo,

a una intoxicacion con plomo u otro agente quimico. Sin embargo,
Freud (1888/2007) encuentra otro aspecto, tal vez un poco alejado
de éstos, pero que a la par de aquellos desempefia un importante
papel en la etiologia de la histeria. Se trata de la vida sexual, sobre
todo en el caso de las mujeres. El autor también observa que existe
una localizacion comun entre la parte del cuerpo afectada por el
Trauma y la sede de la histeria, en 1894 afirmara lo mismo.

Es preciso indicar, que Trauma y vida sexual no son elementos ho-
mogéneos para esta concepcion. Mientras que la sexualidad juega
un importante papel en la etiologia de la histeria, esto es en causar
el padecimiento, el Trauma no tiene mas facultad que despertar una
predisposicion ya existente.

Solo més tarde (1888-93), el Aflektbetrag “monto de afecto” entra
a tallar en este asunto y con él la perspectiva cuantitativa. Freud
(20074a) va a decir que si una impresion no logra desasirse del ex-
cedente de afecto, el recuerdo de la misma puede adquirir (ya que
no lo posee), la importancia de un Trauma. En éste momento Trau-
ma no es so6lo una conmocion exterior, pues existen recuerdos que
bajo determinadas condiciones adquieren valor traumatico.

No amerita, sin embargo, aseverar que el Trauma es el recuerdo.

A continuacion, en un bosquejo de lo que luego seria sus “Estudios
sobre histeria”, Freud (1893/2007a) va a decir que toda impresion
que el sistema nervioso no puede resolver por medio del pensa-
miento asociativo o la de la reaccion motriz, deviene traumatica.
Resalta asi, la condicion en la que el sujeto se encuentra al mo-
mento de la impresion, si pudo reaccionar o no. Freud (1893/2007a)
aqui vida sexual como genera Trauma en tanto esas impresiones
son particularmente dificil de abreaccionar.

En esta linea cobra particular importancia la predisposicion. Tenemos
entonces, que en personas particularmente predispuestas cualquier
cosa puede devenir Trauma, la acumulacion de pequefias cosas, pero
por otro lado existen también los “grandes Traumas unicos”.

Sin embargo, el valor de Trauma no hubiese sido reconocido sin su
capacidad de retornar. La situacion del Trauma no queda sepultada
y olvidada para siempre sino, Freud (1893/2007a) observa que en
el ataque histérico se presentaria un retorno del Trauma.

En definitiva, ¢De qué vivencia se trata el Trauma? ;Qué es lo que
hace que un suceso devenga Trauma para un sujeto? Freud (1893-
95/1997) indica en este punto que lo que cuenta es el “sobresalto”,
el afecto de horror. En este sentido, parece ser la infancia, fundamen-
talmente, el momento propicio para que estos afectos se deslicen.
Ahora bien, resulta capital, para dar la connotacién de Trauma a al-
guna entidad, el afecto que ésta movilice. En consecuencia, podria
devenir Trauma cualquier experiencia, representacion o sensacion
que impulse al afecto (1894/1997).

Si lo sustancial es el afecto, no resulta extrafio que en los afios veni-
deros Freud (1950[1895]/2007) retome la cuestion “econdémica” en
el abordaje del tema. Es asi que se encuentra con la problematica
de la “vivencia de dolor”, a saber la irrupcion de cantidades hiper-
troficas de energia sobre el aparato. La vivencia de dolor, que bien
podemos equipararla al Trauma, no hace menos que dejar conse-
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cuencias, es decir ciertas “facilitaciones”, esto es: cierta tendencia
a un particular modo de descarga, la cual se articulara cada vez que
aparezca un estimulo semejante al de la vivencia. Esto no sera po-
sible sin el papel que desempefian las “neuronas llaves”, aquellas
que tienen la facultad de desprender displacer en el afecto.

No obstante, a Freud (1950 [1895]/2007) le llaman la atenci6n de-
terminados casos no habituales, en los cuales el recuerdo de deter-
minada vivencia provoca un desprendimiento de afecto superior a
aquel del momento en que ésta tuvo lugar. En el caso de la histeria,
la vivencia sexual, cuando es recordada (Nachtréglich) adquiere el
caracter de Trauma. Para que esto suceda es preciso la emergencia
de sensaciones sexuales propias, de esto se trata la pubertad.

De esta manera, el Trauma seria esencialmente de naturaleza se-
xual e incluiria por lo menos dos acontecimientos, el primero, seria
una experiencia sexual durante la nifiez (que prepara); y la segunda,
una experiencia en la pubertad (que despierta), que evocaria a la
primera y haria eficaz al Trauma.

En este momento el Trauma es esencialmente sexual (1896) y se
trata de una excitacion real de los genitales, ya sea por una accion,
percepcion o audicion de un hecho. Que en dicha experiencia haya
existido pasividad y displacer o actividad y participacion gozosa hara
que se desencadene una histeria 0 una neurosis obsesiva, Freud
(1896/2007b) sitlia en este aspecto la eleccion del tipo de neurosis.
Es importante remarcar que en este momento hace una ferviente
defensa de la tesis acerca de la veracidad de estos hechos, se trata
de sucesos reales (violaciones, golpes, exhibicion, etc.) en los cuales
se emplea la cavidad bucal y la terminacion del intestino y que son
perpetrados por adultos o pares. Freud (1896/1997) no desconoce la
existencia de Traumas menores, pero observa que aquellos carecen
de fuerza determinante para provocar histeria, en ese caso debemos
indagar su nexos ramificados a modo de arbol genealdgico.

Es asi, que Freud (1896/2007a) propone la trayectoria de la enfer-
medad en la neurosis. Tendriamos 1° la vivencia sexual, prematura,
traumatica, que ha de reprimirse (Sefiala aunque adn no definié
represion en su obra). Luego, en 2° lugar, su represion a raiz de una
ocasion que despierta su recuerdo y forma asi un sintoma primario.
En 3° lugar un estadio de defensa lograda. Para finalizar con un 4°
estadio, en el que las representaciones reprimidas retornan y se
forman sintomas nuevos.

Mas tarde, el 21/9/1897, la enunciacion “...ya no creo mas en mi
neurética” marcara la caida de la teoria de la seduccion. No se
trata ya de que aquellas vivencias sean reales, sino que en gene-
ral —admite Freud (1897/2007) es la fantasia quien se apodera del
recuerdo. Este momento es de perplejidad para Freud, pero que le
permite acentuar el valor de la predisposicion hereditaria sobre la
que tenia dudas.

Aunque a nuestro criterio Freud (1898/1997b) no descarta del todo
la posibilidad de que el suceso traumatico haya tenido lugar. Ni
niega ni afirma la realidad del mismo, sdlo que como elemento cau-
sante de sintoma es indiferente que haya o no sucedido. Aqui lo que
importa realmente para el autor son los “impulsos libidinosos” que
invisten aquellos recuerdos y los tornan traumaticos.

Con la “Interpretacion de los suefios” Freud (1900/2007) abre otra
perspectiva para pensar el Trauma. El “ombligo del suefio”, es lugar
en que el suefio se apoya en lo desconocido, aquel punto que se
resiste a ser descifrado (a la representacion). Es desde “esa otra
parte” de la que brota la angustia, en algunos suefios y lo que nos
conecta con el Trauma. En el “ombligo del suefio” Freud ubica tam-
bién al deseo como unica fuerza pulsionante. Nos preguntamos en
este punto si ¢Podriamos hacer coincidir Trauma y deseo? ;De qué
modo ambos se articulan?

Posteriormente, el autor retoma el tema de la sexualidad (1905),
con la introduccion del concepto de pulsion, a saber “...la agencia
representante {Représentanz} psiquica de una fuente de estimu-
los intrasomatica en continuo fluir...” (Freud, 1905/2007. p152).
El autor observa que la sexualidad es animada desde el interior
espontaneamente por “efecto” de la pulsion sexual. Con este pos-
tulado esta indicando, sin quitar toda la importancia a la vivencia de
seduccion o corrupcion, que el Trauma es inherente al sujeto. Pues
aun careciendo de vivencias traumaticas reales, la pulsion fluye y
provoca efectos andlogos a Traumas. En consecuencia, la vivencia
de seduccion- explica Freud, no seria mas que una fantasia que
operaria como defensa frente al recuerdo de las practicas sexuales
de la nifiez.

En 1909, Freud (1909/1997) resalta el papel de la libido en la de-
terminacion de la histeria de angustia. Lo que presenta como real-
mente traumatico es la irrupcion de la libido, a saber ese elemento
cuantitativo, esa energia que sirve de sustrato a la pulsion sexual.
Sefiala que cuando opera la represion la libido se desliga del ma-
terial patdgeno y queda en estado libre exteriorizandose como un
estado de angustia.

Freud (1909/ 1997c) sigue sosteniendo, como elemento funda-
mental provocador de Trauma, al “infantilismo de la sexualidad”,
es decir la temprana manifestacion de la pulsion, pero le resta el
valor patégeno otorgandoselo, ahora si, a la defensa (la represion).
Freud (1913/2007) advierte que tanto el olvido del Trauma, como
la resistencia a ser recordado son producto de la escision psiquica,
por efecto de la represion. En consecuencia un destino del Trauma
es el de ser reprimido, y la resistencia a recordarlo no es otra cosa
que la negativa a que el material traumético aflore.

Con la revision del término pulsion, Freud (1915/2007a) la redefine:
[...] como un representante (Reprdsentant) psiquico de los estimu-
los que provienen del interior del cuerpo y alcanzan el alma, como
una medida de la exigencia de trabajo que es impuesta a lo animico
a consecuencia de su trabazon con lo corporal (p. 117).

Se nos presenta asi la pulsion como lo verdaderamente traumatico,
a saber aquello que proviene del interior del cuerpo, alcanza el alma
y constituye una exigencia a lo animico.

Adviértase que utilizamos el término traumatico, es decir la adjeti-
vacion de la palabra Trauma, para designar a la pulsién. En cambio
decimos Trauma, como sustantivo cuando nos referimos a la exi-
gencia impuesta al trabajo animico, es decir al efecto sobre el psi-
quismo. Esta diferenciacion no se encuentra enunciada por Freud
pero sigue su logica.

La “fuente” de la pulsién nos hace evocar aquel pasaje de lo ex-
puesto por el autor en 1888 y 1894 de que existe una localizacion
comun entre la parte del cuerpo afectada por el Traumay la sede de
la histeria. Podriamos decir ahora, a la luz del concepto de pulsion,
que es la parte del cuerpo, perturbada por la pulsion, la involucrada
en el Trauma y ya no tanto la afectada en la vivencia traumatica.
Ahora, si la pulsion es lo traumatico, podemos pensar que los desti-
nos de la misma afectarian el devenir del Trauma. Entre los destinos
de la pulsion tenemos: a) El trastorno hacia lo contrario y la trans-
formacion del contenido (amor - odio). b) La vuelta contra la propia
persona (sadismo a masoquismo, por ejemplo). c¢) La sublimacion.
Si admitimos la capacidad de retornar del Trauma (1893), podemos
sostener como hipétesis, que ese retorno podria ser siguiendo los
destinos del la pulsion, es decir: trasformado en lo contrario, vuelto
contra la propia persona o sublimado.

Finalmente tenemos e) la represion como otro destino de la pulsion
(Freud, 1913/2007).

La represion, sefiala Freud (1915/2007b), recae sobre la “agencia
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representante {Reprasentanz} psiquica (agencia representante- re-
presentacion) de la pulsion y es efectiva respecto a él, mientras que,
en relacion el “monto de afecto” fracasa su cometido. Sefiala el autor,
que la energia psiquica (quantum) tiene otros destinos, tales como la
sofocacion, salir a la luz como afecto o mudarse en angustia.

En consecuencia, si aceptabamos la pulsion como traumatica, lo
que se reprime del Trauma es su componente representacional,
mientras que su quantum queda libre, desligado o como indica
Freud (1915/2007b): sofocado, hecho afecto, o transformado en an-
gustia. Subsiguientemente, habria algo de la pulsién y del Trauma
susceptible de ser tramitado via representacion (reprimido), pero
junto a ello algo ciertamente inasimilable, es decir el “monto de
afecto” lo realmente traumatico.

En 1916-17, Freud (1916-17/2007) encuentra una vinculacion
entre el Trauma y la situacion de pérdida (Duelo). En la neurosis
traumatica, como en cualquier neurosis, los sujetos afectados se
encuentran fijados al momento del accidente traumatico. A través
del suefio o del ataque histérico repiten esa situacion, como si se
trasladaran a ellas, en un intento insoslayable por terminar con una
situacion traumatica que se presenta como “inacabada”. Identifica-
mos asi otras caracteristicas del Trauma; la de generar fijaciones
(el de ser repetidos) y el de presentarse, como ya habiamos di-
cho, como una exigencia de trabajo, en tanto, el mismo se muestra
como un situacion inacabada.

Las fijaciones (1916-17) no son otra cosa que adhesion de la libido
a actividades, suceso, afanes y objetos resignados de la nifiez y
constituyen el “nidcleo” desde donde se crean las manifestaciones
sintomaticas. Este periodo, en el que se manifestd la disposicion
innata de la pulsion y otras fueron despertadas por influencia ex-
terna corresponde al Trauma. Lo llamativo de esto, segln sefala
Freud (1916-17/1997), es que en el sintoma, tras una frustracion
(vivenciar traumatico adulto) se regresa a aquella situacion, en tan-
to aporta una nueva forma de satisfaccion, extrafia (o de singular
naturaleza)- indica, pero satisfaccion al fin. La idea de que la viven-
cia infantil traumatica se trat6 de una satisfaccion nos deja perple-
jos, pues uno tenderia a pensar en el Trauma como en un evento
doloroso. Efectivamente, se trata de una situacion acompanada de
sensaciones desagradables, empero ello no implica que no se trate
de una satisfaccion. Ha obrado la censura y ello provocado un cam-
bio en la valencia de los sentimientos.

Entendemos también, que deberiamos ubicar el Trauma en dos
momentos; a saber: en la vivencia infantil y en los conflictos poste-
riores que imposibilitaron la satisfaccion libidinal. Hay, por lo tanto,
Trauma en la satisfaccion hallada precozmente, como en la pérdida
de la misma luego (Frustracion).

En este periodo (1916-17/1997), el autor se pregunta, otra vez, por
la veracidad de aquellos sucesos. Admite su realidad en algunos
casos, en otros su falsedad y en la mayoria la mezcla de ambos,
aunque admite que todos gozan de igual valor en la etiologia de
la neurosis, “realidad psiquica”. Le resulta llamativo que aquellos
sucesos, que aparecen en casi todos los relatos sean similares (|
seduccion infantil, observacion del coito entre los padres, amenaza
de castracion). Seguidamente, Freud (1916-17/2007) se responde
que estos sucesos cuando no son reales son creados imaginati-
vamente, como un modo de encubrir un periodo autoerético de su
quehacer sexual (satisfaccion). Aunque en seguida Freud (1916-
17/2007) arriesga una hipétesis mas aventurada: estas “fantasias
primordiales” forman parte del patrimonio filogenético (fantasias
que fueron verdades en lo tiempos prehistoricos).

Un afio después (1918), Freud (1918/2007) en el andlisis de un caso
de neurosis, sigue aun muy interesado en determinar la veracidad

de aquel suceso traumatico, aunque admite que no es importante
decidirlo. También se pregunta si no existiria un saber (nicleo de lo
inconciente), acaso instintivo, que permitiera al nifio inteligir aque-
llos tempranos sucesos. Freud, de este modo ubica en el “nicleo
de lo inconciente” al Trauma, y que, dicho “niicleo”, seria acaso, un
saber instintivo acerca de aquella vivencia.

Otra manera de indagar el “nucleo de lo inconciente” es a través del
examen del sentimiento de lo “unheimlich,” Lo ominoso es aquella
variedad de lo terrorifico, que suscita angustia y horror, en tanto
es algo, que estando destinado a estar oculto ha salido a la luz
(Schelling). Freud (1919/2007) reconoce en la “Compulsion de re-
peticion” aquello que gobierna lo inconciente que, probablemente
obedece a la mas intima naturaleza de las pulsiones y que tiene el
poder de doblegar el principio del placer. El carcter repetitivo de
las pulsiones torna ominoso aquello que vuelve, pues se trata de
la sexualidad infantil. Freud sefiala que por efecto de la represion,
cualquier mocion de sentimientos se trasmuda en angustia. Mas
tarde, cuando aquellas mociones reprimidas retornan, no pueden
menos que provocar angustia.

A aquello que provoca angustia se le confiere un caracter ominoso.
En definitiva, lo ominoso no se trata de algo nuevo, sino de algo fa-
miliar, antiguo de la vida animica, que se torna desconocido, ajeno
por efecto de la represion —sefiala Freud (1919/2007). Lo ominoso
no es otra cosa que el Trauma, a saber, la sexualidad que siendo de
orden de lo familiar (propia) se torna desconocida.

En el afio siguiente, Freud (1920/2007) continia indagando el tema
de la “compulsion de repeticion”. Observa que tanto en la neurosis
traumatica como en las neurosis de guerra han existido excitaciones
procedentes del exterior, que actuaron por “sorpresa” neutralizando
el principio de placer y poseyendo la suficiente energia para conver-
tirse en traumaticas. El aparato animico, anegado por estos grandes
vollimenes de estimulo; tuvo como tarea dominar el estimulo, ligar-
lo psiquicamente (Contracarga) a fin de conducirlo a su tramitacion
(energia en estado de reposo). También el autor observa que existen
estimulos provenientes del interior que provocan perturbaciones ana-
logas a las exteriores, ellos son las pulsiones y sus mociones.

Sin embargo, lo que llama la atencion a Freud (1920/2007) es la
tendencia a la repetirse que tienen mencionadas situaciones y que
algunas veces, implican una conducta activa por parte del sujeto,
mientras que otras son vivida pasivamente por ellos, en una suer-
te de destino. Ya sea en el despertar angustiado del suefio en la
neurosis traumatica, en algunos juegos de los nifios, como en la
transferencia se repiten situaciones penosas. Pareceria que alli se
consigue una ganancia de placer “de otra indole”- dice.

El autor concluye que acaso existe una “Compulsion de repeticion”
que se instaura “mas alla del principio del placer”. La repeticion de
aquellas situaciones responderia a dos procesos; al trabajo del apa-
rato animico en ligar energia que quedo libre en el Trauma, para su
posterior descarga y a la “Compulsion de repeticion”, que obedece
a la naturaleza propia de la pulsion.

Es decir, se repite en un intento de ligar el Trauma y a su vez porque
el Trauma es repetitivo, en tanto participa de la naturaleza iterativa
de la pulsion.

Freud (1920/2007), tras distinguir pulsiones de vida de pulsiones
de muerte, no ha podido demostrar para las pulsiones sexuales el
caracter de compulsion de repeticion, aunque remarca su caracter
conservador. Mas tarde modificara esta nocion.

En 1926, tomando la concepcion de Otto Rank del Trauma del na-
cimiento, Freud (1926/2007) dira que la vivencia del nacimiento
constituye el “arquetipo” del Trauma. Si bien, dicha situacion cons-
tituye una amenaza para la vida, no es ello lo que la convierte en
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traumatica, sino s6lo en tanto produce una enorme perturbacion en
la economia de su libido narcisista.

Freud (1926/2007), también observa que, en momentos de insa-
tisfaccion, la tension puede alcanzar niveles muy displacenteros,
de forma analoga a la experiencia del nacimiento. Por otro lado, las
exigencias de la sexualidad ejercen un efecto parecido al prema-
turo contacto con el mundo exterior. Asi Freud en el aumento de la
tension de necesidad el “nucleo” genuino del peligro.

Freud (1916-17/2007) ya utilizé la palabra “nicleo” para referir-
se por ejemplo a aquellas fijaciones de la libido desde donde se
crean las manifestaciones sintomaticas, a la que se regresa tras
frustraciones adultas y que provocan una satisfaccion de singular o
extrafia naturaleza. También para referirse a la vivencia traumatica
como “nucleo de lo inconciente” (Freud, 1918/2007) Observamos
que cuando utiliza el término “nucleo” se esta refiriendo tanto a
una satisfaccion de extrafia naturaleza (1916-17/2007) como a una
insatisfaccion (1926/2007). ¢Es posible hacer un abrochamiento
entre los tres sentidos en que utiliza la palabra? ;Podemos pensar
acaso que el “ndcleo del inconciente”, el Trauma se trata de una
vivencia satisfactoria y a la vez insatisfactoria, o acaso se trata una
vivencia en la que se hallé satisfaccion en la insatisfaccion? La
disyuntiva puede disiparse considerando la escision de psiquismo:
Placer para un sistema displacer para el otro. Por otro lado, re-
parese, que cuando Freud se refiere “nicleo de fijaciones” y “ni-
cleo del inconciente” prima un punto de vista “Tépico”, mientras
que cuando habla de “nucleo del peligro” impera la perspectiva
“Econdmica”. Segun la perspectiva econdmica debemos entender
el incremento de tension como displacentera, mientras que la re-
duccion de tension es sentida placenteramente, sin embargo Freud
(1920/2007) ya habia admitido que existen tensiones placenteras,
es el caso de la sexualidad.

Existe otro elemento que guarda estrecha relacion con la vivencia
traumatica, ello es la angustia. Fue intensa en el momento del Trauma
y ahora se moviliza como sefial frente a cada situacion que lo evoque.
La angustia seria, en consecuencia, tanto una expectativa del Trauma
como una repeticion amenguada de él. El sintoma, por su parte seria
un medio de ligar aquella la energia psiquica que de otro modo seria
descargada como angustia y presentificaria el Trauma.

Luego, Freud (1932-33/2007) precisa por qué la insatisfaccion li-
bidinal (Trauma) genera angustia. No se trata de que la excitacion
libidinosa no aplicada, cuya mocion es reprimida, emerja como an-
gustia, sino, mas bien, que la exigencia libidinal (interna) convoca
un peligro externo (Castracion) y motiva la represion. La situacion
de peligro (el Trauma) siempre es una, un estado de elevada tension
en la que fracasa el principio del placer, sin embargo es vinculada,
segun el momento, a distintas fuentes de peligro externos: desam-
paro psiquico, pérdida de amor, peligro de castracion, angustia ante
el Super yo (ya presentadas en 1916-17).

En, Freud (1939/2007) descree del origen traumatico para todas las
neurosis, sefiala que a veces se trata de reacciones desmedidas a
requerimientos comunes. En este sentido resalta otra vez el valor
de la predisposicion y sostiene la hipotesis de que la neurosis no
seria adquirida sino desarrollada. Aunque mantiene que todas las
neurosis se refieren a impresiones tempranas, sean esta o no trau-
maticas, siendo lo definitivo el factor cuantitativo.

Sefala también que los efectos del Trauma pueden ser positivos o
negativos. Respecto a los positivos marca que estarian vinculado a
la repeticion de la vivencia traumatica olvidada, ya sea recordando-
la 0 haciéndola vigente como real, reviviéndola (fijacion al Trauma-
compulsion de repeticion). Respecto al negativo, no se recuerda ni
se repite nada del Trauma sino que en su lugar aparecen evitacio-

nes, inhibiciones y fobias que acufian el caracter y que en definitiva
también serian fijaciones al Trauma.

El Trauma se trata de un concepto en movimiento, que el autor re-
visita reiteradamente, a lo largo de su Obra. Describe acaso una
elipse. Es un “Suceso accidental” o el “Afecto” implicado en él,
adquiere luego la forma de un “Recuerdo” para terminar siendo
una “Fantasia”. Mas tarde es la “Sexualidad” toda, la “Libido”, lo
irrepresentable de la “Pulsién”, para cerrar finalmente la elipse, en
el “Monto de afecto”, lo verdaderamente traumético.

Lo subversiva de la propuesta freudiana radica, no sélo en conside-
rar al Trauma como un evento accidental, proveniente del exterior;
sino como aquello mas intimo, familiar al sujeto, eso que reside en
el “nicleo del inconciente”. Eso que se presenta como situacion
inacabada ¢Qué mas inacabado que el deseo? Esa Unica fuerza
pulsionante. Es la elevacion hipertréfica del “Monto de afecto”, que
esta “Mas alla del principio del placer” y que se trata, al mismo
tiempo, de una satisfaccion extrafia o de otra indole.
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