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Recorrido Freudiano. Resefia sobre los origenes

Resumen

El presente escrito se enmarca en el Pl V112 (UNCo-CURZA) denominado: “Destinos
de(s)ubjetivacion en infancia/s y adolescencia/s, intersecciones y comunidad”. Dirigido por
la Dra. Patricia Weigandt y co dirigido por la Lic. y Prof. Marina La Vecchia y en la catedra
de psicoandlisis correspondientes al segundo afio de la carrera Lic. y Prof. en psicopedagogia
(CURZA-UNCo) EI objetivo del mismo implica trazar un breve camino por algunos
momentos claves del recorrido freudiano, que resultaron fundantes y derivaron en la
invencion del psicoanalisis. Se considera sumamente relevante ubicar el modo en que su
invencién tuvo como base y como horizonte a la praxis. Aprendizaje de la clinica, ante las
dificultades y fracasos, produciendo teorizacion. El pasaje de las primeras técnicas de
hipnosis y coercion asociativa a la asociacion libre, atencién flotante, interpretacion,
construccidn y la transferencia como concepto transversal, en una constante apuesta al sujeto
deseante.
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Abstract

The present document is framed within Research project V112 (UNCo-CURZA) called:
“Destinations of de(s)ubjectivation in childhood / adolescence / s, intersections and
community” directed by Dr. Patricia Weigandt and co-directed by B.C. And Prof. Marina La
Vecchia and within the chair of Psychoanalysis corresponding to the second year of the B.C.
and professorship degree in Psycho pedagogy (CURZA-UNCo) The paper’s aim implies to
trace a brief path through some key moments of the Freudian developments, which were
founding and resulted in the invention of psychoanalysis. It is considered extremely relevant
to locate the way in which his invention was aimed placing praxis as a base and horizon.
Learning from practice, through difficulties and failures, producing theorization. The passage
from the first techniques of hypnosis and associative coercion to free association, floating
attention, interpretation, construction and transfer as a transversal concept, in a constant
commitment to the desiring subject.
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Recorrido Freudiano. Resefia sobre los origenes!

Los origenes de la técnica psicoanalitica se ven claramente signados por los
aprendizajes de Freud, en relacion a cada una de sus experiencias clinicas, como también de
sus avances en una teoria que, en principio sostenida en transferencias que lo ligaban
directamente a Charcot, Breuer, Bernheim, y luego motorizado por su relacion transferencial
con su amigo Fliess, comienza a marcar las sedimentaciones iniciales de lo que hoy llega a
nosotros como psicoanalisis.

Freud y Breuer (1893) en “El mecanismo psiquico de los fendmenos histéricos.
Comunicacion Preliminar” consideraban que habia que hipnotizar al paciente y despertar en
él durante la hipnosis los recuerdos de la época en la que el sintoma apareci6é por primera
vez; procedimiento que les permitia establecer del modo mas preciso y convincente la
conexion buscada.

En palabras de Freud (1893):

Asimismo, se habria hallado y en principio ante cierto caracter de sorpresa

que los distintos sintomas histéricos desaparecian inmediata Yy

definitivamente en cuanto se conseguia despertar con toda claridad el

recuerdo del proceso provocador, y con el afecto concomitante, y describia

el paciente con el mayor detalle posible dicho proceso, dando expresion

verbal al afecto. (p. 41)

De este modo, tanto Freud como Breuer aludian a la eficacia del método refiriendo

que por medio de la observacion habian constatado muchas veces que un recuerdo que venia

1 La lectura del presente implica necesariamente el enlace con las fuentes que van siendo citadas.
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provocando ataques queda incapacitado para ello cuando se le llevaba en la hipnosis a la
reaccion y a la rectificacion asociativa.

Ante estos descubrimientos, Freud (1893) dira:

Resulta ya comprensible como el método psicoterapico que aqui exponemos

actua curativamente. Anula la eficacia de la representacion no descargada por

reaccién en un principio, dando salida, por medio de la expresion verbal, al

afecto concomitante, que habia quedado estancado, y llevandola a la

correccion asociativa por medio de su atraccion a la conciencia normal en una

ligera hipnosis o de su supresion por sugestion médica, como sucede en los

casos de sonambulismo por amnesia”. (p. 49).

Asimismo y en el decurso de sus experiencias clinicas Freud (1895) comienza a
plantear, a partir de “Psicoterapia de la Histeria”, una serie de dificultades e insuficiencias
respecto del método que venia implementando. Argumenta que al intentar aplicar a una
amplia cantidad de pacientes el método iniciado por Breuer de curacion de sintomas
histéricos por investigacion psiquica y derivacion por reaccion en la hipnosis, tropezé con
dificultades, y ante sus esfuerzos para vencerlas arrib6 a una modificacion de la técnica.

En este sentido describira particularmente tres dificultades esenciales respecto del
método:

e Enprimer lugar, no todas las personas que mostraban indudables sintomas histéricos,

y en las que regia muy verosimilmente el mismo mecanismo psiquico, resultaban

hipnotizables.

e En segundo, debia adoptar una actitud definida con respecto a la cuestion de qué es
lo que caracteriza esencialmente la histeria y en qué se diferencia esta de otras

Neurosis.
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e Un tercer punto y es el que manifiesta Freud (1895) en “Psicoterapia de la histeria”,
alude directamente a sus condiciones para la aplicacion del método en mencion,
afirmando “...pues mis condiciones de hipnotizador no son nada brillantes”. (p. 155).
De esta manera es que llega a ocuparse de la etiologia y del mecanismo de las neurosis

en general, pero sin dejar de advertir que indefectiblemente las causas de las neurosis deberan
ser buscadas en factores sexuales, afirmacion de la cual se desprendera, mas adelante, que
los diferentes factores sexuales daran origen a diferentes patologias neuroticas.

Es asi que Freud (1895) da un paso mas afirmando “...tratabase, pues, de eludir la
hipnosis y descubrir, sin embargo, los recuerdos patdégenos”. (p: 145).

En este punto resulta elocuente remitirnos a uno de sus historiales clinicos, a los fines
de observar como sus concepciones tedricas advenian de la investigacion de sus experiencias
practicas, arrojando nuevos aprendizajes. En el historial clinico de “Frau Emmy von de N.”
De cuarenta afios de edad, quien fuera nacida en Livonia (1895) Freud decide emplear por
vez primera el método terapéutico de la hipnosis. En esta experiencia clinica, orientaba su
terapia a desvanecer las imagenes y recuerdos que advenian en estado de hipnosis y
perturbaban a la sujeto en cuestion. La labor del analista consistia en, hipnosis mediante,
borrar esos recuerdos.

Asimismo, en el curso de este tratamiento Freud va arribando a nuevos conocimientos
sobre la técnica.

e Por un lado, plantea la inconveniencia de interrumpir al paciente durante sus relatos
juzgando estas interrupciones de contraproducentes y es asi como afirma que “...lo
mejor es escuchar hasta el final las manifestaciones de la enferma sobre cada punto

concreto”. (Freud, 1895, p. 64).
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e Porotro lado, dira que las prohibiciones generales que le sugiere a la paciente respecto
de sus recuerdos resultan totalmente indtiles, arribando a una reformulacién sobre la
técnica “...habré de desvanecer por separado cada una de estas impresiones
temerosas” (Freud, 1895, p.64).

Més adelante en el desarrollo del tratamiento antes mencionado, mientras que Freud
intentaba avanzar con interrogaciones incesantes, prohibiciones e imponiendo plazos para
recordar sin tener éxito, ocurre algo sumamente interesante en términos no solo de lo que la
paciente pudo decir sino del lugar privilegiado que Freud le pudo dar a esos dichos en su
investigacion.

Observo, pues, que mi prohibicion general ha sido totalmente indtil y que

habré de desvanecer por separado cada una de estas impresiones temerosas.

En el curso del didlogo llego a preguntarle por qué ha tenido también dolores

de estdbmago, y cual es el origen de los mismos. Por lo que habia observado,

estos dolores se le presentaban siempre que tenia un ataque de zoopsia. De

mala gana me responde que no sabe nada de lo que le pregunto, y le doy de

plazo hasta mafiana para recordarlo. Entonces, francamente malhumorada ya,

me dice que no debo estar siempre preguntandole de donde procede esto o

aquello, sino dejarla relatarme lo que desee. (Freud, 1895, p. 64).

Frente a ello Freud plantea que la conversacion, en la cual la paciente “se desahoga,
dando libre curso a sus preocupaciones, va adquiriendo cada dia mas importancia”. (1895, p.
65). Clara muestra freudiana del aprendizaje advenido de su propia practica, ubicando a la
paciente en un lugar de dignidad, dandole un lugar trascendental a sus dichos.

Ante la decision de Freud de eludir la hipnosis para intentar descubrir los recuerdos

patogenos es que comenzara a implementar la técnica del apremio. La cual define en



EL HORMIGUERO Psicoandlisis () Infancia/s y Adolescencials

[13

“Psicoterapia de la histeria” como, “...empleo de una coercion psiquica que oriente la
atencion del enfermo hacia las huellas de las representaciones buscadas”. (1895, p. 147).

Estas experiencias le hicieron suponer que mediante el apremio podrian emerger las
series de representaciones patdgenas seguramente dadas, y ante el esfuerzo que para Freud
implicaba este apremio concluye que se trataba de vencer una resistencia del sujeto.

De este modo, afirmo haber concretado sus descubrimientos en la teoria de que por
medio de la labor psiquica habia de vencer una fuerza psiquica opuesta en el paciente a la
percatacion consciente (recuerdo) de las representaciones patogenas.

Es asi como el autor comienza a identificar en la practica las insuficiencias de la
técnica antes mencionada, viéndose obligado no solo a ponerla en cuestionamiento respecto
de sus alcances sino también a intentar hallar una mas adecuada y superadora técnica que
permita sortear los efectos de la resistencia para llegar a los recuerdos patdgenos.

Freud (1895) dira:

El apremio ejercido por el médico no integra energia suficiente para vencer

la resistencia a la asociacién en una histeria grave. Hemos tenido, pues, que

buscar otros medios més eficaces. (...) En primer lugar nos servimos de un

pequefio artificio técnico. Comunicamos al enfermo que vamos a ejercer una

ligera presion sobre su frente; le aseguramos que durante ella surgira ante su

vision interior una imagen, 0 en su pensamiento una ocurrencia, y le

comprometemos a darnos cuenta de ellas, cualesquiera que sean. No debera

detenerlas, pensando que no tienen relacién con lo buscado, o, por ser

desagradables, comunicarlas. Si nos obedece y prescinde de toda critica y

toda retencion, hallaremos infaliblemente lo buscado. (p. 147).
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En este momento de Freud de constantes descubrimientos e incesante busqueda
investigativa es interesante remitirnos nuevamente a sus experiencias practicas. En el
historial de la Sefiorita Isabel von R. plantea:

Muchas veces sucedia que no habiéndome comunicado la paciente ocurrencia

ninguna hasta después de imponer por tercera vez mis manos sobre su frente,

afnadia: “esto mismo se lo hubiera podido decir ya la primera vez”, “;y por

qué no me lo dijo usted?”, “porque creia que no tenia nada que ver con lo que

me preguntaba”, “porque me figuré que podia callarlo, pero luego ha vuelto

a ocurrirseme las otras dos veces”(...) Durante esta penosa labor comencé a

atribuir a la resistencia que la enferma mostraba en la reproduccién de sus

recuerdos una mas profunda significacion y anotar cuidadosamente todas las

ocasiones en las que dicha resistencia se presentaba. (Freud, 1895, p. 120).

En “Consejos al Médico en el tratamiento psicoanalitico” (1912) Freud introduce la
conceptualizacién de la regla fundamental —asociacion libre- y plantea que le aportara la
contrapartida necesaria en cuanto a la posicion del analista, “...consiste simplemente en no
intentar retener especialmente nada y acogerlo todo con una igual atencion flotante”. (p.
1654)

Se observa como luego de la creacion de la asociacion libre, se van a descubrir nuevos
hechos, frente a los cuales la teoria del trauma y la del recuerdo ceden gradualmente su lugar
a la teoria sexual y al territorio de la fantasia. A partir de aqui los descubrimientos se
multiplican: la sexualidad infantil y el Complejo de Edipo, el inconsciente con sus leyes,
mecanismos y producciones, la transferencia, entre otros, que por razones de recorte nos seria

imposible abarcar. Ahora bien, en este nuevo contexto de descubrimientos aparecera la

interpretacion como instrumento técnico fundamental y en sintonia con las nuevas hipétesis.
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Podemos reconocer como un hito en la historia del recorrido freudiano el caso de
“Anna O” (Bertha Pappenheim), joven de 21 afios de edad, paciente de Josef Breuer. Este
ultimo decide interrumpir el tratamiento, preocupado, asustado y comprometido en su
entorno mas intimo al constatar el impacto de la relacion paciente-analista en el cuerpo de
Ana, quien, ante los dolores de un parto imaginario, alegaba esperar un hijo de él. Freud, sin
embargo, y mas aun frente a semejante suceso, decide avanzar firmemente en la investigacion
de la etiologia de las neurosis. Esta es una de las vias que derivara mas adelante en el
descubrimiento y teorizacion de la transferencia.

La transferencia tendrd un protagonismo especial en el recorrido freudiano y es
posible pensarla como un concepto transversal. Freud va descubriendo efectos muy
singulares de la relacion paciente-analista, lo que necesariamente reubicara la posicion del
analista.

Freud (1912) en “La dinamica de la transferencia”, dira:

El individuo cuyas necesidades eréticas no son satisfechas por la realidad,

orientara representaciones libidinosas hacia toda nueva persona que surja en

su horizonte, siendo muy probable que las dos porciones de su libido, la capaz

de conciencia y la inconsciente, participen de este proceso. (p.1649)

Ahora bien, esta ficcion a la que nos convoca el dispositivo analitico, requerira de la
incorporacion de otro descubrimiento técnico freudiano al que denominard “abstinencia”,
desarrollado por Freud (1914-1915) en “Observaciones sobre el amor de transferencia”:

[...] la técnica psicoanalitica impone al médico el precepto de negar a la

paciente la satisfaccion amorosa por ella demandada. (...) La cura debe

desarrollarse en la abstinencia, pero al afirmarlo asi, no aludimos tan sélo a

la abstinencia fisica ni tampoco a la abstinencia de todo lo que el paciente
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pueda desear, pues esto no lo soportaria quiza ningun enfermo. Queremos

mas bien sentar el principio de que debemos dejar subsistir en los enfermos

la necesidad y el deseo como fuerzas que han de impulsarle hacia la labor

analitica y hacia la modificacion de su estado, y guardarnos muy bien de

querer amansar con subrogados las exigencias de tales fuerzas. Y, en realidad

lo Unico que podriamos ofrecer a la enferma seria subrogados, pues mientras

no queden vencidas sus represiones, su estado la incapacita para toda

satisfaccion real (p. 1692).

En la obra “Recuerdo, repeticion y elaboracion”, Freud (1914) planteara que el analizado no
recuerda nada de lo olvidado o reprimido, sino que lo vive de nuevo. Afirma que no lo
reproduce como recuerdo, sino como acto, repitiendo sin saber que lo repite. Esto es, sin
registro consciente. En este sentido, teorizara que mientras el sujeto permanece en
tratamiento no se libera de esta compulsidn de repetir, lo que indicara un modo especial de
recordar.

Freud se dispondré a iniciar con el paciente una continua lucha por mantener en el
terreno psiquico todos los impulsos que aquel quisiera derivar hacia la motilidad, y considera
como un gran triunfo de la cura conseguir derivar por medio del recuerdo algo que el sujeto
tendia a derivar por medio de un acto. Asi afirmara que la mejor manera de refrenar la
compulsion repetidora del paciente y convertirla en un motivo de recordar la tendremos en
el manejo de la transferencia.

A partir de 1920 Freud produce un giro radical en su manera de pensar al sujeto y la
teoria pulsional en tanto plantea que:

Es inexacto hablar de un dominio del principio del placer sobre el curso de

los procesos psiquicos. (...) existe, efectivamente, en el alma fuerte tendencia
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al principio de placer; pero a esta tendencia se oponen, en cambio, otras

fuerzas o estados determinados, y de tal manera, que el resultado final no

puede corresponder siempre a ella. (p. 2508)

Mas adelante en “El yo y el Ello (1923) Freud dird: “reconoceremos, pues que 10
inconsciente no coincide con lo reprimido. Todo lo reprimido es inconsciente, pero no todo
lo inconsciente es reprimido”. (p.2704) dandole mayor enigma y alcance al terreno de lo
inconsciente.

Finalizando nuestro breve recorrido, relevamos que en “Construcciones en
Psicoanalisis” Freud (1937) plantea una analogia entre la labor del arquetlogo y la del
analista, estableciendo una serie de puntos que asemejan y diferencian a ambas actividades,
pero culminando su analogia afirma: “la diferencia principal entre ellos se halla en el hecho
de que para el arquedlogo la reconstruccion es la aspiracion y el fin de sus esfuerzos, mientras
que para el analista la construccion es solamente una labor preliminar. (p. 3365) podriamos
conjeturar de acuerdo al presente recorrido que dicha afirmaciéon freudiana habilita la
posibilidad de la invencién, alli donde analista y paciente, se permiten dejarse tomar por lo

inesperado.
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