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Socrates: “;No hay tres seres cuyo resultado es el hombre?”

()
‘El alma, el cuerpo, o los dos juntos constituyen el todo”.
()

“Y bien, Alcibiades, sea facil o dificil el hecho con que siempre
nos enfrentemos es este: que conociéndonos a nosotros mismos podremos conocer
la manera de cuidarnos mejor, cosa que, en otro caso, desconoceremos
radicalmente”.

()

“Si, pues, no nos conociésemos a nosotros mismos y no fuésemos de algin modo
sabios, ;Podriamos saber cuales de nuestras cosas son buenas y cuales malas?”

()

En verdad, ingenuo amigo, confia en mi también en la maxima de Delfos: condcete a ti

mismo”.

- Platon-

Alcibiades o de la naturaleza del hombre

"Para ver no basta mirar. Sélo podemos ver cuando tenemos una idea
de lo que busca la mirada. Cuando el dedo que sefala tiene éxito en la
tarea de indicar una presencia, es porgue se comparte la idea de aquello
que hay que ver: La mayoria de las veces, esa idea es un sobre
entendido. Los sobreentendidos nunca son explicitos; por eso, cuando no
coinciden, en lugar de ingresar una discrepancia legitima, ingresamos en

un mal entendido. "

-Chiozza-
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Resumen

Este trabajo se propone analizar, explorar, y reflexionar acerca de la nocion del cuerpo
en Psicoanalisis, el lugar que éste ocupa, y ha ocupado a través del tiempo, el valor
de la palabra en el discurso, siendo para todo esto, el cuerpo objeto de interpretacion.
Asi mismo se ahondara en la posibilidad de integrar distintas perspectivas Médicas,
Psicoanaliticas y Psicosomaticas en referencia a éste, comenzando con los origenes
de la Filosofia, donde se establecieron los primeros cuestionamientos de esta union
tan interesante y tan cuestionable e cerca de la mente y cuerpo, llegando hasta
nuestros dias.

El objetivo central de este trabajo es realizar una revisién bibliografica de la literatura,
gue den cuenta los distintos conceptos de cuerpo, y su influencia; teniendo presente,

a su vez, las distintas perspectivas de Salud y enfermedad.

Palabras clave: Psicoanalisis, cuerpo, mente, lugar, salud, enfermedad.



Introduccion

La presente monografia se encuadra dentro del Trabajo Final de Grado
correspondiente al Ciclo de Graduacion del Plan 2013 de la Licenciatura de Psicologia
de la Universidad de la Republica.

En este caso en particular, estd enmarcada dentro del Instituto de Psicologia Clinica,
bajo la tutoria de la Docente Verdnica Pérez Horvath.

El objetivo de este trabajo es reflexionar acerca del cuerpo en psicoandlisis, para ello
requerira de conceptos primordiales y complejos para la teoria, como quizas el cuerpo
mismo.

Debo establecer que el tema elegido, ha sido una temética que siempre me ha
interesado y de cierta forma, en lo que a mi respecta, considero que nos atraviesa
cotidianamente.

Esta monografia pretende un estudio diferente del mismo, no haciendo referencia en
cuanto a su extension y volumen, sino brindando diversas concepciones que este
término atraviesa.

Se intentara realizar un recorrido que permita establecer puntos de referencia para
situar el cuerpo en psicoanalisis, partiendo como base inicial la experiencia de Freud
con sus pacientes, donde se realiza un quiebre de la connotacion cuerpo-organismo.
Para ello se torna necesario realizar una construccién tedrica, es decir, emprender un
recorrido del concepto, un recorrido que es histérico, y que presentd distintas
dificultades, para alcanzar una concepcién de “cuerpo” integral del sujeto, tratando de
superar la clasica dicotomia mente-cuerpo.

En base a ello se intentara responder a varias interrogantes tales como: ¢Qué es el
cuerpo?, ¢Qué lugar ocupa en la Teoria Psicoanalista?, ¢Se halla presente en la
clinica?, ¢ Es algo construido?, ¢Qué lugar ocupa la palabra en el cuerpo?, ¢ Es objeto

de interpretacién?... un desafio interesante que me dispongo a ejecutar.



El Cuerpo como Problema Filosoéfico

La Perspectiva del Cuerpo en la Antigua Grecia S IV A.C

Para poder abordar las distintas miradas que ha obtenido “el cuerpo” a través de la
historia, se hace necesario exponer ,en primera instancia ,el concepto del mismo.

Si tomamos la definicion que nos aporta el diccionario de La Real Academia, se
considera al cuerpo (latino corpus) “como lo que tiene extensién limitada y produce
impresiéon de nuestros sentidos por calidades que son propias”.

Esto nos refleja de alguna forma, que esta definicion esta inscripta a lo corpéreo, a una
red extensa, es decir esta integrada a la nocién de volumen, de espacio. (Diccionario
de la Lengua espafiola, 1992, p.1167)

Esta definicién nos brinda algunas de las caracteristicas de la nocién de “él cuerpo”,
pero es a mi criterio, incompleta. Para poder desarrollar un analisis en profundidad,
debemos conocer la perspectiva del mismo a través de la historia.

En la antigua Grecia, en un comienzo, se respondia a las diversas interrogantes sobre
el cosmos a través del orden de lo fenomenoldgico, es decir, cada situacién o cosa
provenia de los distintos dioses de la naturaleza, en la cual se destacaba una posicion
politeista. Conforme fueron pasando los afios, el pensamiento griego comienza a
centrarse en otro orden, es decir, en los problemas de la vida cotidiana, con los
grandes filosofos de la época empieza a focalizarse la atencién en el ser, en el
sujeto, en esa busqueda implacable de la verdad.

Es con Demdécrito en el siglo IV A.C, gue se instaura la idea de que todo es materia, y
gue ésta se descompone en atomos, inclusive el alma. Esto trae aparejado un giro
importante que se contrastara de alguna manera con la perspectiva de Platon (S.IV
A.C) que reconoce la existencia del cuerpo y el alma del hombre pero desde otro
lugar. Este planteara que el cuerpo es la céarcel del alma, y es el alma la que se une
al cuerpo de forma accidental. Esta nocién considera al cuerpo como una carga, en
donde seria importante para el sujeto el poderse liberar del mismo. (Mondolfo, 1942) a
El alma es ante todo inmaterial, eterna, incorruptible, mientras el cuerpo es material,
finito, corruptible, y, estd sometido al cambio; Platén dentro de su

idealismo va a plantear su teoria de los dos mundos, que, si bien los separa,
establece que en su globalidad, es uno.

Uno de ellos lo denomina como el mundo sensible, que seria nuestro mundo, es decir,
el de las cosas y el de los objetos, el segundo, llamado como el mundo inteligible, el

de las ideas que se acceden a este por medio de la razén. (Mondolfo, 1942) a



Aristételes si bien fue discipulo de Platén, plantea una teoria completamente
diferente. Critica a Platon por su teoria de los mundos (sensible e inteligible), ya que
éste consideraba que cada cosa no podia estar separada de su sustancia u entidad.
La sustancia para Aristoteles era lo que es, en tanto que es (esencia), un compuesto
de materia y forma, la primera es la cosa de que esta hecha, y, por forma, se entiende
la determinacién esencial de una cosa.

Esta postura, se caracteriza por el realismo y predominio de lo racional.

Hip6crates ha sido reconocido como padre de la medicina, éste tenia un punto de
vista muy diferente a los fil6sofos antes mencionados, ya que consideraba al cuerpo
como una unidad funcional, en donde el alma tenia la funcién de regular y en donde la
misma, se modifica constantemente formando un todo con el cuerpo. (Canguilhem,
1970)

A continuacion presentaré un fragmento de la perspectiva del pensamiento hipocratico:

La medicina griega, por el contrario, presenta en los escritos y practicas
hipocraticas una concepcibn ya no ontolégica sino dinamica de la
enfermedad, ya no localizacionista sino totalizante.

La naturaleza (physis), tanto en el hombre como fuera de él es armonia y
equilibrio. La enfermedad es la perturbacién de ese equilibrio, de esa
armonia. En este caso, la enfermedad no estd en alguna parte del hombre.
Esta en todo el hombre y le pertenece por completo. (...)

La enfermedad no solo es desequilibrio o desarmonia, también es y puede
principalmente esfuerzo de la naturaleza en el hombre para obtener un nuevo
equilibrio. La enfermedad es una reaccion generalizada con intenciones de
curacién. ElI organismo desarrolla una enfermedad para curase”.
(Canguihem,1970, p .18)

Este punto de vista trae aparejado una nueva concepcion del hombre, y se comienza a
dar importancia al contexto, donde se llevé a pensar que lo sano y lo enfermo estan
enraizados con las condiciones de vida de los individuos.

Es con la enfermedad, que el cuerpo se desorganiza, observa al enfermo en su

contexto general e incluye las causas ambientales.



El Lugar del Cuerpo en el Periodo Medieval S V-XV

Durante el periodo medieval (siglos V a XV) la nocién del cuerpo toma otra forma, en
este periodo surge el cristianismo como régimen imperante, y tuvo como
consecuencia un corte tajante a la utilizacion de la razon.

Fue este condicionamiento lo que permitié hablar de un ejercicio cristiano de la razén
por intermedio de la fe.

Esta revelacion del cristianismo es un nuevo “condcete a ti mismo”, por lo que, el
hombre esta llamado a descubrir dentro de si, al hombre religioso.

En la linea de conciliar la razon y la fé se destacé por un lado el clérigo San Agustin,
y, por otro el eclesiastico Santo Tomas de Aquino. El primero se apoyara en las ideas
de Platon tratando de explicar por medio de la razén lo que cree por la fé.

El segundo, se apoyara en el pensamiento de Aristételes atestiguando que, si bien no
es posible pensar la materia sin forma, si es posible la existencia de forma sin materia
y es en ello, donde sustenta la existencia de Dios.

Surge la Iglesia como régimen, la connotacion del cuerpo cambia, ya no se lo ve
como una sustancia o materia dinamica, sino que éste, es esclavo a la gracia de la
orden de Dios, en el cual si no se cumplia con el orden establecido, el cuerpo era
producto de castigo inclusive la muerte (enfermedades naturales-enfermedades del

alma).

Otra manera de concebir al Cuerpo : Modernidad S XVII

En el siglo XVII con el Modernismo se producen grandes cambios: politicos, sociales
y econdmicos; entra en crisis la iglesia catélica surgiendo con nuevas formas de
pensar y ver el mundo.

Surgen las ideas de Descartes, considerado como el padre del racionalismo, éste
propondra un nuevo enfoque del mundo que rompera con la perspectiva eclesiastica
gue anteriormente habia predominado. (Mondolfo, 1942) b

Consideraba que la filosofia antigua habia fracasado y por ende era la hora de
plasmar nuevas teorias.

Este planteo modernista era completamente gnoseol6gico, es decir que todo se
basaba en la razdn, y este todo, implicaba al conocimiento.

Utiliz6 la duda como método y reconocidé que el pensamiento, era el Unico

conocimiento valido.



Este fil6sofo es destacado por su frase “Pienso, luego existo”, esto, de alguna
manera concluye que el ser humano es una sustancia pensante, y, que esta existe
por si misma sin necesidad de otra cosa, es autosubsistente.

La teoria de las dos sustancias es lo que apoya creencia de un mundo dualista,
plantea que para llegar del cuerpo al alma o viceversa, se sitla una glandula en

el cerebro humano (la pineal), alli se encuentra el punto de contacto entre ambas
sustancias.

Descartes asignarda al cuerpo una extension en donde establecerd que el mismo
puede ejecutar acciones sin necesitar de la intervencién de la mente ya que el alma no
tiene extension. (Mondolfo, 1942) b

Este planteamiento cartesiano fue objeto de discusién durante muchos siglos, por lo
gue llevé a distintos pensadores y autores a conformar nuevos desarrollos tanto
filosoficos y cientificos, lo que llevoé a que muchos de ellos buscaran una connotacion

en el orden de lo metafisico.

Cuerpo como Unidad: Empirismo y Positivismo

Con el empirismo y positivismo la dicotomia mente — cuerpo comienza a perder su
validez, éstos ya no poseen caracteristicas y propiedades diferentes, sino que se
integran formando una unidad. (Mondolfo, 1942) b

Sin embargo las préximas revelaciones generarian una perspectiva completamente
diferente de concebir al individuo, lo que implicaria una nueva manera de ver al

hombre.



El Cuerpo en la Medicina

Enfoque Anatomo-Fisioldgico

En la medicina el cuerpo tiene otra connotacion, la definicion de cuerpo en el
Diccionario de Medicina Mosby escrito en 1995 expresa que el cuerpo es “la
materia organica que constituye sus diferentes partes, donde el mismo, es
considerado como una estructura global, completa de un individuo con todos sus
organos (body)”.

Una perspectiva muy interesante es la planteada por Grobstein, que en su libro “La
estrategia de la vida” (1973), relata que existen distintos Niveles de organizacion
desde la mas compleja que considera al ecosistema hasta la mas diminuta que seria
el nivel anatémico. A continuacion presentare un fragmento del libro donde refleja su

pensamiento y manera de concebir al mundo.

Hemos visto que la biota entera de la tierra constituye un ecosistema que para
ciertos fines debe verse como un todo integrado, pero para otros fines debe
admitirse que posee subsistemas mas pequefios dentro de él, tales como
pantanos, campos y bosques. Dentro de éstos también hay compartimientos
funcionales: autotrofos, heterétrofos, y subdivisiones, que son los organismos
vivos individuales de la experiencia ordinaria. Podemos todo esto diciendo que la
biomasa esta organizada en sucesivos niveles de componentes o unidades que

interaccionan mutuamente. (p. 39)

El ser humano visto como un conjunto de sistemas en donde el cuerpo esta
conformado por dérganos, esto, a su vez estan formados por tejidos. Los tejidos son
conjuntos de células, las células contienen moléculas y las moléculas atomos.

Esta perspectiva se plasma en la Teoria general de los Sistemas considerando al
individuo como un conjunto de sistemas. Esta teoria se contrapone al pensamiento
mecanicista, que predomino hace mucho tiempo, donde se consideraba que en todo
sistema complejo, el comportamiento del conjunto podia ser estudiado en términos de

las propiedades de sus partes.
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Cuerpo e Interacciones

Otro punto de vista, es el presentado por el doctor George F. Solomon Profesor
Emérito del Depto. de Psiquiatria y Ciencias Conductuales en Universidad de
California. Este autor propone:

La Psiconeuroinmunologia es el campo cientifico transdisciplinario que investiga
las interacciones entre el cerebro (mente/conducta) y el sistema inmune y sus
consecuencias clinicas. Es comunmente conocida por el nombre de
Psiconeuroinmunologia “PNI’. El Psicélogo Robert Ader inventé el término a fines
de la década del 70, también es conocida con los términos de
neuroinmunomodulacion y menos conocida como neuroinmunoendocrinologia o,
inmunologia conductual. Sus aspectos clinicos se relacionan con el entendimiento
de los mecanismos bioldgicos subordinados por la influencia de factores
psicosociales sobre el comienzo y curso de las resistencias inmunoldgicas y el
entendimiento de la inmunologia, generada en sintomas psiquiatricos. Estos son
basicamente los aspectos cientificos que involucra el entendimiento de la compleja
interaccion de la neuroendocrinologia y la inmunologia, generadora de redes para
el mantenimiento de la salud y la defensa de las enfermedades.

(Solomon ,2001, p. 1)

Solomon focalizado en la psiconeuroinmunologia y propone algo muy distinto a las
concepciones establecidas, considera que el cuerpo libera diferentes sustancias
guimicas cuando experimentamos Yy vivenciamos determinadas situaciones. Cada
producto quimico trabaja para crear un ambiente diferente en el cuerpo, es decir, si él
libera serotonina, dopamina u oxitécica es mucho mas factible que las personas se
sientan mas felices.

Como por el contrario si se libera cortisol generalmente en las situaciones de estrés
viene asociado a modo de supetrvivencia.

Solomon (2001) considera que la salud puede ser observada como la capacidad del
sujeto de regular cambios en su comportamiento en respuesta a los distintos estimulos
en el ambiente y considera a la psiconeuroinmunologia como la encargada de resolver

los distintos dualismos, mente-cuerpo, cuerpo-ambiente, individuo-poblacién.
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Lo Normal y Patolégico en la Enfermedad

“... esa capacidad que todos deberiamos tener de captar un sentido
alli donde estariamos tentados de ver solo hechos,
de identificar unos mensajes alli donde seria mas cémodo sélo cosas”
- Umberto Eco-

El autor Canguilhem, en su libro “Lo normal y lo Patolégico” (1970) constituye un
nuevo modelo de salud y enfermedad. El cuerpo es concebido organicamente desde la
fisiologia, en donde constantemente se esta autorregulando.

Esto significa que ante determinados cambios en el ambiente, tanto exteriores como
interiores se busca necesariamente una nueva equilibracion para obtener una
condicion estable en el organismo (homeostasis).

En el libro mencionado anteriormente escogi un fragmento que expresa una idea
bastante interesante, no antes mencionada hasta el momento, una perspectiva

diferente de la enfermedad y del sujeto:

La Salud, dice Leriche, es la vida en el silencio de los érganos. A la inversa la
enfermedad es aquello que molesta en el normal ejercicio de su vida y en sus
ocupaciones y sobre todo en todo aquello que lo hace sufrir. El estado de Salud es
la inconsciencia del sujeto con respecto a su cuerpo. A la inversa, la conciencia del
cuerpo se produce en el sentimiento de los limites, de las amenazas, de los
obstaculos para la salud. (Canguilhem, 1970, p. 63)

Canguihem (1970) considera que se torna muy dificil comprender lo que siente el
sujeto, ya que cada persona expresa sus propios conceptos del dolor desde

la interpretacién de uno mismo. Este fragmento es sin duda una manera diferente de
visualizar la salud y enfermedad, esta Ultima como alteracion del organismo, si los
6rganos no se manifiestan por lo tanto puede decirse que es una persona sana, lo que
perturbe y moleste en su vida es enfermedad, es lo patoldgico.

El médico surge con el rol de diagnosticar y curar, esto significa volver a llevar a la
normalidad su cuerpo, es decir, volver a llevar al organismo al estado inicial. Esta
perspectiva nos lleva a tener otra concepcién del cuerpo y a cuestionarnos sobre qué

es lo normal y que es lo patolégico para cada individuo.
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El Cuerpo en la actualidad

Para pensar el cuerpo en la actualidad voy a citar a Foucault, que marca una mirada
diferente sobre “el cuerpo”. Su teoria esta enmarcada en lo social, en la cotidianidad y
en las relaciones que se establecen en ella.

El cuerpo fue para este filosofo un eje central en sus pensamientos, ya que considera
gue en él se inscribia la realidad social.

Bajo esta perspectiva sus investigaciones se centraron en investigar las formas de
gobierno focalizadas en el vigilar, y orienta, al comportamiento individual a través de
las distintas instituciones de la vida cotidiana; y es en ellas donde el sujeto adquiere
una disciplina.

Foucault consideraba que las personas al adquirir las estrictas normas corporales
(actuar y obedecer), el orden social se termina beneficiando.

Este pensamiento lo introdujo en su libro titulado “El nacimiento de la clinica” en donde
se centra en la observacién médica y el ambito hospitalario. A continuacion presentare

un fragmento que a mi entender, refleja las ideas centrales de su pensamiento:

La mirada médica circula, de acuerdo a un movimiento auténomo, por el interior de
un circulo donde no esta controlada sino por ella misma; distribuye soberanamente a la
experiencia cotidiana el saber que, desde muy lejos, ha tomado y del cual ha hecho a la
vez punto de convergencia y el centro de irradiacion. A la estructura plana de la medicina
clasificadora, sigue esta gran figura esférica. En ella, el espacio medico puede coincidir
con el espacio social, 0 mas bien atravesarlo y penetrarlo enteramente. Se comienza a
concebir una presencia generalizada de médicos cuyas miradas cruzadas forman una
red y ejercen en cualquier punto del espacio, en todo momento del tiempo, una
vigilancia constante, movil diferenciada. (Foucault, 1963,p.55)

En este pensamiento se realiza una critica a la medicina que prevalecia en Francia del
s XVIII, donde surge un renacimiento del hospital y el surgimiento de la anatomia
patolégica.

Considera que la labor del médico es politica y es en el cuerpo el espacio donde la
medicina espacializa la enfermedad.

El espacio médico lo compara con el espacio social donde considera que hay una red
de relaciones de poder, que nos atraviesa a todos, y en donde el saber juega un factor
importante.

El organismo es entendido como el punto en donde se centraliza la mirada y

vigilancia permanente (irregularidades, manchas, malestares). El cuerpo como
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portador de poder, que a su vez se relacionan con otros poderes en donde siempre va
a ver dominantes y dominados.

Este ojo indisoluble llevo a nueva relacion médico paciente, una mirada profunda
utilizada como criterio de verdad y de racionalidad.

Esta nueva perspectiva conlleva a pensar una nueva concepcion de la medicina y la
enfermedad, siendo esta ultima como la forma Patolégica de la vida. (Foucault, 1963)
Sin duda a partir de este autor podemos obtener otra idea de lo que refiere al cuerpo,
cuerpo de poder, de micro poder en relaciébn con otros micropoderes que estan en
constante movimiento, y que a su vez se instauran en una época moderna donde el

estado y el capitalismo cobran un poder fundamental.
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El Cuerpo en los Origenes del Psicoanalisis

El Cuerpo en la Histeria

Hablar de cuerpo en la teoria psicoanalitica con todo lo que esto implica, se torna muy
complejo, ya que este “cuerpo” es muy diferente a otros cuerpos.

Para poder explicar este concepto, es necesario comenzar con el fundador de ésta
disciplina, Sigmund Freud.

Gracias a sus descubrimientos cambia completamente la perspectiva del hombre, que
a su vez, trae aparejado un cambio radical en las formas de concebir a la salud y la
enfermedad.

Freud, fue un médico neurdlogo austriaco de origen judio.

Nacié en una época donde la sociedad vienesa, era una sociedad caracterizada por
ser muy represiva en lo que respecta al ambito de la sexualidad. (Freud,1887)
Comenz6 sus trabajos cientificos en la esfera de la neurologia en donde culmino
interesandose en la psicologia de las afecciones mentales.

Estudié en Paris con el neurélogo francés Jean Martin Charcot en las aplicaciones de
la hipnosis en el tratamiento de la histeria, y en colaboracién con Joseph Breuer en el
desarrollo el método catartico.

En sus comienzos con sus pacientes utilizé diferentes técnicas para tratar de alivianar
las distintas sintomatologias, en este transcurso descubre un método terapéutico, con
el que histéricamente conocemos como psicoandlisis.

Esta disciplina comenzé como instrumento para alivianar las paralisis histéricas
sufridas en la gran mayoria por el sexo femenino, que luego terminé abarcando la
neurosis obsesiva y las fobias.

Dada la complejidad de poder hipnotizar a sus pacientes y la poca efectividad de la
misma, decide abandonar los procesos hipnéticos, abordando las Asociaciones libres.
Este método consistia en que la persona expresase sin discriminacion, todos los
pensamientos que le venian a su mente, observando las asociaciones gue éste/a
realizaba.

En la época Victoriana,la histeria era la patologia predominante de la época, ya era
considerada como una clase de neurosis que ofrecia cuadros clinicos muy variados.
Freud recalcé dos clases de histerias que se destacaron en dicha época: la histeria de
conversion y la histeria de angustia. (Freud, 1888)

La primera se caracterizd por el conflicto psiquico, que se simboliz6 en los méas

diversos sintomas corporales , por ejemplo las crisis emocionales y pardlisis histéricas,
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la segunda se hall6 fijada de forma mas o menos estable a un determinado objeto
exterior (fobias).

La histeria de Angustia, fue el término introducido por Freud (1888) para aislar una
neurosis, cuyo sintoma central era la fobia, con el fin de subrayar su similitud
estructural con la histeria de conversion.

La especificidad de la Histeria buscaba el predominio de cierto tipo de identificacion,
de ciertos mecanismos, especialmente la represion que a menudo se manifiesta en el
afloramiento del conflicto edipico.

Tras la observacion y atencion de sus pacientes Sigmund se planteaba la existencia
de un mundo inconsciente, en donde para éste, era el lugar donde se encontraban
todos los contenidos, emociones, deseos, ideas, vivencias y conflictos reprimidos que
no tenian lugar en la conciencia, debido a que la intensidad que poseian producian
displacer (sufrimiento) a la persona cuando los recordaba, por ello los reprimia y
permanecian oculto en este nivel, pero que de cierta manera actuaba sobre sus
cuerpos.

A raiz de esto, concluyé que el inconsciente existe en todos los sujetos y que tiene
sus propias leyes de funcionamiento, como por ejemplo, que no tiene un orden
cronoldgico, es atemporal, predomina el principio de placer, y este se rige por el
proceso primario. Este inconsciente determinaria una parte crucial en la vida psiquica
de los sujetos. (Freud, 1915)

El puntapié inicial de este autor fue su estudio comparativo entre las paralisis motrices
organicas y las pardlisis histéricas, elaborado cuando trabajo con Charcot (1885-
1886).

Descubrieron que las paralisis histéricas eran mas complejas, tenian mas tendencia a
reproducir sus sintomas con mayor intensidad y tenian una limitacion exacta, muy
diferente a las paralisis organicas, donde estas caracteristicas no se asociaron nunca.
Esto quiere decir, que ambas difieren en cuanto a su localizacién y extension, la
pardlisis histérica es mayormente disociada y sistematizada que la paralisis cerebral,
el grado de afectacion en la pardlisis histérica es para todo un miembro afectado por
igual, por ejemplo en la pardlisis de un brazo, es igual de intensidad de paralisis en el
hombro que en la mufieca; mientras que en las pardlisis organicas, la pérdida de
fuerza es mas intensa en las zonas distales y mayor en la mano que en el hombro.
Gracias a esto se observé que las lesiones de las pardlisis histéricas eran
completamente independientes de la anatomia del sistema nervioso, ya que la

histeria se presenta en la paralisis y en sus otras manifestaciones como si la anatomia

no existiese, como si no tuviera conocimiento de ella; esto quiere
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decir que en la histeria el cuerpo esta dibujado de manera diferente, es un cuerpo
simbdlico, donde se integra una serie de sensaciones y de representaciones.

La conversion fue un término utilizado por Freud como un mecanismo de formacion
de sintomas, mas concretamente en la histeria de conversion, considera que la
conversion es el salto de los psiquico a la inervacion soméatica. (Laplanche &
Pontails,1994)

Esta serie de hallazgos llevaron a Freud sacar una conclusion sumamente importante,
se dio cuenta que en todos los casos de paralisis histéricas el 6rgano paralizado o la
funcion abolida, se encuentran en una asociacion

inconsciente cargado de una gran carga afectiva, y esto cesa cuando desaparece
dicho valor (afectivo), esto quiere decir que cuando los pacientes lograban poner en
palabras sus traumas y comenzaban a trabajar al respecto, las paralisis comenzaban a
desaparecer.

La asociacion inconsciente viene arraigada con un recuerdo del suceso traumatico

gue ha producido la paralisis.

Freud considera al trauma Psiquico como

Toda impresion que el sistema nervioso tiene dificultad en resolver por medio del
pensamiento asociativo”. “Los ataques histéricos son impresiones que han
quedado privadas de una descarga adecuada, ya sea porque los pacientes
rehusaron resolverlos por miedo a conflictos psiquicos dolorosos.

(Freud ,1873,p.53)

El cuerpo es observado en el psicoanalisis como la fuente donde se inscriben los
significantes y significados, y es alli donde se desarrollan los sintomas.

Todo sintoma tiene un sentido y esta conectado con la vida psiquica del individuo, lo
reprimido retorna a través de los sintomas, cuando los procesos inconscientes se
vuelven conscientes desaparecen los sintomas.

La represién es la condicion precedente de la formacién de esos sintomas.

Se considera a la represién como:

La operacion por medio de la cual el sujeto intenta rechazar o mantener en el
inconsciente representaciones (pensamientos, imagenes, recuerdos) ligados a una
pulsion. La represion se produce en aquellos casos en que la satisfaccion de una
pulsion (susceptible

de provocar por si misma placer) ofreceria el peligro de provocar displacer en
virtud de otras exigencias. (Laplanche & Pontails, 1994,p390)
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También Freud en ciertas circunstancias utiliza el término represion como una
acepcion proxima al de defensa, y ésta se impuso como hecho clinico desde los
primeros tratamientos, que en conjunto con el Dr. Breuer daran fruto a la obra
“Estudios sobre la Histeria” en 1895.

Otro concepto crucial en la teoria psicoanalitica es el de Libido, esta es una energia
postulada por este autor como esencia de las transformaciones de la pulsién sexual
(que explicaré posteriormente) en cuanto al objeto, en cuanto a la meta y en cuanto a
la fuente de la excitacion sexual.

La Libido inervara determinadas zonas erdgenas en donde se buscara su
satisfaccion.

En los primeros meses de vida el lactante siente una tension, un displacer, que lo
transcribe como necesidad, e inmediatamente buscara una descarga de energia que
se encuentra almacenada por la propia tension. Esta descarga lo expresara por el
llanto que sera escuchado por la madre o por otro, que le dara significado. Sera el
alimento que calmara el displacer del pequefio. Y este alimento conjunto con la
presencia materna dejaran una huella en el aparato psiquico como aquello que saci6
Su necesidad.

Desde ese momento el infante buscara nuevamente esa primera experiencia de
satisfaccion.

Lo que naci6 como necesidad, se transformara en deseo, que es el motor de nuestro
aparato psiquico. (Freud,1900)

El deseo parece querer repetir una y otra vez esta experiencia y no Unicamente por la
necesidad de nutricion sino para obtener esa sensacién gratificante, es

decir placer. Contrario a éste, el aumento de la tensidn generara en el sujeto displacer.
Esta experiencia de satisfaccion se instaurara como huella mnémica y quedara
impregnada en nuestra psiquis, donde podra ser evocada bajo el conocimiento de
aquello que produjo placer.

Esta introduccion se denota necesaria ya que son conceptos muy complejos y vienen
enraizados con otros conceptos, que nos daran la luz para poder abordar el eje de
este trabajo que es la unién de la mente y cuerpo en psicoandlisis, luego de haber
hecho referencia sobre los origenes de esta disciplina, los distintos procesos, técnicas
y concepciones, me detendré a pensar y a exponer el concepto de Freud, donde es el

punto crucial de esta uniébn soma y cuerpo. Y este punto es el concepto de Pulsion.
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Cuerpo Pulsional

La Pulsion es entendida como un concepto limite, como una frontera entre soma y
psique, es incognoscible, s6lo puede ser conocida por sus representantes. (Freud,
1915)

La traduccion de las excitaciones somaticas, en lenguaje psiquico, es un camino que
pasa en un comienzo por la relacién infante- madre u objeto que sostiene el
desamparo inicial (desarrollado anteriormente).

La pulsiobn de autoconservacion se pone en marcha gracias a esta experiencia de
satisfaccion, que sera el fundante del placer y de la sexualidad, que fue la que se
inscribi6 como huella mnémica. Huella que sera investida por el representante
psiquico de las excitaciones corporales, dando lugar a la representacion- cosa.
(Freud, 1895)

La representaciones- cosa son el nudo del inconsciente, en donde se articulan por un
lado con las pulsiones y por otro con el lenguaje, dando lugar a las representaciones-
palabra correspondientes.

El psicoandlisis utiliza el término de pulsién para las fuerzas derivadas de tensiones
somaéticas del ser humano y las necesidades del ello, en este sentido

las pulsiones se ubican entre el nivel somatico y el nivel psiquico, ya que es el
representante psiquico de una fuerza somética.

La pulsién es un estimulo para lo psiquico, es decir ,este estimulo no proviene del
exterior, sino del interior del propio organismo, es una fuerza constante que

deviene como exigencia, para cancelar esa exigencia es necesario la satisfaccion.

A raiz de esto se llega a otro concepto que es parte de la definicién de pulsién, que es
la nocion de “objeto” que seria a través de lo cual se busca la satisfaccién.

El objeto de la pulsiébn es cambiante, puede que sea parte del propio cuerpo o algo
externo.

La pulsion puede satisfacerse momentdneamente ya que su estimulo es constante
para lo psiquico.

Freud establece que la energia de la pulsién es constante, una energia somatica que

se transforma en energia psiquica.
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En el diccionario de Psicoanalisis Laplanche Pontalis (1981, p. 337) define a la Pulsion
como:
Un proceso dinamico consistente en un impulso (carga energética, factor de
motilidad) que hace tender al organismo hacia un fin. Segun Freud, una pulsion
tiene su origen en una excitacion corporal (estado de tension), su fin es suprimir el
estado de tension que reina en la fuente pulsional y gracias al objeto la pulsién

alcanza su fin.

Con estos componentes nos llevan a hacer una diferencia con el concepto de instinto,
ya que en la pulsion el objeto es cambiante y por eso los destinos de las mismas son
diferentes, el objeto no esta anticipado por la naturaleza.

Su propésito es la satisfaccion, a diferencia del instinto, cuya finalidad es mantener a
la especie (supervivencia y reproduccion).

Los destinos de la pulsién son: la represion, la sublimacion, la transformaciéon hacia lo
contrario, y la vuelta hacia la persona misma.

La represion como mecanismo ya fue explicada anteriormente, la sublimacién es un
destino de pulsién sin represion, en donde se adquieren los logros culturales, es decir
gue la pulsién toma otra direccién, muda su fin hacia una

actividad desextualizada, intentando su realizacion en actividades sociales y morales.
(Freud, 1915)

La transformacion hacia lo contrario, tal como lo sugiere la palabra, propone dos
procesos diferentes, la vuelta de una pulsion de la actividad a la pasividad, como por
ejemplo sadismo-masoquismo, placer de ver-exhibicion y el trastorno

en cuanto al contenido, que un ejemplo de ello es el de la mudanza del amor- odio.

La vuelta hacia la persona propia, hay una via de cambio del objeto manteniéndose
inalterada la meta, podemos pensar en un masoquismo, que es un sadismo vuelto
hacia el yo propio.

Freud en 1915 reconoce dos tipos de pulsiones: las yoicas o de autoconservacion, y
las pulsiones sexuales, ya que Freud consideraba que todos los procesos psiquicos se
regian por el principio del placer, es decir disminuyendo las tensiones que se traducian
como displacer.

Sin embargo, luego de la Primera guerra mundial, observé en sus pacientes que los
gue tenian traumas de la guerra repetian una y otra vez en sus suefios el displacer de
estas experiencias.

Esto llevé a Freud a reformular su teoria, en las cuales separ6 por un lado : a las
pulsiones de vida, Yy por otro, las pulsiones de muerte, ésta Ultima como intencion de

explicar como llevan al sujeto a lo destructivo.(Freud, 1920)
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Las pulsiones de vida estarian integradas las sexuales y de autoconservacion, es
decir, todo lo que remitido a favor de la vida y las pulsiones de muerte, todo lo que
este arraigado a la destruccién del sujeto. Sin embargo el plano sexual puede
prestarse a disposicion de la pulsién de muerte (masoquismo, sadomasoquismo).
Desde los comienzos de la vida animica, el yo se presenta investido por pulsiones y es
en parte capaz de satisfacer sus pulsiones en si mismo.

Cabe destacar que las mociones pulsionales son sometidas a la influencia de tres
polaridades que gobiernan la vida animica, la que media entre actividad y pasividad
puede considerarse como la bioldgica, la que media entre yo y mundo exterior , como
la real, y por ultimo la de placer- displacer como la econémica.

Como anteriormente expuse podemos suponer que estas polaridades comienzan a
establecerse segun el modo en que se desarrolla entre el infante

y la madre en donde el nifio comienza a distinguir la realidad interna de la externa.
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Cuerpo Erégeno

Freud en su obra “Tres ensayos sobre una Teoria sexual (1905)”, profundiza estos
conceptos, y plasmara su teoria sobre el desarrollo sexual infantil, en donde establece,
gue conforme crecen los nifios, la pulsion se enfoca en diferentes areas del cuerpo, en
los que se busca la satisfaccion libidinal.

Siguiendo una serie de etapas psicosexuales en las que son importantes diferentes
zonas erégenas.

Como por ejemplo los primeros afos de vida, donde aparece la Boca como primera
zona erégena en que predomina la autoconservacion por medio de la nutricion. Esta
etapa oral, si bien se destaca en el inicio de la vida del individuo, se seguira
desarrollando, y predominara a lo largo de toda la vida del sujeto.

A continuacién de ésta etapa, surge la Etapa Anal, en esta fase la principal fuente de
placer y displacer, son las actividades en las que interviene el ano. Es el primer intento
del nifio por convertir una actividad involuntaria en voluntaria, donde pueden
experimentar dolor o placer, ya sea en retener, o0 al expulsar sus desechos fisioldgicos.
A continuacion se desarrolla la Etapa falica, donde el 6rgano sexual masculino
desempefia un papel dominante.

En esta fase, las caricias masturbatorias, y el énfasis de conocer su cuerpo proveen al
nifo un placer autoeratico.

Luego de esta fase, comienza el Periodo de Latencia, que culmina en la pubertad. La
latencia, se caracteriza por un declive de lo sexual, en donde se canaliza toda esa
energia en el ambito intelectual, donde coincide con la entrada al ambito escolar. Es
un periodo de calma sexual donde la libido se sublima.

Surge nuevamente la energia sexual en la adolescencia, que llega hasta la adultez.
Esta etapa es denominada como Etapa genital, en ella estan maduros los érganos
genitales hay un resurgimiento de deseos sexuales y agresivos, en donde se buscara
la satisfaccion con otro.

Debemos tener en cuenta que la libido siempre es mévil y puede fijarse en uno mismo
0 en los objetos.

Con las teorias Freudianas se abre otra mirada, otra Optica distinta en lo que refiere
al cuerpo. Es con él, donde se realiza el quiebre de cuerpo-organismo, proponiendo

una concepcion diferente de salud-enfermedad, en el que se introducen como factores
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determinantes, los aspectos emocionales y personales, en donde el inconsciente

tomara un papel fundamental.
A continuacién integraré propuestas que nos abriran un abanico de concepciones

interesantes y diferentes de pensar al cuerpo.
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La Imagen Inconsciente del Cuerpo vs Esquema

Corporal

Otra perspectiva atrayente sobre el cuerpo, es la realizada por la psicoanalista de
origen francés Francoise Dolto, que nos brindara otra manera diferente de concebir y
entender al cuerpo.

En su libro “La imagen inconsciente del cuerpo” escrito en 1984 realiza un
planteamiento tedrico en lo referente al tratamiento psicoanalitico del cuerpo.

El cuerpo considerado como herramienta o mejor dicho como mediador organizado
entre el sujeto y el mundo.

Dolto manifiesta una diferenciacién entre el Esquema Corporal, e Imagen del Cuerpo:

El esquema corporal refiere el cuerpo actual en el espacio a la experiencia
inmediata. Puede ser independiente del lenguaje, entendido como historia
relacional del sujeto con los otros. El esquema corporal es inconsciente,
preconsciente y consciente. El esquema corporal es evolutivo en el tiempo y en el
espacio .La imagen del cuerpo refiere al sujeto del deseo de su gozar, mediatizado
por el lenguaje memorizado de la comunicacién de los sujetos. Puede hacerse
independiente del esquema corporal. Se articula con él a través del narcisismo,
originado en la carnalizacion del sujeto en la concepcién. La imagen del cuerpo es
siempre inconsciente, y estd constituida por la articulacion dindmica de una
imagen de base, una imagen funcional, y una imagen de las zonas erdgenas

donde se expresa la tensién de las pulsiones. (Dolto, 1984, p.22)

Considera que no hay que confundir imagen del cuerpo con esquema corporal. El
esquema corporal especifica al individuo en cuanto representante de la especie: es, en
principio, igual para todos.

La imagen inconsciente del cuerpo, en cambio, es propia de cada uno: esta sujetada al
sujeto y a su historia, en donde es el sustentado por el narcisismo y es particularmente
inconsciente. Es la incorporacién simbdlica del sujeto deseante.

Este autor considera que las afecciones organicas pueden provocar trastornos del
esquema corporal, y éstas pueden generar modificaciones pasajeras o definitivas de la
imagen del cuerpo. Puede habitar en el sujeto un esquema corporal invalidado, y una
imagen inconsciente del cuerpo sana.

A partir de este concepto, y remitiéndose una y otra vez a la experiencia

analitica, Frangoise Dolto , sigue fase por fase la elaboraciéon de la imagen del
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cuerpo, considerando nuestra imagen del cuerpo cruzada con nuestro esquema
corporal hace que podamos establecer comunicacion con otro.

El contacto con el otro se asienta en la imagen del cuerpo, porque es la imagen el
soporte del narcisismo , en donde el tiempo y el espacio se entrecruzan.

La libido se puede movilizar en la relaciéon actual, donde puede resurgir una imagen
relacional que habia quedado reprimida y que entonces retorna.

Esta perspectiva sumamente interesante representa que la imagen del cuerpo es
propia de cada individuo, es decir lo que crea uno mismo propio de su biografia, de su

historia, y es el soporte del narcisismo y es eminentemente inconsciente.
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Manifestaciones Somaticas de Enfermedad desde la

una Perspectiva Psicoanalitica

Para ilustrar la perspectiva psicosomatica, utilizaré a la autora Gladys Tato. Tato es
médica, psiquiatra y psicoanalista Uruguaya.

Esta autora realiza su libro titulado “Cuando el cuerpo habla”(1999) , en el presenta un
punto de vista basado en el psicoandlisis acompafiada de interpretaciones de los
trabajos de Luis Chiozza, que busca encontrar esa articulacién mente y cuerpo.
Considera que el cuerpo oculta historias reprimidas en el cuerpo, pensando a la
enfermedad como un suceso en que sufrimos, pero que también, es una creacién
individual, un mensaje que espera ser descubierto.

Gracias a su experiencia clinica ha propuesto a través de distintos procedimientos
técnicos, llegar a la comprensién de los aspectos de la enfermedad organica, es decir
desde el analisis de la casuistica. La autora considera que toda enfermedad, guarda
relacion con nuestros estados de animo sea consciente o inconscientemente, y que es
necesario investigar sus causas para poder tratarla. (Tato, 1999)

A continuacion expondré un fragmento que manifiesta su pensamiento:

Se trata de preguntarnos qué estd pasando en mi vida, que no sé o intuyo
pero me cuesta ver de mi y lo expreso enfermandome. Encontrar respuestas a
estas preguntas es tan importante como buscar las causas médicas y tratarlas.
Comprender es un instrumento para cambiar, y en este caso se trata “sanarnos’,
es decir de ser sujetos participantes de nuestro proceso de recuperacién .Dicha
participacién no implica una culpa, sino una responsabilidad que no es lo mismo.
(Tato, 1999, p. 20).

Este punto de vista trata de cierta forma, de tomar conciencia del lenguaje corporal, es
decir, el cuerpo tiene capacidad de comunicacion tanto en la salud como en la
enfermedad.

Tato expresa que escuchar los aspectos de nuestro cuerpo nos facilita saber mas de
nosotros mismos. Una mirada diferente que nos insita a cuestionarnos sobre el
mensaje que nos revela el cuerpo, un proceso interno de la persona tratando de
buscar una recuperacién del mismo. Este pasaje nos lleva a otras perspectivas, que es

en el orden de lo psicosomatico, que plasmaré a continuacion.

26



El Cuerpo desde la Perspectiva Psicosomatica

No cabe duda que el psicoanalisis ha sido la concepcion cientifica que nos ha llevado
a comprender al ser humano desde una connotacion psicolégica, tanto en sus
aspectos normales como patolégicos. El concepto de inconsciente ha esclarecido la
dicotomia mente y cuerpo.

Lo que llevo a autores contemporaneos a cuestionarse acerca de las enfermedades
del cuerpo, e incluso también abordandolas desde perspectivas psicoanaliticas,
cuestion que Freud nunca realiz6. Expongo a continuacion una mirada que
complementa los aportes mencionados por el creador del psicoanalisis, que nos aporta
nuevas reflexiones de poder pensar al cuerpo , que es la perspectiva de Joyce Mac
Dougall .

Mc Dougall nacié en Nueva Zelanda, se ha destacado por sus trabajos clinicos sobre
psicosis, psicosomatica, y la sexualidad femenina.

A partir de su experiencia con sus pacientes, construye un marco tedrico en lo que
respecta a los fendmenos psicosomaticos.

Esta autora establece la relacion madre-bebé como unidad psicosomatica, siendo este
un universo original donde se presenta un cuerpo para dos, donde se iran
diferenciando en un proceso de separacion. Esta individuacion y perturbacion
temprana llevaria a la separacibn mente- cuerpo.

(Aisemberg, 2012)

Considera déficit materno el hecho de no poder decodificar las emociones, lo que
provocaria en el infante una situacion de desamparo psiquico, por lo que reacciona
con distintos mecanismos de defensa hasta llegar al repudio.

Esta desafectacion remite al destino del afecto. Esta defensa primitiva no puede ser
manejada por el aparato psiquico, y cuyo destino es el pasaje al soma o al acto.

Este funcionamiento mental lo denomina “Psicomatosis”, pero a diferencia de lo que
sucede con la psicosis , ésta esta conservada en la funcién simbdlica del padre en la
zona Edipica.

J, Mc Dougall en el capitulo 1 de su obra “Teatros del Cuerpo”, establece una
interesante diferencia entre cuerpo histérico y cuerpo somatico.

El Cuerpo Histérico alude a la imagen corporal, los niveles simbdlicos y las ansiedades
edipicas; mientras que el Cuerpo Somatico se refiere al cuerpo real, los niveles pre-

simbdlicos, y las ansiedades primarias.
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En relacion con la Psicosomatosis nos detalla una histeria arcaica, un concepto
fronterizo en donde histeria remite al uso del cuerpo, y arcaica al orden pre-edipico;
siendo las ansiedades primarias como mencione anteriormente.

Los sintomas psicosomaticos pueden depender de fantasias corporales
extremadamente primarias, es decir, forman parte de ésta histérica arcaica antes
mencionada, que tiene un sentido psicoldgico perteneciente a un simbolismo pre-
verbal y que son respuesta somatopsiquica que da la psique en sus esfuerzos por
prevenirse frente a angustias psicoticas.

Quiero nuevamente recalcar que perspectiva no estd en contraposicion de la
perspectiva Freudiana, sino que la complementa, tomando a los sintomas o

manifestaciones corporales como un mecanismo de defensa.
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Cuerpo v Lenguaje: Estudio Patografico de la Enfermedad

“...Esta el caso de todo aquello que es inteligible, incomprensible...
Y respecto al cual no se pueden adoptar sino dos actitudes:

Ignorarlo o interpretarlo”. -Tzvetan Todorov-

La Psicosomatica constituye uno de los aspectos centrales dentro de la investigacion
actual en psicoanalisis.

Los trabajos iniciados en este campo fueron realizados por Alexander, Groddeck,
Weizsacker , Rascovsky, Marti y Chiozza , entre otros ; estos trabajos han sido muy
importantes para el tratamiento de afecciones organicas de hoy en dia, una realidad
gue se presenta contantemente como desafios, en donde se exige cuestionar a la
teoria y la técnica.( Linder,1992)

Como referente de la Psicosomatica quise citar al médico Luis Chiozza, nacido en la
ciudad de Buenos Aires.

Este autor es reconocido por ganar el Premio Konex en Psicoanalisis en 1996, y el
Grifo de Argento otorgado por la comuna de Génova en 2004.

Gracias a sus estudios y experiencias clinicas propone otra connotacion con respecto
al cuerpo y a la enfermedad.

La enfermedad vista como un acontecimiento que se integra integramente a la
biografia de la persona, considerando que aquello que no podemos transmitir con la
palabra, la manifestamos a través de los érganos.

En su libro escrito en 1986 ¢ Por qué enfermamos? , establece que lo psiquico influye
siempre sobre el cuerpo, nada le es ajeno, considera que la enfermedad fisica es una

forma del lenguaje. En su pensamiento establece:

"Un hombre se enferma porque se oculta asi mismo una historia cuyo significado
le es insoportable .Su enfermedad, ademas, es una repuesta simbdlica que
procura, inconscientemente, alterar el significado de la historia, o , lo que es lo

mismo, su desenlace. (Pag. ,75)

Este punto de vista destaca a la enfermedad no como un acontecimiento ajeno y
externo a nuestra historia psiquica y emocional, sino que ambas estan integradas en
el sujeto donde lo psiquico influye ineludiblemente en el organismo. Es como que el

sujeto, utilizara como mecanismo de defensa , la enfermedad , por situaciones o
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acontecimientos de dolor e intolerancia; se podria decir, en otras palabras que la
persona reprime su historia y la manifiesta en el organismo.

Chiozza (1986) luego de haber investigado mucho al respecto, propone un estudio
muy interesante y diferente de lo que hemos establecido hasta el momento, propone

un estudio Patobiografico que consiste en incluir en el tratamiento del enfermo, al

psicoandlisis, para poder actuar sobre la enfermedad somética en un tiempo corto, en
donde se trata de incluir el momento particular de la vida del paciente. EIl material
mostrado sera objeto de interpretacion psicoanalitica.

En una primera instancia se le realiza a la persona un interrogatorio acerca de la
enfermedad actual, esto implica deseos, recuerdos, y circunstancias que conforman la
biografia del paciente.

Es un cuestionario preciso y se ejecuta en seis entrevistas aproximadamente de dos
horas cada una. El enfermo debe redactar un cuento corto, y relatar uno de sus
suefios, seleccionar una pelicula y una novela y narrarlas.

Se debe realizar un diagndstico clinico de su estado fisico en general y del estado
actual de la enfermedad por la cual consulta.

A su vez, el enfermo debe traer fotografias de los distintos periodos de su vida, y de
los seres que consideran mas significativos donde hay una observacion permanente
del paciente en las distintas entrevistas mientras se realiza el estudio.

Se le denominara Sinopsis al procesamiento y la recaudacion del material, a partir del
mismo se podra identificar el motivo inconsciente de la consulta, las distintas fantasias
del sujeto, conocimiento de enfermedad y de cura.

Las distintas enfermedades, situaciones y crisis que han formado parte de la biografia
de la persona, asi como los desencadenantes de los mismos.

Una vez reunido todo el material, deber& ser estudiado por mas de un psicoanalista lo
gue permitira una gran interpretacién de los hechos, donde se finalizard en una
devolucion hacia el paciente en sus dos Ultimas entrevistas.

Esta postura psicosomatica nos denota una teoria esta plasmada en una concepcién
del sujeto animado por una vida subjetiva, y su enfermedad, mas alld de que se la
comprenda.

Desarrolla un cuerpo psicofisico marcado por su historia, en donde la enfermedad es

un acontecimiento que se integra con el conjunto entero de la biografia del sujeto.

30



Conclusiones

Luego de haber realizado un recorrido histérico de las distintas connotaciones que ha
presentado la “nocion del cuerpo” a través de las distintas disciplinas y perspectivas ,
expondré a continuacioén las conclusiones pertinentes de este trabajo.

Considero que la concepcidon mente - cuerpo ha existido y existira infinitamente como
objeto de estudio.

Cronoldgicamente ha habido un cuerpo antiguo, un cuerpo medieval, un cuerpo
moderno y post moderno.

Aun no hemos logrado integrar un concepto estatico, en una postura especifica en
cuanto al mismo: volumen, extension, sustancia, organismo, representacion, esquema
corporal, imagen corporal, infinitas son las connotaciones que éste ha recibido.

La enfermedad paso de ser sobrenatural, posesion demoniaca, anatomo- fisioldgica,

a una psico-enfermedad. Esto se ha realizado no sélo por la tecno-ciencia sino por la
insuficiencia de respuestas en el orden de lo patoldgico.

Las teorias médicas y los avances cientificos, no han colmado con las expectativas,
en cuanto a sus juicios acerca de la salud y enfermedad, y esto ha sobrellevado a que
distintas disciplinas se hayan destacado como lo es el psicoanalisis , la psicopatologia,
la psicosomética y las medicinas alternativas.

Hay una caida crucial en el Modelo hegemonico, lo que ha llevado al sujeto a recurrir
a otros campos, en blusqueda de una mejor calidad de vida.

Este cambio se generd cuando se integran ala concepciéon de enfermedad, los
factores ambientales y el contexto de la persona.

Esta mirada diferente y crucial acontece con los estudios de Freud, en donde se
introducen por primera vez los aspectos emocionales y personales como factores del
enfermar.

Freud es el primero en discernir la discriminacién cuerpo-organismo y donde se
trabaja desde otro lugar, desde un plano inconsciente.

Dolto, nos manifiesta que existe una imagen inconsciente basada en lo que crea el
sujeto de si mismo, ligado a su historia; diferente al esquema corporal que se presenta
en cuanto a representante de la especie.

Mac Dougall, Tato, y Chiozza nos manifiestan un cuerpo que habla, que expone un
lenguaje corporal, y que todo lo que sentimos, callamos se refleja en los érganos.

La diferencia de la perspectiva psicoanalitica de Freud con estas connotaciones
psicosomaéticas, es que en la primera la palabra afecta al cuerpo, y en la segunda la

palabra afecta al organismo.
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La medicina se centra solamente en el aspecto fisioldgico y organico de la enfermedad
, mientras que las concepciones anteriormente mencionadas, trabajan con otro cuerpo
, con un cuerpo que habla.

Establecido lo anterior, me detengo en la propuesta de este trabajo, que es el cuerpo
en psicoanalisis, donde concluyo que esta disciplina trabaja con un cuerpo simbdlico,
un cuerpo construido, un cuerpo que se moviliza a través del discurso, donde éste, no
puede ser aislado de las practicas del lenguaje, es decir que trabaja con las
representaciones verbales del cuerpo.

En la clinica psicoanalitica se debe utilizar al cuerpo como factor determinante de
interpretacion, es necesario registrar y percibir mas alla del discurso verbal, es decir,
distinguir formas pre verbales o sensoriales de comunicacion del paciente.

Sabemos que cuando la pulsion del paciente no sigue Unicamente el camino
creciente hacia la palabra, a causa de faltas en el nivel representacional, se hace
necesario, por parte del analista, ampliar la escucha, con una buena atencién flotante
incorporada en el encuadre, que nos permita ver mas alla de lo que nos presenta el
paciente.

Hay que tener presente a su vez, que la realidad de la sociedad en la época
Freudiana, es una realidad muy distinta a la actualidad. En aquella época las
manifestaciones de la sexualidad eran reprimidas y su prohibicién generaban
sintomas, que eran las manifestaciones de la histeria.

En la actualidad se da lo contrario, pasamos de la prohibicién a una sexualidad
liberada.

El cuerpo contemporaneo es utilizado como objeto, como mercancia, y como ideal, en
donde las demandas consumistas del mercado hacen que el cuerpo se renueve y se
transforme constantemente, esto ha generado a las personas a remplazar el “yo ideal”
por un “ideal del yo” cada vez mas fuerte.

Los sintomas histéricos se desplazaron por nuevas patologias propias de la
modernidad y/o postmodernidad, la medicalizacién descontrolada, y las exigencias
simbdlicas de la época, desarrollaron un cuerpo cada vez mas complejo, lo que implica

e implicara un desafio constante para la clinica.
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