CAPITULO 7
Reaccion terapéutica negativa y ética freudiana
Luis Volta

Introduccion

En este capitulo planteamos discutir un aspecto siempre vigente en los debates del psicoa-
nalisis contemporaneo relativo a la denominada “reaccion terapéutica negativa” (negative thera-
peutische Reaktion). Es sabido que con ese nombre Freud designa, en el marco del giro de los
afios '20, a un obstaculo mayor encontrado en el curso de los tratamientos analiticos. Se trata
de un atolladero, ligado simultaneamente al problema del cierre del inconsciente, a la crisis de
poder de la interpretacién y a la necesidad de establecer un “Mas alla del principio de placer”
(1920/1998) que permita explicar la fijeza y repeticién del sintoma a partir de un modo novedoso
de concebir el régimen de la satisfaccion pulsional, el Todestrieb o pulsiéon de muerte. La intro-
duccién del superyé y del masoquismo primario en la teoria, junto con los desarrollos relativos al
caracter, acompafan este movimiento conceptual para cefiir aquello que de la dimensién pulsio-
nal resulta refractario al sentido sexual y por lo tanto inmodificable por obra de la intervencién
analitica en el marco de la transferencia.

Ahora bien, teniendo en cuenta la complejidad de este movimiento en el interior de la teoria
nos proponemos interrogar la importancia del historial del “Hombre de los lobos” para la elabo-
racion freudiana de estos problemas: ;Qué limitaciones desde el punto de vista de la técnica
analitica tuvo que enfrentar Freud en la direccion de esta cura? ¢ En qué el historial del “Hombre
de los lobos” y el lugar que en él ocupa particularmente la reaccién terapéutica negativa pueden
ser considerados antecedentes clave para comprender la génesis del “Mas alla del principio de
placer” en 19207 Por otro lado, ¢Se trata sélo de cuestiones ligadas a lo indomefiable del ele-
mento pulsional en si o existe ademas una relacion demostrable entre la emergencia de la reac-
cion terapéutica negativa y el manejo de la transferencia por parte de Freud en este caso? ¢ Cual

es la ética que orienta la intervencion freudiana en este caso?

El ultimo gran historial

La invencion del historial clinico como género literario especial para volcar por escrito lo que

sucede en un psicoandlisis estuvo desde un comienzo ligada a la voluntad freudiana de obtener
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efectos de transmisién entre sus lectores y cierta demostracion publica acerca de la eficacia
terapéutica de la técnica analitica y de su aplicacion en diversos terrenos. En efecto, podemos
afirmar que durante muchos anos se dedicé a publicar historiales como piezas probatorias de
sus descubrimientos y avances tedéricos. Sin embargo, desde el inicio de su practica Freud cons-
taté que lo que sucede a lo largo de un tratamiento no es un camino lineal en el que los progresos,
cambios y modificaciones se suceden con facilidad y sin retrocesos.

Asi es que con diversas expresiones intenté nombrar a lo largo de su obra, los distintos obs-
taculos que mantienen al paciente aferrado a los sintomas de su enfermedad e impiden el resta-
blecimiento aforado. En la Addenda de “Inhibicion, sintoma y angustia” (1926 [1925]/1992) en-
contramos un ejemplo tardio en su obra de como intentd resumir y jerarquizar la complejidad de
las resistencias a la curacion, desde las mas conocidas y de resolucién mas sencilla, hasta las
mas oscuras Y fuertes, las denominadas resistencias mayores. Alli es posible constatar con faci-
lidad como la oposicion entre dialéctica e inercia, entre cambio y repeticion es clave para com-
prender la logica del funcionamiento de la cura analitica. Si bien por un lado hay factores dina-
micos particularmente promovidos por la accion del analista que empujan hacia las transforma-
ciones esperadas y los efectos terapéuticos afiadidos, por otro lado hay siempre un factor con-
servador que tanto desde la defensa como desde la pulsidn empuja a la repeticién y frena todo
intento de inaugurar diferencias.

El célebre historial del “Hombre de los lobos” es paradigmatico en este sentido y ocupa un
lugar fundamental entre los cinco grandes casos freudianos. Es el Ultimo gran relato de un caso
publicado por Freud cuatro afios después de la finalizacion del primer tratamiento del paciente,
recién en 1918. Después de él, y con excepcion del relato breve sobre el caso de “la joven ho-
mosexual” (1920/1998), Freud ya no publicé ningun otro gran historial. ;A qué se debe esto?

Para intentar esbozar una respuesta, quizas debamos tomar en consideracion la serie de
dificultades que Freud encontr6 en este tratamiento. En él es posible constatar que sus inquietu-
des han ido modificandose. Se hacen notar la impotencia terapéutica y la insuficiencia de la
revelacion interpretativa del sentido de los sintomas para su resolucion. Nos encontramos enton-
ces, con un Freud que esta cada vez mas preocupado por teorizar ese gran conjunto de cambios
que en la teoria analitica culminan en lo que hoy conocemos como “el giro de los afos ‘20”. Los
limites encontrados a la técnica interpretativa parecen entonces replicar en la desaparicion del
relato de los casos en sus publicaciones. En lugar de elaborar literariamente las asociaciones
triunfantes que permiten arribar hasta el fin del sintoma, Freud se ocupa a partir de esos afos
de otro aspecto del sintoma que se resiste al develamiento de sentidos reprimidos y que esta
sostenido en otro régimen de lo pulsional. Si ademas tenemos en cuenta lo que sefalara muchos
afnos después en “Construcciones en el analisis” (1937a/2000) sobre la relacién entre reaccion
terapéutica negativa y la elaboracién de construcciones (p. 266), quizas podamos también en-
tender por qué en este caso aparece con tanta fuerza la cuestion de la “construccion” para refe-
rirse a aquello que ya no adviene como recuerdo en la cura. En este articulo tardio, propondra la
innovacion técnica de las construcciones (Konstruktionen) a través de las cuales el analista in-

tentara colegir desde indicios indirectos un fragmento de la prehistoria olvidada del paciente.
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¢ Quién es el protagonista de “De la historia de una neurosis infantil” (1918 [1914]/1992)?
Se trata de un paciente joven, llamado Serguei Pankejeff, de origen ruso-ucraniano, que con-
sulté con Freud cuando tenia 23 afos, y que estuvo en tratamiento con €l durante un lapso de
cuatro anos. Se presentaron bastantes dificultades a lo largo de la cura. Pero Freud pensaba
que los analisis que permiten obtener resultados favorables en poco tiempo no son muy fecun-
dos para el avance de la teoria. Preferia mas bien aprender algo de los casos como éste, que
ofrecen mas dificultades, y que requieren mas tiempo (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 11). Sin
embargo, y al mismo tiempo, recordemos que estaba advertido de que cuando un caso esta
destinado de antemano a ser utilizado con fines cientificos como una publicacién, el éxito corre
peligro (Cf. Freud, 1912/2000, p. 114). Freud se valié de este caso como pieza probatoria ante
debates internos del psicoanalisis. Veremos que su proceder en este punto tuvo consecuencias
a nivel del tratamiento.

Cuando Freud escribe el historial, no se centra demasiado en los aspectos “actuales” del
caso, ya sea en las dificultades que este hombre tenia con las mujeres, con el dinero o con sus
intestinos que sumadas le impedian sostener una existencia autbnoma, sino que fundamental-
mente apunta a la reconstruccion de su “neurosis infantil”, tal como lo encontramos indicado
desde el titulo mismo de la publicacion. ¢, Por qué? Porque a Freud le interesa en este caso poner
en evidencia la importancia de varias particularidades de su naturaleza psiquica que si bien el
andlisis logré detectar no por ello logré modificar como hubiera pretendido: la tenacidad de sus
fijaciones libidinales, el desarrollo extraordinario de la ambivalencia, y lo que denomina una cons-
titucién arcaica en la que se conservaban unas junto a otras, y en condiciones funcionales, in-
vestiduras libidinosas de lo mas diversas y contradictorias (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 108).
Esta claro aqui como para Freud el elemento pulsional, la viscosidad de la libido, resultdé un
obstaculo inmodificable en el intento de domefiamiento pulsional que el tratamiento intentaba.

Digamos que el infantilismo de la sexualidad, los restos infantiles, estaban muy presentes
en el caso de este paciente adulto, haciendo obstaculo a los progresos en la cura. Esta impor-
tancia acordada al factor sexual infantil le permitia ademas a Freud reivindicar en esos afos
una tesis central para el psicoanalisis frente a las desviaciones que su discipulo Jung comen-
zaba a plantear. Para Freud de ninguna manera la neurosis podria ser concebida como resul-
tado de una actividad imaginativa adulta por medio de la cual se proyectan evasivamente fan-
tasias retrospectivas, sino de que, aunque no advenga jamas como recuerdo, hay un real se-
xual infantil en juego ligado al problema de la satisfaccion pulsional. De hecho, al historial lo
conocemos como “El hombre de los lobos” ya que el paciente trae al analisis un suefio funda-
mental que tuvo a sus 4 afos, y que introdujo modificaciones importantes en su desarrollo
sexual. Se trata de un suefio de angustia, en el que habia unos lobos subidos a un arbol que
lo miraban inmovilizados y que lo despierta.

El trabajo asociativo que el paciente llevo a cabo a lo largo de distintos tramos del tratamiento
le permitié a Freud colegir y reconstruir toda su neurosis infantil. El analisis revela que se trata
de un suefio de castracion en el que se despeja el rol asignado al padre como agente de la

amenaza. Desde alli construye los detalles mas sorprendentes de algo sucedido antes, en un
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tiempo primordial. Segun Freud, en dicho suefio se reactiva y refunde con efecto péstumo la
famosa “escena primordial” que, segun conjetura, podria fecharse al 1 2 afo. El suefio situa
dicha escena retroactivamente en términos de Edipo y castracion. Mientras que los lobos lo mi-
ran, él observa activamente el coitus a tergo de los padres. La gramatica pulsional encuentra en
la mirada un objeto privilegiado que lo despierta angustiado.

Es de sumo interés tener en cuenta que esta escena, que para muchos criticos no es mas
que un invento de Freud, nunca fue rememorada como tal por el paciente. El paciente jamas la
recordo ni la logré formular como un saber consciente articulado en palabras. Sélo contamos con
el caracter hipernitido y el sentimiento de realidad de las miradas de los lobos que lo despiertan
del suefio como prueba de que esta referida a un acontecimiento real. Sin embargo Freud con-
sidera que es un supuesto necesario para el ordenamiento y esclarecimiento de la légica del
caso (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 94), puesto que las diferentes corrientes despejadas frente
a la amenaza de castracion permiten ordenar los sucesos de la historia subjetiva y las disconti-
nuidades de la presentacion de los sintomas ya presentes en la infancia (una secuencia que va
desde un subito periodo discolo de alteracidn del caracter, pasando por una fobia, posteriormente
la aparicion de sintomas obsesivos, hasta llegar a la alucinaciéon de un dedo cortado). Ademas
esta escena posibilita captar ciertas particularidades de su posicion pasiva frente al padre, y un
tipo peculiar de eleccién de objeto femenino. Es como la pieza faltante que permite terminar un
rompecabezas. De ahi nuestro sefialamiento previo acerca de su importancia como antecedente

para la elaboracioén tedrica del problema de las “construcciones” en el analisis en 1937.

La “décil apatia” y reaccidn terapéutica negativa

en el Hombre de los lobos

Ahora bien, ¢acaso este inmenso trabajo interpretativo por parte de Freud en el que desde
diversos angulos intenta poner el acento en el ordenamiento de la satisfaccion en torno al padre
obtuvo efectos terapéuticos inmediatos a nivel de la resolucion de los sintomas del paciente?
Para nada. Con total honestidad, y desde las primeras hojas del historial Freud admite que este
paciente se atrincherd durante mucho tiempo detras de una postura inabordable de décil apatia
(gefugiger Teilnahmslosigkeit). Esos términos también pueden ser traducidos segun Lépez Ba-
llesteros por “indiferente docilidad”. No se trataba de la famosa bella indiferencia de las histéricas
que exige una rectificacion dialéctica de la posicidn del sujeto en cuanto la cuota de responsabi-
lidad exigible para el inicio de la cura. Ocurria mas bien que este paciente, si bien escuchaba y
comprendia, no permitia ninguna aproximacion que tuviese efectos sobre las fuerzas pulsionales
que gobernaban su comportamiento en las pocas relaciones vitales que todavia le quedaban (Cf.
Freud, 1918 [1914]/1992, p. 12). El saber producido en la cura no producia efectos de verdad.
Algunos afos después, y en honor a este paciente, nombraba a esta dificultad técnica reencon-
trada en otros casos de pacientes obsesivos como la “tactica rusa” (Cf. Freud, 1920/1998, p.

156). Se trata de una forma particular de la resistencia en la que un paciente durante cierto tiempo
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ofrece claros resultados y permite una inteleccion en profundidad de la causacion de los sinto-
mas. Sin embargo, tales progresos en la comprension de las cosas no trae consigo la mas mi-
nima modificacion en sus obsesiones e inhibiciones. En este caso, Freud destaca que fue nece-
saria una prolongada educacién (langen Erziehung) para moverlo a participar de manera auto-
noma en el trabajo y que aun cuando se producian avances, rapidamente el paciente los sus-
pendia para evitar mas modificaciones. Agrega que el Hombre de los lobos se mantenia como-
damente aferrado a las penurias de su condicién de enfermo. En la balanza era mucho mayor su
horror a tener finalmente una existencia auténoma (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 12).

Para hacer frente e intentar superar esta forma de la resistencia Freud ided una maniobra
muy arriesgada. La estrategia se descomponia en dos movimientos. En primer lugar, afianzar el
despliegue de la transferencia, favoreciendo la ligazén con la persona del analista hasta que
fuera suficientemente intensa como para equilibrar fuerzas contra aquellos elementos a combatir.
En segundo lugar, le impuso un plazo temporal a la finalizacién del tratamiento, mas alla de los
resultados que se hubiesen obtenido. El paciente creyo en la seriedad del propésito freudiano y
bajo esta presion cedieron las resistencias, abandoné en gran medida su fijacion a la condicién
de enfermo y emergieron recuerdos que le permitieron a Freud terminar de reconstruir la neurosis
infantil. La aplicacion del plazo temporal es entonces el reflejo de la creencia freudiana en que
era aun posible llenar las lagunas de la memoria y arrancarle a las resistencias las piezas faltan-
tes para generar en el paciente la conviccién acerca de lo inconsciente.

Decimos que se trata de una maniobra riesgosa por varias razones. Por un lado, por el exiguo
margen que separa un correcto manejo de la transferencia de la mera sugestiéon. En efecto, los
efectos sugestivos no estuvieron ausentes en esta cura. Freud mismo reconoce que mucho de
lo sucedido en ese tramo del tratamiento se asemejaba a la lucidez de los estados hipnéticos
inducidos (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 13). Ademas es posible constatar tanto por el segundo
analisis con Freud (Cf. Freud, 1918 [1914]/1992, p. 110, nota al pie N° 14 de 1924), como por el
tercer tratamiento que llevd a cabo su discipula Ruth Mack Brunswick a raiz de un episodio pa-
ranoide en afos posteriores que los restos de la transferencia estaban mas que presentes en
este caso (Cf. Freud, 1937b/2000, p. 221). La enorme dependencia en la que este paciente
quedo tomado y fijado en la transferencia con Freud va en un sentido completamente contrario
al que Freud mismo consideraba éticamente exigible a un psicoanalisis. De hecho el paciente
dijo afios después en un reportaje y en primera persona “la transferencia es un asunto peligroso.
He confiado mucho en otras personas, y luego uno esta verdaderamente entregado, al final. (...)
y bien, la transferencia es un arma de doble filo. Por un lado ayuda, por otro lado es una cosa
que no esta bien. Si yo considero a Freud como un padre y le creo todo, puedo cometer un error”
(Obholzer, 1980/1996, pp. 59-63). No deja de llamarnos la atencién el hecho de que en un texto
escrito el mismo afo de la publicacion del historial Freud insista en la abstinencia a la que el
analista se debe llamar, en el sentido de que no debe imponerle al paciente sus propios ideales,
ni educarlo para que se asemeje a la creacion esperada (Cf. Freud, (1919 [1918]/1992), p. 160).

Asimismo, la emergencia correlativa de la reaccion terapéutica negativa nos brinda un intere-

sante punto de apoyo para nuestra discusion. “El Hombre de los lobos” es quizas el primer
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paciente cuyas reacciones de ese tipo fueron patentes. Si las leemos en contraste con la con-
ceptualizacion que de ellas tiene después de 1920 resulta llamativo que aqui Freud las caracte-
rice como parciales y transitorias, y todavia no tefidas por la coloracion mas demoniaca que
caracterizara a su conceptualizacion a partir de su ligazén con el supery6 en la segunda tdpica.
La comparacion con la que las introduce en el historial es sugerente ya que en ella Freud mismo
queda ubicado en serie con un educador que intenta modificar los malos habitos de un nifio.

Mientras comenta el influjo que tuvo en la infancia del paciente la llegada de un preceptor
aleman —relevo y sustituto del padre— para el abandono de ciertos sintomas y alteraciones infan-
tiles, nos aclara que “nunca cedia a una incitacion sin intentar retener lo desvalorizado”. Asi es
que cuando este pedagogo intentd disuadirlo de seguir cometiendo crueldades contra animales
pequefos, logré que finalmente lo hiciera, pero no sin que antes el nifio volviera a entregarse
bastante a fondo a la tarea de despedazar gusanos. Alli es donde Freud agrega que “también en
el tratamiento analitico se comportaba de igual modo, desarrollando una «reaccién negativa»
pasajera; tras cada solucion terminante, intentaba por breve lapso negar {negieren} su efecto
mediante un empeoramiento del sintoma solucionado” (Freud, 1918 [1914]/1992, p 65). Sefala
abiertamente que un efecto tardio de su dependencia de aquel preceptor es que mas adelante
en su vida siempre prefiriera el elemento aleman (médicos, sanatorios, mujeres) antes que al de
su propia patria. Segun Freud esto también significéd una importante “ventaja” para la transferen-
cia en la cura. Recordemos que el tratamiento se llevd adelante en aleman, la lengua de Freud,
y NO en ruso.

Como vemos, Freud se limita alli entonces a comparar a la reaccion terapéutica negativa con
la de un nifio que esta siendo educado y lucha en rebelion. Al ser castigado por algun motivo por
un adulto que pretende imponer un ideal educativo, repite la acciéon una sola vez mas, como
deteniendo por propia voluntad su repeticion futura y, al mismo tiempo, desafiando la prohibicion.
Tengamos en cuenta ademas, la idea que Freud tenia acerca de la educacion de los nifios.
Segun él, solo se ajusta al ideal esperado aquel nifio que teme perder el amor de los adultos (Cf.
Freud, 1911/2000, pp. 228-229). Esta manera de ver la reaccién terapéutica negativa, la reduce
a un movimiento desafiante que no deja de estar sostenido en el ideal del otro y en la espera de
su amor. A nivel de la transferencia no hace mas que perpetuarla, fijando al paciente en el lugar
de hijo favorito, en lugar de apuntar a desmontarla. Esta concepcion de las cosas se vera poste-
riormente modificada después de 1920.

Por otro lado, tenemos que tener en cuenta, y mas alla de las eventuales discusiones diag-
nosticas que ha habido en la comunidad analitica, la muy mala evolucién posterior del caso.
¢ Cuanto de la posicion de Freud en la transferencia estuvo entonces en juego en la génesis de
la reaccién terapéutica negativa? Sin decirlo abiertamente, parece que alguna leccion extrajo de
este problema. Cuando en el capitulo V de “El yo y el ello” (1923/1998) reformule conceptual-
mente este fendmeno en términos de necesidad de castigo y sentimiento inconsciente de culpa
desechara de manera terminante toda tentacion de responder desde el lugar del ideal del yo que
la transferencia le asigna y de desempenar desde alli el papel de redentor, profeta o salvador de

almas para el paciente. Alli nos recuerda una vez mas que el analisis no esta destinado a impedir
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las reacciones patoldgicas, sino a preservar cierto margen de eleccion para el sujeto, incluso
cierta “libertad” para decidir una nueva toma de posicion frente a la satisfaccién (Cf. Freud,

1923/1998, p. 51). El manejo propuesto es eminentemente ético.

Una discusion ética

En esta revision que llevamos adelante sobre las relaciones entre el Hombre de loslLobos y
los fundamentos clinicos del “Mas alla del principio de placer” (1920/1998) en funcion de la reac-
cion terapéutica negativa nos ha resultado de interés recuperar un parrafo de “Mis recuerdos de
Sigmund Freud” (1952/1983), en el que el paciente relata una discusién que sostuvo con él du-
rante el tratamiento acerca del alcance explicativo de la denominada “fuerza del habito” y su

relacion con la compulsion de repeticion:

Freud no quiso aceptar mi explicacion y dijo: «Si una madre preocupada por
su hijo que esta en alta mar reza todas las tardes por su pronto regreso, ¢ cree
usted que después de que él vuelva a casa sano y salvo ella va a seguir di-
ciendo la misma oracion por la fuerza del habito?» Comprendi muy bien esa
reaccion de Freud, porque en esa época en que tan poco se sabia de la ver-
dadera vida instintiva del hombre era mucho lo que se le adjudicaba errénea-
mente al "habito". Mas adelante Freud modificé el principio del placer, en
cuanto postulé también una compulsion de repeticion que no depende del prin-
cipio del placer. (...) De tal modo llegd Freud a aceptar un instinto de muerte,
opuesto al Eros. Se ocupa de esta cuestion en Mas alla del principio de placer,

pero sin hacer referencia al habito. (Pankejeff, 1952/1983, p. 167)

Evidentemente ni antes, ni después de 1920 Freud consideraba que las cosas se repiten en
la vida de las personas tan solo por la fuerza del habito. jYa desde la Carta 79 enlaza los habitos
con la satisfaccioén! (Cf. Freud, 1897/1992, p. 314)

Es interesante poner en tensién este pasaje en el que Freud queda rechazando la explicacion
propuesta, con discusiones posteriores dentro del campo psicoanalitico. En efecto, en su semi-
nario de 1959-1960 dedicado a la ética del psicoanalisis Lacan discute la posicion aristotélica
clasica a la hora de pensar su aplicacion a la clinica psicoanalitica. § Podemos servirnos de esa
ética cuando constatamos que en un paciente permanece aferrado a la enfermedad y parece no
querer su propio bien?; Puede la fuerza del habito funcionar en un sentido constructivo?

Aristételes consideraba que la condicién principal para la felicidad o la virtud es el camino
esforzado de la razén. Evitar los excesos y encontrar el justo medio no es un camino sencillo de
sostener, sino que debe ser forjado con tiempo. Para ello, ademas del buen ejemplo y de la
educacion, es muy importante el habito, y la practica, porque la formacion de caracter, el ethos,
se realiza segun él a partir del habito. La excelencia se podria conquistar por medio del entrena-

miento y la fuerza de la costumbre. Eso templa el espiritu.
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Por el contrario, siguiendo a Freud en su “Mas alla del principio de placer”, Lacan toma otra

postura. Nos dice que:

(...) la esencia misma del inconsciente se inscribe en otro registro que aquel
en el que, en la Etica, Aristételes mismo acenttia con un juego de palabras,
éthos / éthos. (costumbre y caracter). La ética en Aristételes es una ciencia del
caracter. Formacion del caracter, dinamica de los habitos -mas aun accion di-
rigida a los habitos, al adiestramiento, a la educacién. Deben recorrer esa obra
tan ejemplar, aunque mas no sea para medir la diferencia de los modos de
pensamiento que son los nuestros con los de una de las formas mas eminentes
de la reflexion ética. (Lacan, 1959-1960/1988 p. 20)

Esta claro que para Lacan se trata de situar las diferencias del psicoandlisis respecto de la
mirada aristotélica. En griego existe una homonimia entre “habito” y “ética” que Aristételes apro-
vecha y que Lacan separa (1974/2012, p. 564). Tener en cuenta el descentramiento radical del
sujeto a nivel de la satisfaccion que Freud postula a partir de la introduccién de la pulsion de
muerte en la teoria implica poder concebir que el sujeto no se pliegue de manera conformista al
discurso de lo recto y conveniente, por otras razones que la intemperancia o la mera falta de
virtud. Incluir esa otra dimensién de la satisfaccién pulsional, supone una advertencia clave para

el analista. Lacan dira que a este ultimo siempre le conviene recordar que:

No solamente lo que se le demanda, el Soberano Bien, él no lo tiene, sin duda,
sino que ademas sabe que no existe. Haber llevado a su término un analisis
no es mas que haber encontrado ese limite en el que se plantea toda la pro-
blematica del deseo. (Lacan, 1959-1960/1988, p. 357)

Nos queda a nosotros pendiente la pregunta de si Freud al momento de atender al “Hombre

de los lobos” estaba suficientemente advertido.

Conclusiones

Consideramos que el historial del Hombre de los lobos resulta fundamental para entender los
problemas que condujeron a Freud a postular poco tiempo después su “Mas alla del principio de
placer” (1920/1998). Destacamos la importancia del suefio de los lobos en el historial como an-
tecedente fundamental para aislar la funcién del despertar angustiado posteriormente retomada
en el analisis de los suefios de las neurosis traumaticas. Se trata de un suefo de angustia que
despierta al sujeto ante la emergencia sin velo del objeto escépico, la mirada, como objeto pul-
sional separado de toda posibilidad de elaboracion simbdlica. Asimismo, los restos no tramitables
en la transferencia se hacen patentes en el caso a punto tal de condicionar un reanalisis en 1918

y el surgimiento de un episodio delirante en 1926.
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La tesis de un régimen no susceptible de ligazén para la pulsidon es completamente coherente
con la presencia inmodificable constatada en el analisis del caso de aquel componente constitu-
cional arcaico que lo tifie, desde una diversidad y fragmentacién de sus fijaciones, de una inercia
Unica y se contrapone a los intentos de introducir inversiones dialécticas en la cura por medio de
una repeticion “décil y apatica”. No por nada terminara afos después afirmando que los casos
en los que predomina el factor constitucional por sobre el traumatico son los de peor pronéstico.
Mas alla de todo esfuerzo de rememoracion, este elemento empuja a la elaboracién de construc-
ciones por parte del analista que culminan en la famosa escena primordial.

Pero por otro lado, la inclaudicable voluntad freudiana de obtener un domefiamiento (Béndi-
gung) de las pulsiones (Cf. Freud, 1937b/2000, p. 227) lo empuja en este caso a una caida del
principio de abstinencia. En lugar de tomar distancia de los ideales curativos y priorizar el relan-
zamiento de la singularidad del deseo queda colocado en la transferencia — incluso en contra de
sus propias advertencias éticas- como un padre o un educador que pretende regular plenamente
la satisfaccion. La construccion de la escena primordial funciond en este punto como un forza-
miento en la cura y el analista queda ubicado alli como un sugestionador (Cf. Delgado & Irrazabal,
2011, p. 40). Este manejo de la transferencia por parte de un Freud que se erige por momentos
como amo de la verdad no puede soslayarse a la hora de estudiar los resortes que dieron lugar
al surgimiento de la reaccion terapéutica negativa y a su mantenimiento en este caso.

En consecuencia, coincidimos con Sauvagnat cuando afirma respecto de la reaccion terapéu-

tica negativa que,

(...) ante todo hay que apreciar el sefialamiento de una causalidad que no se
sitlia, a decir verdad, ni del lado del paciente ni del lado del analista, sino mas
bien en una ectopia respecto a la cual lo mas apreciable en Freud es quiza la
limpieza con que ha expuesto los problemas terapéuticos que han justificado
tal formulacion. (2004, p. 304)

El problema de la satisfaccion pulsional y la posicidn ética que asuma el analista en el manejo
de la transferencia permaneceran como puntos de discusion internos dentro del campo psicoa-
nalitico. Diversas corrientes postfreudianas (norteamericana, inglesa y francesa) se enfrentaran
ala hora de proponer estrategias que permitan salir de este atolladero. Anunciemos simplemente
que a fines de los anos '50, Jacques Lacan propondra la categoria de “deseo del analista” (Cf.
1958/2009, p. 586) como un operador capaz de articularlos y renovar asi los fundamentos de los

progresos en la cura.
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