Testimonio del proceso
analitico con unanina
anor éxica de sais anos:

Maria del Rosario Sanchez Grillo

“...todas las vias de conexion que llegan
hasta la sexualidad desde otras funciones
tienen que poderse transitar también en la
direccion inversa. Vaya un gemplo: s €
hecho de ser 1a zona de los labios patrimo-
nio comun de las dos funciones es €l funda-
mento por el cual la nutricion genera una
satisfaccion sexual, ese mismo factor nos
permite comprender que la nutricién sufra
perturbaciones cuando son perturbadaslas
funciones erégenas de la zona comdn...”
(S. Freud, 1905, tltimo parrafode” Lasexua-
lidad infantil”, en “Tres ensayos de teoria
sexual”, O.C., pag.187, Ed Amorrortu, Bs.
As. 1995).

PALABRAS PRELIMINARES

El primer objetivo de este trabajo es la comunicacion de un
andlisisque comenzo en diciembre de 1989, y que durd poco masde
un afio, con un encuadre poco convencional, que en su momento
especificaré.

1 Premio Prof. Elena Evel son sobre“ Aplicacionesdel conocimiento del psicoanalisisdenifios
y adolescentes’, 2006.
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A mi modo de ver, el llamado “historia clinico”, o “Caso
anico” 2 constituyelafuente fundamental paralateorizacion, tanto
metapsi col 6gica como técnica en Psicoandlisis. Por otro lado, la
clinicaesel lugar por excelenciadel ospuentestedricos. Establecer
algunosdeellosesel segundo objetivo de estapresentacion. Asi, en
el desarrollo deeste proceso analitico, podran reconocerseideasde
Freud, de Melanie Klein, Meltzer, Winnicott, Dolto, Green, que
funcionaron como“ teoriasimplicitasenlamentedel analista’, tal
como ha sido destacado en nuestro medio por Samuel Zysman.®
Gran parte del trabajo consistira en explicitar, qué aportes de cada
uno de ellos se encuentran latentes en misintervenciones clinicas.
Es en este sentido que este trabajo responde al requisito de convo-
catoriarealizado por APdeBA para aspirar a premio Prof. Elena
Evelson sobre* Aplicacionesdel conocimientodel psicoandlisisde
nifios y adolescentes’.

Deseo aclarar que, para adecuarme a los requisitos formales,
recortaré el material recolectado, ala manera de una construccion.
Asimismo, realizaré |os nexos tedricos mencionando alos autoresy
Su respectivo concepto, pero, en muchoscasos, obviandolascitaspor
razones de espacio.

Un tercer objetivo es puntualizar algunos conceptos en rela-
cion ala anorexia, que pueden colaborar en la comprension de
este trastorno, generalmente vinculado ala adolescencia. Sefia-
laré como estos sintomas pueden estar relacionados con los
trastornos de laalimentacion en lainfanciay, éstos, no sélo con
losvinculostempranosdel primer afio de vida, sino también con
otros tempranisimos, transgeneracionales e intrauterinos. En
este sentido, destacaré larelacion, en el sintoma, entre el deseo
de los padres y la capacidad simbdlica (sus éxitos, fallas o
limitaciones) en el nifio y laincidenciade ambos en la estructu-
racion subjetiva.

Por ultimo, a lo largo de toda la comunicacion, iré realizando
consideraciones sobre | as caracteristicas peculiares de lasinterven-
cionesclinicasdentrodel encuadredel Psicoandlisisdenifios(aspectos

2 Aportes epistemol 6gicos y metodol 4gicos alainvestigacion con caso Unico en Psicoandli-
lisis’. Anexotesisdoctoral “ L asteoriassexual esinfantiles, con especial referenciaalaposicion
femeninay al Complejo de Edipo negativo en e varén” (Sanchez Grillo, M.del R., 2006)

8 Zysman, S (2003) “Infantile sexual theories and cognitive development” en Psychoanalysis
from practice to theory. Jorge Canestri editor. Ed. Collin Whurr, London, marzo 2006.
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especificos de Teoriadelatécnicapsicoanalitica): el material anali-
tico comprende la primer entrevista realizada con ambos padres, la
primer horade juego diagndéstica, quetuvo lugar con lanifiay ellos,
algunas de las horas de juego del tratamiento propiamente dicho y
variosdibujosmuy significativoscorrespondientesadichosencuen-
tros.

CASO CLINICO:
EL DIAGNOSTICO

Primera entrevista con los padres

Datos significativos de la consulta:

— Milagros tiene 6 aflos y 8 meses (por un lapsus sostenido por
ambos padres en el momento delaconsulta, dijeron quetenia5 afios,
y que cumpliria en cuatro meses, 6 afos) y 10,700 kg. de peso.
Précticamenteno habiacomido hastaentoncesalimentossolidosy se
encontraba alimentada por una sonda nasogéstrica desde hacia dos
anos cuando pesaba poco méas de 5 kg., ya que no creciay se
encontraba tan débil “que se pescaba todo”. Podria decirse que se
trataba de una anorexia primaria.

— El embarazo y el parto transcurrieron en una provincia del
interior, alejados de amigos y familiares. La mam@, ala sazén con
otras dos bebas (ver mas adelante), se encontraba deprimida e
inapetente. Por razones profesionales del padre, durante la semana
trabajabasiempreen el campoy losfinesde semanaestabacon ellas.
Esta situacion persiste en e momento de la consulta.

— Naci6 de seis meses y tres semanas, con un peso de 1,400 kg.
Permaneci6 33 dias en incubadora y 11 dias con oxigeno. “No la
podiamos tocar y no se sabiasi ibaavivir o morir”.

— Tuvo problemas de succion y una torsion géstrica a los tres
meses que se resolvid con un tratamiento postural. No creciay todo
lo vomitaba. La operaron de hernia inguinal a afio y tres meses
(1 a, 3m.), aunque laindicacion era anterior, pero no se animaban
aoperar por €l peso.

— Milagros tiene dos hermanas mayores con las cuales se lleva
apenas uno y dos afios de diferencia (una de ellas cumple e mismo
diaqueMuili (j!) y, laotra, enlamismasemana(j!). Fuesignificativo
que, en laprimer entrevista, ambos se equivocaron a dar las edades
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delashijas, restandoles un afio acadauna(lasdescribieron de 5, 6y
7 ahos, cuando tenian 6, 7 y 8 afios respectivamente).

—Los padres|adescriben como “pigmea’ (83 cm. y 10,700 kg.),
proporcionaday con desempefio normal en €l colegio, aunque “no
sabedominar bien el 1apiz” . Noindagué mucho sobre este punto, que
me parecia, por ahora secundario y postergable.

— Sefidlan su inapetencia (“es como si no sintiera hambre”) y
maniobras alrededor de la alimentacion: “manegaatodosy se hace
atender por e que tiene a lado”, “hemos ido poniendo limites’.
Contindia con vémitos. Précticamente no come solidos y toma muy
pocaleche. Casi no vaal bafio.

—Algunosdatosfamiliaresmuy significativos: laabuelamaterna
(mamadelamamd) murié araiz del parto del quinto hijo, alos5 afios
delamaméadeMili. LospadresdeMili, primoshermanos, tienenuna
abuelaen comun que murié del corazén cuando estaba embarazada
del octavo hijo. Esta bisabuela, era madre de la madre del padre de
Mili y madre del padre de lamadre de Mili. En sintesis, una abuela
(materna) y la bisabuela en comun, habian muerto en embarazo o
parto.

— Ambas familias son numerosas, especialmente ladel padre,
en la que hay muchos antecedentes de gastritis, Ulceray cancer
gastroduodenal es (somos todos bastante nerviosos, nos comemos
las broncas, no explotamos’). El padre de Milagros ha tenido
hemorragias por Ulcera y a veces “no come porque con dos
bocados, siente dolor” .

TRANSFERENCIA - CONTRATRANSFERENCIA

Encontré a los padres de Mili bajos y menudos; fisicamente
“pequefios’. En varias oportunidades pensé: “tiene a quién salir
‘pigmea’”.

Parecian preocupados, con cierta desesperanza. Relataron que
hubo varias intervenciones psicol dgicas (al parecer no psicoanaliti-
cas) sin éxito. Se manifestaban bastante pesimistas en cuanto al
futuro de su hija.

Les propuse verlos a dia siguiente alos tres juntos, para seguir
conversando con ellos a mismo tiempo que veriajugar aMili. Esta
propuestasurgié en mi durante laprimer entrevista espontaneamen-
te, Winnicott, D. W.(1971, 1977) y Dolto, F. (1971,1984) acostum-
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braban arealizar estetipo de entrevistas con nifios muy pequefios o
cuando sospechaban situaciones severas), al evaluar las caracteristi-
casy el motivo delaconsulta, asi como considerar el que estaban en
esosdiasen BuenosAires (erael mesdediciembre, lasnifiasestaban
de vacaciones, y el padre podriairy venir a campo).

Después de la primera entrevista, me comuniqué con el médico
nutricionistaquelaatendia, quien presentd un panoramasombrio, de
ciertaimpotencia. Me invadi6 a mi también un sentimiento contra-
transferencial de pesimismo muy grande. Me preguntaba si sabria
gué hacer, como, y si no seria muy tarde. Imaginaba una nifita
esquel ética, poco vital, introvertida. Pensé que leibaacostar conec-
tarse, queibaajugar poco, o casi nada. Me preguntabasi no tendria
problemas intelectuales; si no hubiera sido conveniente derivarlos.
Todoello pesealadescripcionverbal delospadres, queladescribian
proporcionaday con desempefio normal en el colegio (por la edad
gue habian dado | os padres—5 afios—, yo laimaginabaen preescolar).

PRIMER HORA DE JUEGO DIAGNOSTICA

Al otro dia llegan los tres, tal como habiamos convenido. La
primera impresion que tuve corrigio en parte mis presunciones. si
bien Milagroseraunanenabastante maspequefiaquel o habitual para
suedad, alimentadapor sonda, eramenudapero proporcionada; vital,
en sus movimientos, como en su mirada. Parecia inteligente y
conectada. L os rastros mas evidentes de su anorexia se encontraban
en su pelo escaso y en su piel aspera, eczematosa.

Le mostré los juguetes, que estaban en la caja abiertaen el piso.
L eexpliquéquequeriaverlajugar paraconocerla, mientrassuspapas
me podrian hablar sobre ellay sobre su historia. Le preguntési sabia
por qué venia, y contesté picaramente:— Porque me sagué un 107,
ambos padres festejaron la ocurrenciay rieron...

Lamamaaclaré que Mili no queriacomer, y comenzé arelatar
algunos datos que ya habia aportado el dia anterior, sobre las
condiciones del embarazo. Mili tomé los marcadores de lacgjade
juego, y realizo el primer dibujo (ver Anexo, Dibujo 1a). Mientras,
lamadre explicod nuevamente que tenia otras dos hijas mayores, y,
al comentar la edad, Milagros la corrige, con una vocecita aguda,
pero muy firmey segura, diciendo que ellano tiene 5 afios, sino 6,
queibaacumplir siete, y quesushermanastienensietey ocho, y que
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ibanacumplir 8y 9 afios. Después de unosinstantes de perpl ejidad
por parte de los padres y cierta confusion por parte mia, ambos
confirman lo dicho por la nifia: es ella quien esta en lo cierto.

Como yo habia supuesto que, por la edad habia cursado recién
preescolar, pregunté a Mili s iba a colegio. Rgpidamente me
contest6 que no, porque estaba de vacaciones. Le pregunté en qué
grado estaba, y me contesto que pasaba a segundo grado.

Quiero expresar que esta situacion me impacto bastante... creo
quealospadrestambién, y senti por primeravez un cierto optimismo
en cuanto alas posibilidades de esta nifia.

Ellainmediatamente dio vueltalahojay comenzé arealizar en el
reversodel anterior, unagran nube(ver Anexolb), quedespuésborra
paradibujar en ese lugar, tres nubes mas pequefias. (En esa época,
habiaenlaslibrerias, unosmarcadores pequefios, confloresdel color
de cada uno en su exterior, marca Sylvapen, y uno de ellos, blanco,
funcionabacomo borrador delosotros. En estahoradiagndstica, este
marcador tiene un protagonismo muy especial). Al mismo tiempo
quelamadrerecordabal ascircunstancias de su nacimiento (mencio-
na la alimentacion por sonda, la incubadora, las dificultades para
succionar), Mili dibuja la nena (a la que le borra con el marcador
mencionado €l interior del cuello, que habia pintado con azul), y €
arbol de Navidad.

L epedi guemedijeraalgo sobreel dibujo, y respondié queerauna
nenay un &rbol de Navidad. Nuevamente senti el impacto de un
dibujomasqueadecuado parasu edad, muy superior en organizacion
a lo que yo esperaba, y, como s fuera poco, con una referencia
simbdlicaal relato materno (nacimiento = Navidad).

Mientras |amadre continuaba mencionando |os sintomas (vomi-
tos, torsion géstrica, sonda, etc.) Milagrostomaotrahoja, y realizael
siguiente dibujo (dibujo 2a), en el que aparece lacabeza de unanifia
rubia como “volando”, enorme y desconectada de los pies —en el
original puede verse apenas quelazonacorrespondienteal térax fue
realizada con el marcador blanco, “borrador”. Al preguntarle qué se
le ocurria sobre este dibujo, dice: “ésta soy yo”. Le pido que lo
describa, y 10 hace comentando que “tiene el pelo muy largo, atado
conunagomita’ ...; (antemi pregunta), “ lacamisano senota, porque
esblanca’.

Este dibujo fue € tercer gran impacto de esta sesion.

Enlacontratransferenciasenti inmediatamente, al verlo, queesta
nifia se prendia con todas sus fuerzas de mi pecho-andista. Y, a
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diferenciadel o que habiaexperimentado despuésdelaentrevistacon
los padres y de la conversacion telefénica con el nutricionista, me
sentiamotivada, y dispuesta aofrecérselo y alimentarla.

Mientrasque e padre comentabalasdificultadesdigestivasdesu
familia (gastritis, Ulceras, cancer), Mili rediza € tercer dibujo
(Anexo, dibujo 2b). Explica: “esmi hermanaMaria’ (lamayor delas
tres).

CONSIDERACIONES
Sobrela entrevista a padres

Destacaré tres grupos de datos significativos que surgen de la
entrevistaa padres:

— Situaciones del embarazo, parto y lactancia que de por si
connotan un potencial traumético, como laprematurezy el bajo peso
inicial, e periodo de incubadora, la torsion gastrica, la hernia
inguinal .4

—Situacionesfamiliaresquetienen quever con el ambientecon el
gue esta nifia se encuentra a momento de nacer: una mama muy
joven, deprimiday agobiada, con otrasdosbebas, lejosdesufamilia
y con €l padre ausente durante la semana.

— Situaciones transgeneracional es, correspondientes alahistoria
familiar de los padres: el que la abuela materna haya muerto en el
parto cuando la madre tenia cinco afios (recordar el lapsus que le
adjudicabaesaedad alanifia), y laabueladeambos, duranteel octavo
embarazo (Ké&es,R.,2001; Mannoni, M., 1965,1967). L as dos muje-
res de generaciones anteriores a la madre habian muerto en €
embarazo o € parto. ¢Habria algo aterrador al identificarse como
mujer y dar a luz, una nifia tras otra, durante tres afos seguidos?
¢Como podia ser significada esta repeticion, que ademas eraen la
misma semana, en e mismo dia, por esta pareja de jévenes primos
hermanos. El mismo lapsus de ambos, sostenido durante dos entre-
vistas, extendido a las tres hijas, habla de un deseo de detener el
tiempo, ¢paraevitar, quizas, el castigo de unarelacion vividacomo

4 Winnicott, D. W. (1945), pag. 204 “El desarrollo emocional primitivo”, en Escritos de
Pediatriay Psicoandlisis.
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incestuosa?, o, ¢paraevitar lacreenciaen un destinoineludibleen el
que una mujer en cada generacion tenia que morir a momento de
vivir otra?

Pueden tejerse estas y otras multiples hipétesis causal es en torno
a estas situaciones que en definitiva quedarian depositadas en €l
cgjon del gercicio clinico. O alo sumo enriqueceran laexplicacion
psi copatol 6gica. Pero paraemprender en el aqui y ahoralacuradeun
sintoma que se presenta tan cristalizado, es necesario considerar €l
termoémetro delatransferenciay contratransferencia, que dalapauta
delatemperaturay € signo delos movimientos pulsionales (Green,
A., 1973).°

Es en este sentido que destacaré la polaridad de sentimientos
contratransferenciales que se despertaron en mi en la entrevista a
padresy enlahoradejuego diagndstica, especialmente atravésdel
par pesimismo-optimismo. Creo que esaoscil aciontan bruscatenia
su origen enidentificaciones proyectivas muy intensas, provenien-
tes de la transferencia, tanto de los padres como de la nifia, que
daban cuenta de la especie de tornado pulsional en la que se
encontrabaestatriada, luchando denodadamente, entrelaviday la
muerte.

Laanorexia, cual quierasealaedad enlaquese manifieste, plantea
siempre a analista un trabgjo al borde del riesgo, la gravedad, la
urgencia.

Quiero prevenir al lector sobre unalecturaingenua o lineal que
adjudiquela“vida’ olo“bueno” alanifiay la“muerte” olo“malo”
alos padres. Nadade eso. El analistano culpabiliza: escucha, siente
y tratade comprender. Poner en pal abras|os deseos inconscientesy
las intrincaciones y desintrincaciones de las corrientes pulsionales,
deberiatraer alivioatodos. Al finy al cabo, los padresdieron el paso
de venir ellos y traer a su hija a escenario de una escucha y
representacion distinta para su drama.

5Green, A. (1973), “El afecto, & proceso psicoanaliticoy el Complejode Edipo”, en El discurso
vivo. Una concepcién psicoanalitica del afecto.
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SOBRE LA HORA DE JUEGO DIAGNOSTICA

Desdemi propio punto devista, dentro del setting del anélisisde
nifios, el material nosllega“con laestructurade un lenguaje, pero
un lenguaje de historieta, animada e interactiva, porque son tan
importantes las palabras y los significantes verbales, como las
iméagenes. Pero también, las acciones tanto las que el nifio realiza
como las queinduce, y que manifiestael movimiento delapulsién
dirigido hacia el objeto analista’ (Sanchez Grillo, M. del R., 2001
b).

Si junto aestaidearecordamoslahipétesis, queyaes premisa, de
lamaestradel PsicoandlisisdenifiosenlaArgentina(Aberastury, A.,
1981), en relacion a que en la primera hora de juego diagndstica se
manifiestan |las fantasias de enfermedad y curacion del nifio, podre-
mos aproximarnos a comprender el material de Mili:

—Al preguntarlesi sabepor quéviene, contesta porque me saqué
un diez”. ¢No sabe por qué viene? ¢Es que prioriza su desempefio
escolar? ¢Setratade unanifiamuy exigente, con muchanecesidad de
éxito y aprobacion? ¢Es que su sintoma no solo es aprobado, sino
también premiado con las maximas calificaciones, por satisfacer en
forma harto pertinente al deseo de los padres?

La escena que se representa a continuacion, a partir del lapsus
sostenido por parte de los padres, y la correccion firmey segurade
Mili, produce un impacto en todos, especialmente en laanalistaque,
desde€ prejuicioy el pesimismo comienzaasentirsemasinteresada
y optimista. Las palabrasy en especial laaccion (por lafuerzacon la
gue fueron dichas) en sesion funcionaron como una especie de
denuncia, imposible de no ser escuchada: “Y o quiero crecer, pesea
gue quizés ustedes no |o acepten del todo”.

A continuacién, mientraslamadrerepite datos sobre el embarazo
y € nacimiento de Mili, la nifia realiza una serie de dibujos cuyo
andlisis, y sobre todo su secuencia resultan muy interesantes:

—El primero (1) llamalaatencién por laausenciadeintegracion.
Se asemejamés aunadescarga no planificada (puntosy puntosraya
de distintos tamarios) de un nifio en la etapa anterior al garabato
circular. No hay formas. Sin embargo, hay fuerza en € trazo,
movimiento y color.

Psicoandlisis - Vol. XX1X - N° 2 - 2007 - pp. 423-454 431



MARIA DEL ROSARIO SANCHEZ GRILLO

ANEXO 1A

ANEXO 1B
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— Al dar vuelta la hoja, (dibujo 1b) en el reverso primero
dibujalagran nube queluego borrapararealizar en su lugar tres,
gue quedan como contenidas dentro de |a primera, a excepcion
de una pequefia porcién de la tercera. (NOtese en esa saliente,
formas mas redondeadas, parecidas a pechos). Como hipoétesis
interpretativa (Mahler, M., 1975), podria decirse que esta nifia
transmite como fantasiade enfermedad, encontrarse simbi 6tica-
mente unida a sus padres, y como fantasia de curacién, la
discriminacién triangular.

El dibujo de la nena, e &bol de navidad, € pasto, muestran
integracion del esquema corporal, adecuacion alareaidad (eranlos
tiempos de Navidad), y capacidad simbdlica (mientras su madre
hablaba sobre su nacimiento) y una coordinacién visomotora muy
adecuada para la edad (recordar que los padres decian “no maneja
bien el 14piz” (j!)). Los puntos de colores reaparecen en un segundo
plano, quizdsmanifestando el conflicto entreintegracion-nointegra-
cion (Winnicott, D. W., 1945).

El siguiente dibujo impacta por su dramatismo. Si seguimos la
secuencia, con exquisita capacidad simbdlica, Mili “habla’ pictori-
camente: “tengo interiorizado un esquema corpora adecuado; sé
cOmMo esunapersona, y lapuedo dibujar (dibujo anterior, 1b) perolo
gue ami me pasa, lo que ami me enferma, es que hay zonas de mi
cuerpo (el cuello, torax, lasmanos), queescomo si ho existiesen para
mi y no puedo aduefiarmedeel las (imageninconscientedel cuerpo).t
Esapartedel tronco, esnadaméasy nadamenos, laparte que contiene
los Organos vitales, casi todo e aparato digestivo, y las manos
(después del destete, las manos se convierten para el nifio en boca-
mano, ya que son instrumento parala alimentacion como funcion).
Como contrapartida, o que puede considerarse como de buen pro-
néstico, laboca, primer tramo del aparato digestivo, aparece marca-
da, agrandada.

6 Dolto, Francoise (1984) La imagen inconsciente del cuerpo, pag. 14. Nos referimos a la
diferenciaconceptual que sostienelaautoraentre esquemacorporal” e“imagen inconsciente
del cuerpo” .Editorial Paidés. Barcelona, 1990, 2° edicion.
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ANEXO 2A

ANEXO 2B
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Podriamos interpretar este dibujo como un “acto grafico”, parae
cual sevaledel mencionado “ marcador borrador”, como s estuviése-
mosfrenteaun “ hecho seleccionado” (Bion, W. R., 1962), expresion
del mecanismo mental delarenegacion:” “ seque estapartedel cuerpo
existe, laveo, pero hago como s no laviese o no existiese; laconozco
pero la desconozco”. Quiero llamar la atencion sobre € que este
aspecto es uno delos més significativos, y aveces enigméticos entre
los sintomas de la anorexia adol escente: generalmente las pacientes
dibujan muy buenas figuras humanas femeni nas, muchas veces aspi-
ran adedicarse al disefio deindumentaria, alaconfecciéon o alaventa
de ropa, son bailarinas 0 quieren ser profesionales de gimnasia,
nutricionistas, kinesidlogas. Cocinany aimentanaotros,... peroelas
no comen...

¢Qué hay detrés de este sintoma, ligado alas satisfacciones mas
bésicas, primarias e irremplazables de todo ser humano? ¢Qué
razones hay para que un bebe, un nifio, un adolescente ignoren el
hambre, no sientan apetito?

Winnicott, D. W. (1936), en uno de sus primeros articulos en €l
cual no puedenegar suorigenkleiniano, sefidlague” enlaapreciacion
delafunciénoral, lo primero es el reconocimiento del instinto oral”
(quiero chupar, comer, morder. Disfruto haciéndolo y me satisfago
después de hacerlo). En segundo lugar... “Luego viene la fantasia
oral” (pag.55)... y conella, lo que quiero conservar dentrodemi olo
que quiero eliminar paraliberarme. En tercer lugar, junto alasideas
de lo que sucede en el interior de uno mismo aparecen las ideas de
“cudl es el estado del interior de lafuente del suministro, o sea, del
cuerpo delamadre’. En este sentido, es que este estilo de represen-
tacion inconsciente del tronco enlanifia, remitetambién alaausencia
del registro del pecho materno en el cuerpo delamadre, como objeto
complementarioenlafuncionoral, parallegar a gocey lasatisfaccion.

En estedibujo, lo més significativo eslo que no est&® (Green, A,
1993), o lo que esta tan draméticamente presente justamente por no
estarlo.

7 Nos referimos en este caso al aspecto de este mecanismo en cuanto rehlsa reconocer “la
realidad de una percepcién traumatizante”, aungque no alaclasicareferenciaalas diferencias
anatémicas entre los sexos’ (Laplanche, J.; Pontalis, J. B.: Diccionario de Psicoandlisis.
Barcelona, 1971).

8 Green, A.(1993) Lafuerte presenciade lo ausente, através de este dibujo nos remite, desde
el punto devistatedrico, al interesantey complgjo concepto delo negativo en psicoandisis (El
trabajo de lo negativo. Editorial Amorrortu. Buenos Aires, 1995).
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Si tomamos lo positivo —lo presente en el dibujo—, los pies se
encuentran atados (como Mili, “atada de pies y manos a su ano-
rexia’), unacabezagigantesca (“Vengo porque mesaquéundiez”,
fue la carta de presentacion de Mili), que alude ala necesidad que
ha tenido esta nifia de construir un falso self (Winnicott, D. W.,
1960) paracompensar unarelacién poco armoniosaentrelapsique
y el soma (Winnicott, D. W., 1949). Este aspecto es, en muchos
casos, compartido en los cuadros de anorexia adolescente: ya que
generalmente han tenido muy buen desempefio escolar, y son
alumnas estudiosas y sobreexigentes, aunque con un vacio de
verdaderointerésy entusiasmo por laactividadintel ectual (Jeammet,
Ph, 1984).

Dentro de dicho contexto la parte inferior, la base del dibujo,
puedeinterpretarse como conteniendo los alimentos de lanatura-
leza que no pueden ser incorporados ni metabolizados (carne,
vegetales, frutas, cereales) o que son eliminados (heces —nétese
los circulos negro y marrén alaizquierda—), dejando a cuerpo
vacio.

El cuarto (y ultimo dibujo) es llamativo por el colorido y la
integracion. Unafigurafemeninacompletay unaasociacion: “ Esmi
hermanaMarid’, remiten alaimportanciadelos hermanos mayores
tanto en la conformacion del Yo Ideal (Dolto, F., 1971),como en |la
resolucion de situaciones trauméticas.®

La cantidad de dibujos, la secuenciay calidad de los mismos,
entregados uno tras otro, en un climade espontaneidad y desenvol-
tura, pusieron de manifiesto una positivaligazén transferencial que
enlacontratransferenciaimpacté comosi estanifiaseprendiera“ con
ufiasy dientes’, al pecho de un andlisis que podriadecirse, ya habia
comenzado: mirando susdibujosledije gue entendiaque ellaqueria
crecer, que yo todavia no entendia muy bien por qué ella no queria
comer y que esto lo ibamos atratar de averiguar juntas.

® Moscona, S; Kuras de Mauer, S., Resnizky, S. Més recientemente ver, “Lo fraterno en la
tramitacion de lo traumético” (Premio Elena Evelson 2005).
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ESTABLECIMIENTO DEL ENCUADRE. LAS PRIMERAS SESIONES

La vida de esta familia en el campo constituia de por si un
problemaparaemprender el andlisis. Debimoscrear un encuadre
poco convencional para compatibilizar el proceso terapéutico
sin desorgani zar sustancialmentelarutinade ellos. Convenimos
en que, durante diciembre, permaneceria en Buenos Aires, rea-
lizando unasesion diariade lunes aviernes. Suspenderiamos en
enero por vacaciones y retomariamos en febrero con la misma
asiduidad a razén de una semana en Buenos Airesy dos en el
campo.©

Unodelosaspectosmasdificilesparael analistaenel tratamien-
to con pacientes anoréxicas es el grado deriesgo que debe pilotear,
sin perder la actitud y la funcion analiticas. En la entrevista de
devolucion, con Mili presente y sus dos padres, les aclaré que
ibamosainvestigar por quéellano queriacomer, pero queparaeso,
ella, ayudada por ellos, tenia que comenzar a comer. Si no era
posible, tenia que “jugar a comer”. En cualquiera de las dos
situaciones, no importaba la calidad (podia ser lo que aellase le
antojase), ni lacantidad (aclaré que valiaaunquefuereuna*“ chupa-
da’, una“mordida’ o0 “untraguito”). También lesdije que eramuy
importante que Mili dibujaracadadiasu“juego” paraque nosotros
pudiéramostrabajar en sesion. Y o mismaconfeccionélasplanillas
con hojas de la caja (Sanchez Grillo, M. del R. y otros, 2001)
colocando €l diadelasemanay el nUmero (una hojatamafio carta
divididaen dos), donde Mili dibujariay eso quedariaarchivado en
lacga

I ntentaba con dicha indicacion, por un lado, aprovechar la gran
capacidad graficaconlaqueMili sehabia“ prendido” transferencial -
mente durante la hora de juego diagndstica; segundo, utilizar ese
material como s fuera la figurabilidad de los suefios; tercero,
involucrar alospadresy alanifiaen el aspecto |udico del comery por
altimo, tratar, através del juego, de levantar lainhibicion.

10 Esinteresante recordar que |os casos paradigmaicos del Psicoandlisis de nifios, tuvieron todos
un encuadre peculiar: las“ sesiones’ del Caso Juanito (Freud, S., 1909) se desarrollaron durante
tres meses; las sesiones del “ Caso Richard” (Klein, M., 1960) fueron noventay tres, en cuatro
meses; e “Caso Dominique’ (F. Folt6, 1971), doce sesiones en poco méasde un afio, y € “Caso
The Piggle” (Winnicott, 1971), dieciseis sesiones a pedido durante dos afios y medio.
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ANEXOS 3A Y 3B
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Lacopiareducidadea gunasdeesasplanillas(ver gréficos3a,3b,
4a,4b y 5a, 5b) ilustran algunos resultados y dan testimonio del
proceso: €l primer dia(martes8), no hubo comidani juego como era
regla y costumbre, y, por lo tanto, tampoco hubo dibujo. En la
entrevistacorrespondientele sefial € que mellamabalaatencion, que
en laprimera entrevistala habia visto muy dibujante y pintora pero
gueentendiagqueeseespaci o blanco eracomo el espacioenblancodel
dibujo de su propio cuerpo (recordar primer horadejuego, 2 a). Le
dije que pareciaqueellaveialacomidapero que paraellano existia,
como no existialapartede su cuerpo entrelacabezay |ospies, donde
est& por gemplo, € estdbmago de las personas y |os pechos de las
mamas. El miércoles9,” chupéun chupetiny comi docepedacitosde
bifey tres papasfritas’. Al otro dia, “dos galletitas’ y a otro “le di
un mordisco a un alfgjor” (me hube visto tentada a explicarle que
parecia un pecho con un pezén mordido (o invaginado) pero por
suerte, no lo hice). La imagen del “afgor-pecho con € ‘pezén’
mordido”, meimpacté ami, y posiblementetambién aella, yaquead
otrodianocomid. Y o yapodiaempezar asospechar queestafantasia
de dafar a pechoy arrancar el pezon, tendriaun lugar central. Sélo
le dije que seguro que a afgor le hubiera gustado que lo siguiera
mordiendo, masticando y tragando, porque para eso estaba. jQué
desilusionado debe haberse sentido ese afgjor! 1*

Supongo quelainterpretaci on fue efectiva, porquee domingo 13
pudo remontar lainhibiciondel sabado, y lepidiéasutiauna“ paleta’
(chupetines gigantes): “Y le di chupadas’, ademés “comi media
galletita’.

Habl&bamos mucho sobre el lamer y € chupar. A esta altura
quiero aclarar que ella enriquecié la consigna original, agregando
espontéaneamente ala representaci on gréfica, larepresentacion ver-
bal escrita.

Su hermana mayor realizé una de las mas importantes contribu-
cionesal tratamiento, convidandolechiclets: asi, €l lunes14 pasamos
del “chupar” a “masticar”. Esto debid haberla asustado mucho, ya
gue a otro dia, reaparecio lainhibiciéon (martes 15). Ese dia, quiso
gue su mama entrara en la sesion. Estabamos sentadas lastresen €
suelo, conlacajadejuegosaun costado, y lacarteradelamamaentre
ellas dos. En determinado momento, sin pedir ni avisar, laabri6, la
dio media vuelta, de manera que se cayeron las cosas. Cuando la

1 Klein, M. (1929) “La personificacion en el juego de los nifios’.
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mama le pregunto por qué habia hecho eso, dijo que queriaver qué
habia adentro, si habian chiclets o caramelos. Le dije que estaba
preocupadapor saber qué habiano sdlo enlacarteradelamama, sino
también adentro del cuerpo, tanto del cuerpo de la mama como del
cuerpo de €ella, y que queria saber sobre dénde se “guardaban” los
alimentos en €l interior de los cuerpos cuando se tragaba.’? Con la
cartera vacia, comenzo a “inflarla’, llenandola de aire, luego la
cerrabay por fin, laachataba. Estabacomenzando aconstruir laidea
deinterioridad y volumen.®® Otro diaentr6 asesién con unabolsade
papel, conteniendo unamedialuna. Lasaco del interior, inflolabolsa
y lareventd. Se sintié muy satisfecha, casi triunfante al lograrlo.
Decidi colocar globos en lacga. Losinflabay reventaba disfrutan-
dolo mucho. En determinado momento, Mili pidié rompecabezas
para jugar. Encontré unos sencillos, con escenas cotidianas. armo
todossin dificultad, y con adecuacion alarealidad, pero cuando llegd
a de unanena preparando comida en una cocina, realizo unasignifi-
cativa distorsion perceptual: la puerta del horno era para ella una
pantalla y las perillas para encender las hornalas, botones de un
televisor. No pudo comprender la escena, ni percibir la cocina. Esta
distorsién delaredidad, podriamosreferirlaa yamencionado meca-
nismo de renegacion, con unacaracteristica especia: dicho mecanis-
Mo aparecia total mente circunscripto aaquellos estimul os o conteni-
dos relacionados con la aimentacién y la oralidad. Podriamos decir
que era, parafraseando aNasio, una“renegacion local” .14

Desde mi punto devista, este mecanismo, localizado, pareceria
ser estructurante en la mayoria de las anorexias adol escentes.

Llego el fin dediciembrey con él, las vacaciones. Sabiamos que
noerael momentoideal paralainterrupciontransitoriadel tratamien-
to. Paramayor tranquilidad de todos, acordamoscon €l nutricionista
que retiraria la sonda nasogastrica recién en febrero. Quedamos en
que Mili seguiriaanotando las comidas en sus planillasy jugando a
inflar bolsas y globos durante las vacaciones. Era un intento de

12 Méltzer, D. (1975) Enrelacion a tronco (queincluye al pecho), y sdlo enrelacion adl, Mili
parecia compartir la vivencia de un objeto bidimensional, fino como un papel, un objeto sin
interior tal como el autor describe la nocién de objeto en el nifio autista.Ver pag. 31,
Exploracion del autismo.

13 Esmuy comun estafantasiadeun“Y o corporal depapel” enladismorfofobiadelasanorexias
adol escentes.

14 Nasio, J. D. (2000). En Los masfamosos casos de psicosis, € autor introduce el concepto de
“forclusion local”, p.255.
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mantener vigente, en el espaciotransicional del juego (Winnicott, D.
W., 1971), € interés por lasfuncionesy los 6rganos de la digestion.

A lavueltadelasvacaciones, lefueretiradalasonda. Estefueun
momento muy importanteyaqueapostdbamosaqueMili comenzara
asentir hambre, que reconocierala sensacion, que laaceptaray que
realizara las acciones para satisfacerse. Poco a poco (obsérvese €l
sdbado 9 las*“ galletitasmordidas’ demanerasimilar al “alfajor” del
viernes11), pudo aceptar unamayor cantidady variedad decomidas.
Durante este periodo, solia llegar a sesion siempre masticando
chiclets. Sushermanas|eensefiaron ahacer globosconellos. Undia,
me pidi6 quetocarael globo gigantey turgente que habiahecho con
dos o tres chiclets y que estaba pegado a su boca. Le dije que me
pareciaque ellaqueriaque yo fuera Mili-bebé acariciando €l pecho
[leno deleche de mama. A lasesion siguiente, metrajo ami chiclets
para que yo hiciera globos. Hice unos cuantos. Al principio debia
mantenerlosinflados, paraqueellal osacariciara. Cadatantoyodecia
“Soy unbebéal quelegustamucho el pechodemama!!” .>> Esto duré
tres o cuatro sesiones. Habldbamos de los bebésy de las mamas, de
las cariciasy delas chupadas. También de un bebé alimentandosey
tragando. En determinado momento, apret6 confuerzael globoentre
sus manos; le causaba mucha gracia y satisfaccion ver € globo
deshecho, desinflado. L e gustabapegotearse con él. Me pediaquelo
volviera a inflar. Lo acariciaba, luego lo pinchaba o 1o apretaba.
Queriaquelo hicieraunay otravez. Habldbamos de quéimportante
era para ella sentir que podia atacar €l pecho de mamay sentir que
podiareponersey volver a cargarse de leche.'®

Unfindesemana, e domingo 6, aceptdtomar una“tazadeleche”.
Laimagen gréficadel recipiente parael jugoy laleche son elocuen-
tes: ¢COmMo puede un pecho-colador g ercer lafuncién de continente
parasu vital contenido? A su lado llamalaatencion lasolidez dela
“papa-salchicha-papd’, que, a la manera del “grumo en e puré”’,
sefialan las diferencias de los atributos paterno y materno. Notable
figuracion gréficade los resabios orales, en esta nifia, del complejo
de Edipo temprano.*’

15 Coincido con Winnicott en que € analista de nifios debe tener libertad para sentirse
“juguetdén” . Op.cit., pag 69.

16 Rodrigué, E. “Lainterpretacion ludica, una actitud haciael juego”, pag 135 en El contexto
del proceso analitico.

17 Concepto que, con distintas connotaciones, sostienen M. Klein, Winnicott y Dolto.
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ANEXO 4AY 4B
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ANEXO 5A 'Y 5B

VieaNES 4 Sabado 5.
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Comenzé a tomar leche y derivados l4cteos. a veces llevaba a
sesiOn pequenos postrecitos que comia con satisfaccion.

Enlaépocade Cuaresmat® sepreocupd casi obsesivamentepor los
ritualeslitdrgicosligadosalaalimentacion: algunosdiaslosgrandes
casi ho podian comer (ayuno), y nadie podiacomer carnelosviernes
(abstinencia). Ademéasdeescucharla, le sefid é quelo primerono era
un problema para ella, yaque no eraadultay que, con respecto alo
segundo, los viernes podia comer pizza, ravioles, verduras. Esto la
tranquilizé bastante (en la familia, catdlica practicante, hay un tio
sacerdote). El lunes siguiente al domingo de Pascuas, me pidié que
le hiciera, con un papel glasé, un Cirio Pascual .’ Ellalo adorné con
flores, hojasy corazones (ver dibujos5a). M enciond que Jesis habia
muerto €l viernesy resucitado el domingo. Le pregunté si sabiaqué
queriadecir Pascuas. Rgpidamente me contest6 que Pascuas signifi-
caba“Pas0”, y que era el Paso delamuertealavida

Leinterpreté que ella, en este momento, se sentia festejando su
propia“ Pascua’, porque, el empezar acomer eraal ey arsedelamuerte
y elegir vivir y crecer. Rapidamente me contesto que el Cirio podia
ser también lavelade su cumpleafios, “ jyamefaltan pocosdias para
cumplir los siete!”.

Pocas sesiones después de su cumpl eafios, se desarrollalasesion
siguiente.

HORA DE JUEGO: 4/5/90

—Voy a pintar... tengo que seguir dibujando”, entra diciendo,
mientras buscalgpiz y hoja.

—"“¢Desde cuando me estés esperando?’, pregunta mientras hace
un gran chiclet-globo.

—Le pregunto por € chiclet, y contesta:

“Bien... quiero que se me caigan los dientes para que me den
plata... A mi me gustalaplata... quiero ahorrar para comprarme un
paraguas... Nosotros no tenemos paraguas, amamase le perdié...” -

—‘Voy aarmar € rompecabezas’...Lo armay dice: “Esun horno...”

18 Periodo previo ala Pascua cristiana.
19Vel6n que se enciende la noche de Pascuas.
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ANEXO 6AY 6B
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I nterpreto su preocupacion por lacomida... por |o que entrabapor
su boca, |o que masticabay en qué se convertia.

—* ES una nena que esta cocinando?’ L e pregunto qué cocinaba.
Contesta: “No <£.... jPapas...!”

Pregunto qué va a hacer con las papas y responde: “Selasvaa
comer”.

Arma otro: son dos nenes bafidgndose. Dice “a veces me bafio
sola’.

Cuenta” nosolvidamosdejugar con €l globo... pero jugamos con
labolsa’.

Armatres rompecabezas.

—“Voyapintar”. Mientrasseapronta, secreael siguientedid ogo:

—“Teniamos un perro, Pampa, quelo regalamos porque mordiaa
todala gente: aLola (unatia), y a unachiquita, queibaaprimer o
segundo grado, aotratiaque vive acd”

Pregunto por qué mordia.” Porgue se puso loco... teniasarna, le
picabay se puso loco, (duda), no sé si se puso loco...”

— A lo mgjor te damiedo avos de ponerte loquitay morder...

Mientras, hace un departamento... con ventanitas.?° M e pregunta:
“cQuées? adivinal!”.

Es un departamento, y tiene ventanitas como las que te van a
quedar cuando sete caigan los dientes!!!.

“jAdivinaste!”....(un poco consternada) “ ¢Por qué adivinaste?’.

Debe ser porque no tengo miedo de que me muerdas.

Porque entiendo lo que avoste pasa... aveceste sentistan mala
como el perro Pampa... te parece que podés comerte todo, ponerte
loquitay morderme ami, a papda, atodo e mundo!!!

Cortae papdl...hace como quese“corta’ el labio conlatijera(no
mesiento comoda, perotratodenointervenir. Felizmentelatijeraera
para cortar papel).

L edigo queestaconfundidaentrelo que sepuede morder y lo que
no, lo que se puede y 10 que no se puede cortar. —jCuéntas veces
habréas pensado en dar unos cuantos mordiscones aalguien..!

Enseguida contesta: “Y 0 no muerdo... bueno, a veces... cuando
juego... amis hermanas,...amis amigas... a Sonia, lamucama.”

—Si, avecesno sabéssi alas personas selas puede morder o no...
comer ono... (Mientras, hacecorazonesconlatijera, corta... Empieza
a hacer formitas simétricas...). El papel se puede cortar, pero las

20 N6tese agui también, € “blanco” (papel glasé blanco).
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personas no se pueden cortar ni comer. jjPero si podemos comer
carne de vaca, de pollo, de cerdo, ravioles, papas, arroz!!

Se queda en silencio, mientras refuerzala union de las piezas de
las figuras armadas (Rompecabezas).

HORA DE JUEGO: 24/7/90 (FRAGMENTO)

(Entramostrando el dibujo de lo que habia comido €l dia antes).

Recorre dibujos de la caja, mira los dibujos que hizo antes.
Comenta.

—Mientras preparahojasy colores, dice: “ graciasaDios estamos
de vacaciones!!!”.

— Estés contenta de estar de vacaciones en Buenos Aires, y poder
venir aca paraentender |as cosas que te pasan.

— Mientras me pide que la ayude a recortar con papel glase, me
pregunta:

“¢Sabés que aMariay a Angeles le van a poner aparatos en los
dientes?...Y ami mevanasacar unaradiografiadel osdientesporque
semesalié éste haceratoy no mecrecié mas... No sési semeaflojé
soloosi meloaflojé Sonia.... A Caty (unaamiguita) selecayd como
amiy yalecrecio...

Espero que me crezca... porque si no...”

Por unlado, tenésganasdequetecrezcanlosdientes, pero, quizés,
por otro lado, preferis no tenerlos, que no vuelvan a salir...

Mientraspega, cantay repite:” Lo quelagotitapega, nada, nadalo
despegal” ...

Continudo: te da mucho miedo que te crezcan los dientes de una
nenagrande... te parece que con esosdientespodésmorder aalguien.

“iComo Pampa, que mordia todo...!, a la tia Lola y a una
nenita.....Cuandoyo‘crezo’, crecenlosdientes...” y, mirandomecon
picardiadice: “ se puedecomer carnede pollo, deganso, defiandu, de

CONSIDERACIONES
Propong&monos considerar, ala sesion del 4 de mayo, como €

“ombligo del sintoma’.
Después de dar por supuesto que ella era esperada por mi, y ante
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lapreguntaquelehago sobreel chiclet, seinicianunaseriedejuegos,
dibujosy verbalizaciones:

Mili sorprendealaanalistacon un pensamiento preconscienteque
implicalaaceptaciondelacastracionoral y, como si esto fuerapoco,
simbdlicamente, la aceptacion de la transformacion de los conteni-
dosorales en anales (“ Quiero que se me caigan los dientes paraque
medenplata.”). Lasfantasiasretentivas, en estediscurso manifiesto,
se ponen a servicio deladefensa, paraproteger a self propioy del
objeto (“voy acomprarme un paraguas...nosotros no tenemos para-
guas’), como s esta nifia hubiera comprendido que la pérdida
temprana de su madre por su propia madre, las hubiera dejado a
ambas, alaintemperie (“...amamasele perdio...”).

Pasando a otra secuencia ltdica, la oralidad se manifiesta en la
elecciéndel primer rompecabezas: sepreocupaen remarcar como ha
podido corregir algunasdistorsionesperceptual es(recordar, horno =
televisor), y ante la pregunta de la analista sobre e contenido de lo
cocinado, responde “papa’, significante privilegiado, con sblo des-
lizar el acento una silaba.

Lamayor libidinizacion del cuerpo y del interior del mismo, se
manifiestaenlossucesivosjuegosy verbalizaciones(rompecabezas,
“aveces me bafio sola...”, “jugamos con el globo y con labolsa’).

En lasiguiente secuencia aparece, através delas distintasinves-
tidurasdetransferencia ( transferenciadelo psiquico sobre el objeto
analista, sobre la palabra,?* sobre la imagen y sobre la accion,
Sanchez Grillo, M. del R., 2001 b), aquello que, presumimos, se
encuentraen laraiz del sintomay que es necesario desfigurar, ala
maneradel deseo oniricoenrelacional suefio: el sadismooral (Freud,
S., 1915) que se manifiestaen lafuerza canibalicade un perro-lobo,
y que masoquisticamente(Freud, S., 1924) enferma al cuerpo (con
sarna- recordar su eczema; con anorexia, en un intento por inhibir
(Freud, S., 1926) drasticamente toda manifestacion de lapulsion, o
infligiéndose ataques de cortarse el labio en sesidn),? y enferma
también a ama (lapsiquis.... “se puso loco...”).

¢Quédecir delasintervencionesdelaanalista? Hastaestasesion,
la dindmica intersubjetiva la habia mantenido muy ocupada en
recolectar y responder alatransferencia de la nifia sobre unamama

2 Green, A. (1983) “El lenguaje en Psicoandlisis’, pag. 139.
22 | os cortes y marcas en € cuerpo constituyen una préctica bastante comin en muchas
anorexias adol escentes.
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nutricia que catectiza libidinalmente actividades orales® (chupar,
morder, masticar, tragar...), que hasta ahora aparecian inhibidas por
su excesiva intrincacion con Tanatos. En esta sesion, la analista,
inducidapor lanifaviatransferenciasobreun padrequecorta, separa
y ordena, impartelacastracionsimboligenaoral .2*Conlaprohibicion
de los impulsos sadico-oraes, se destraba la funcion nutricia. El
papel estructurante de esta castracion —de indol e pregenital—, radica
enun nuevoorden entreloscomestibley lono comestible. Estanueva
legalidad, prohibelo prohibidoy, por exclusién, sefialay establecelo
permitido.

Lasesiondel 24 deJulio, resultadtil para“testear” dichainterven-
cion, enlaqueapareceel agradecimientoenlatransferencia, viaDios
—Padre (“graciasaDios, estamosdevacaciones, en BuenosAires’),
el efecto cohesivoy perdurabledelainterpretacion (“lo quelagotita
pega, nada, nada lo despega’), y finamente, la liberacién de la
funcién nutricia sobre todas las “ carnes animales’, por laexplicita-
cion de laprohibicion del canibalismo.

Quizas no sea necesario explicitar, dentro de las teorias técnicas
internasdelaanalista, laconvivenciadeunaparejacombinada, entre
el masmaterno delos padres analistas ( Donald Winnicott), y lamés
paterna de las madres ( Francoise Dolto).

UNA BREVE PERO RELEVANTE ANOTACION CLINICA ACERCA DE
LA REPARACION Y SUBLIMACION DEL SADISMO ORAL

Si bien en su desarrollo fisico pequefio —sobre todo en su altura,
seguramente también determinado por su informacion genética—,
como en recurrentes dificultades respiratorias, se patentizan las
marcas de su severay sostenida desnutricion infantil, Mili no ha
manifestado desde entonces ningun otro problema de alimenta-
cion.

2 Desdemi puntodevidta, juntod “handling” y d “holding” winnicottianos, incorporariad “feeding”
(alimentacion), que, comotrabajoinconmensurable, redizalamadredurantel osprimerosmesesdevida,
y queexcedel aactividaddel oqueaquellosconceptossugieren(* handling” y* holding” ), por laconexién
que permite establecer, ademés que entred bebéy lamedre, entre d bebéy su propio cuerpointerior,
y susfunciones. De aqui & seuddnimo “Feeding” con € que fuera presentado este trabgjo.

2 Dolto, F. (1984) La imagen inconsciente del cuerpo: ver a respecto € concepto de
castraciones simboligenas (pag 53), y especificamente €l de castracion oral (pag. 81).
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Después de transitar su adol escenciasin mésdificultades quelas
delamayoriadelos de su edad, termind sus estudios terciariosy se
estableci 6, junto asus hermanas, en unaciudad capital, mientras sus
padres permanecen en e campo.

En la actualidad se mantiene en forma independiente con los
frutos de unaactividad que desempefia satisfactoriay exitosamente:
mecani co dental.

PUENTES TEORICOS DESDE LA NOTA DEL EPIGRAFE A LAS CON-
CLUSIONES DE ESTE TRABAJO

Al terminar el segundo de los“ Tres ensayos de Teoria Sexual”
(1905), Freud redacta el ultimo apartado “Lasviasdelainfluencia
reciproca’, un fragmento del cual constituye el epigrafe de este
trabgjo. En 1911, K. Abraham le solicita una aclaracion sobre ese
parrafo, alo que Freud le responde “que debia resultar ambiguo
porquetras él no habianingunaideaclara, sélo unaconstruccion”.
Pocosarosdespués, apareceran” Introduccional narcisismo” (1914),
y “Pulsiones y destinos de pulsion” (1915). Al afio siguiente, K.
Abraham (1916), publica “La primera etapa pregenital de lalibi-
do”, primer articulo que se completard, mediando “Mas alla del
principio de placer” (1920), en 1924 con “Lainfluenciadel erotis-
mo oral sobrelaformacion del caracter” y “El proceso deintroyec-
cidn en lamelancolia: dos etapas de lafase oral delalibido”. Dos
conferencias de 1936, una de Joan Riviere:?> “Odio, voracidad y
agresion”, y otrade M. Klein: “Amor, culpay reparacion” 2dieron
origen a un pequefio libro, publicado en 1937 como Amor, odio y
reparacion.

En & mismo afio, 1936, D.W. Winnicott escribe el ya citado
articulo “ Apetito y trastorno emociona”, y unadécada mastarde en
“Desarrollo emocional primitivo” (1945), al referirse a la fase de
preinquietud, habla de crueldad y venganza primitivas.?”

2 Joan Riviere sefialaba que Freud, en “Inhibicién, sintomay angustia’ (1926), al considerar
las relaciones entre instinto y ansiedad, habia considerado |as demandas de Eros, pero no las
de Ténatos.

2 Al examinar lasituacion del lactante, dice: “ El primer objeto deamor y odio del lactante, su
madre, es deseado y odiado a la vez con toda la fuerza e intensidad caracteristicas de las
tempranas necesidades del nifio”.

27 “Como gemplos, aflade notas sobre chuparse €l pulgar y morderse las ufias...”.
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Desdelosorigenes, puederastrearseenlahistoriadel movimiento
psicoandlitico la importancia de la oralidad en la causa de las
enfermedadesy delos sintomas psiquicos. Detras de aguella“ ambi-
guedad” de Freud de 1905, aparece yaen germen laideade que una
excesivaerotizaciondelasfuncionesligadasalaalimentaciontraeria
aparejado una inhibicion o un sintoma en esa area. Poco a poco la
teoriafueentendiendo, tambi én, |asconsecuenciasdela“ tanatizaci on”
de las mismas.

Sadismo o masoquismo primarios. Narcisismo y relacion de
objeto. Pulsionesdevida, pulsionesdemuerte. Mezclay desmezcla.
Sintoma e inhibicion.

Cien afios después de la cita del epigrafe, André Green (2003
[2005]) en Ideasdirectrices para un psicoanalisis contemporaneo,
se refiere a narcisismo negativo (de muerte), como una “funcion
desobjetalizantedel propioyo” enoposicionaunnarcisismo positivo
(devida) en & quelasinvestidurasde objeto “les cedieran €l lugar a
las investiduras narcisisticas sustraidas al objeto”. Plantea el fuego
cruzado entrelaspulsionesdeviday amor por unlado, y lasdemuerte
y destruccién por €l otroy refiereaa gunas patol ogiasobservadasen
laclinica, sobrelas cualeslateoriada cuenta con muchas imperfec-
ciones. Entrelasmismasincluyealaanorexia, enlaqueladesinves-
tidura afecta funciones tan vitales como el apetito.

L o mas caracteristico de esta funcion de desligazén del narci-
sismo negativo, es que “no se conformaria con cargar contralos
objetos o sus sustitutos sino contra el mismo proceso objetalizan-
te. Encontramos aqui el rol mayor de una destruccién por desin-
vestidura” (op.cit., pag. 304).Un ejemplo extremo o constituyen
aquellos cuadros clinicos en los que aparece la “sensacion de
autodesapariciondel yo”,y querefiereasu yaclasico concepto de
“Lamadre muerta” .2 Lamadre puede estar fisicamente presente,
pero psiquicamente tan ausente, quesi €l hijo intentarepresentar-
se el objeto materno, se siente ante un vacio, un agujero.®

Es imposible omitir la relacidon de estos conceptos, ligados a
“trabajo de lo negativo” en la obra de Green, alos de “aucinacion
negativa’ y “renegacion”. El primero, laalucinacion negativa, alude

2 “Unamadre inaccesible’. “Unamadre que estd en otra parte’.

2 Recordar €l tercer gréfico dela 1° horade juego de Mili, como el vacio en losdibujosdelos
dias en que no comia. Curiosay notablemente, D.W. Méeltzer, desde otra concepcion tedrica,
habla de los objetos bidimensionales y del “self de papel”.
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alano percepcion de algo que estan obvio, que deberia percibirse.
Noétese que no se trata de la ausencia, de la pérdida o de la no
existencia; setratadela“ no-percepcion” . Estefenémeno, tanligado
a mecanismo de la renegacion, aparece, en las anorexias, no sélo
afectando |asensorialidad con el mundo externo, sino, fundamental -
mente, aaquellas excitacionesinternas, provenientes delos 6rganos
de laalimentacion y de la digestion.

Unavez més, el Caso clinico, se muestracomo lugar deintersec-
cion privilegiado entre el Psicoandlisis como método de investiga-
cion de los procesos mentales, como método psicoterapéutico y
como conjunto de teorias explicativas.
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