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RESUMEN

En este trabajo se plantea que no solo los suenos sino también los sintomas funcionan como
vias gegias de acceso al inconsciente. Se propone que el sintoma puede funcionar, mas que
como obstaculo, como un instrumento de gran utilidad para guiar hacia los contenidos
inconsciente cuando se complementa con el analisis de suenos. La autora ilustra esta
propuesta con una vineta clinica en donde el sintoma es visto como una fraccion congelada
de una escena vinculada a la conflictiva inconsciente, mientras que el sueno delata dicha
conflictiva como una proyeccién de imagenes en movimiento.

INTRODUCCION

En este trabajo quiero ilustrar con un ejemplo clinico la manera en que, tanto suefo como
sintoma funcionan como la via regia de acceso al Inconsciente.

El sintoma, mas que un obstaculo que hay que salvar, se comporta como un facilitador a la
manera del sueno. Ambos como expresion de retorno de lo reprimido; el sintoma -como
paradigma de un proceso patologico- y el suefo -como abanderado del proceso inconsciente
en el mundo de la normalidad- marchan juntos a lo largo del tratamiento, a la vez que
representan un camino expedito privilegiado que posibilita la vuelta de lo reprimido.



LA PACIENTE Y SU SINTOMA

Lucy recurrié a mi porque temia ahogarse y morir. No podia
respirar libremente. Podria morir en cualquier momento sin
| que fuera posible salvarla; podria ahogarse en mi divan o en
cualquier otro lugar. Por mas que abria la boca y trataba de
respirar, no le entraba aire porque, segun referia, "se le
trancaba" la garganta. Se sentia totalmente desprotegida e
impotente y por ello debia cuidarse de no salir sola, de no
comer ciertas comidas que pudieran estar contaminadas
(enlatados o mariscos), debia evitar mojarse con la lluvia y
no escuchar referencias de enfermedades, por miedo a que se le contagiasen con el sélo

Dali, Figura rinoceréntica de llisos de Fidias, 1954

relato. Habia peregrinado en los uUltimos anos por diversos especialistas médicos, siendo
observadora cuidadosa de cada uno de los palpables sintomas que padecia en el cuerpo. Con
gran concretud escapaba al relato de sus suenos o fantasias. Para ella lo Unico existente eran
sus sintomas, a través de los cuales dejaba hablar a su cuerpo en ausencia de palabras. No
entendia muy bien que hacia alli tirada en mi divan dia tras dia, "como si las palabras curaran”.
Solo deseaba comentar acerca de sus cefaleas, sus nduseas, sus alergias, parestesias y miedos.

Sus dolencias habian comenzado dos anos antes de acudir a mi
consulta, en una ocasidén que coincide con la primera vez en que se
separa de su hija en edad escolar, ya que la habia enviado a un
campamento vacacional. Encontrandose ella en la playa con su
madre y luego de haber visto una pelicula en que una pareja en un
bote discutia violentamente, donde la mujer caia al agua y parecia
ahogarse, mientras que el hombre no mostraba ninguna intencién
de salvarla, Lucy sintid por primera vez la sensacion de ahogo en la
garganta, temiendo ahogarse y morir.

El Bosco

Detalle de £l Jardin de las Delicias T1@R1@ Mantenido siempre una relacion excesivamente estrecha con

sus padres. Ambos 18 anos mayores que ella, vivian en el mismo
edificio que habitaba Lucy con su marido y su hija. Su dependencia con respecto a la madre
era extrema, identificandose con ella y sin lograr diferenciarse, hasta el punto de vivenciar en
su propio cuerpo las sensaciones corporales que su madre describia sufrir. Su relacién con el
padre era de intenso sometimiento e idealizacion.

sietemesina. Sentia que la vida de sus padres giraba alrededor de ella. Se
| vivia a si misma como lo Unico importante para ellos, quienes no habrian
tenido nada valioso fuera de sus hijos, ni siquiera el placer por la sexualidad.
Esto fue vivenciado asi durante largos anos, hasta que un dia, durante el
Y tratamiento, descubrid con mucho dolor que sus padres se habian casado
contando ambos con 17 anos porque su madre estaba embarazada de ella;
cosa gque habia negado durante anos. Se preguntd entonces si habrian
preferido abortarla y ahora puso en duda cuan importante habria sido para




ellos su nacimiento y, entre otras cosas, se vido obligada a tomar en
consideraciéon la posibilidad de que la sexualidad entre los padres hubiese
podido ser motivo de placer para ellos, ademas de su persona.

Con sus hijas mantenia una relacion muy dependiente, estrecha, carifnosa.
Habia dedicado su vida a cuidarlas y no podia comprender ni tolerar que
éstas pudieran sentir 6 pensar diferente de ella. Sus hijas debian ser lo Unico importante en su

vida, asi como ella lo habia sentido (o querido sentir) de sus padres hacia ella.

Un ano antes de tener su primera hija, Lucy tuvo una experiencia sumamente traumatica en la
gue perdié un embarazo de siete meses de gestacion por placenta infartada. Su bebita habia
dejado de respirar dentro de ella, siendo sometida dos dias mas tarde a un parto inducido en
el que dio a luz a su bebe sin vida. En sus sesiones apenas habia mencionado el tema, referido
como de pasada y tratado como algo ya superado por los quince anos transcurridos desde
entonces... Hasta que trajo su primer sueno.

LA PACIENTE Y SU SUENO

"Soné que habia gente pescando, banandose.. yo ayudo al que
pesca..hay nifos. Ella tira de la cafa; saca el animal pero no es un pez,
es un cuadrUpedo, parece un perro. Le pregunto: ;Se come? No,
contesta. Ayudo a sacar el anzuelo para que viva, para que no se
ahogue. Tenia la boca abierta. Sacamos cosas de la nevera y sobras para
darle, era un animal muy mansito. Yo contenta porque comia de todo".

En sus asociaciones, Lucy se refiere a lo importantes que son para ella
los perros: "como si fueran hijos, porque en su actitud de sumisién
parecen decir: hagas lo que hagas, siempre estaré a tu lado". Luego
relata el entierro de una de sus perras y habla de la culpa que sintié
cuando ésta murié, mientras ella se encontraba disfrutando en el cine.

Al pedirle asociaciones en relacion con esa imagen de la boca abierta,

respondid trayendo a la sesidn su sintoma concreto de ahogo con

intensa angustia, mientras que, con voz entrecortada, gemia que le era
Picasso ; H H n i n

Bearded head of a man. 1953 imposible seguir hablando, ya que "le tiraba" la garganta y le costaba

respirar; estaba a punto de ahogarse en mi divdn y yo no podia

garantizarle que no moriria en ese instante, o que podria salvarla.

Pocos segundos después y ante mi asombro, evocd por primera vez, la imagen de su bebé
muerta y dijo: "Me dieron al bebé al nacer, la tomé y abrid la boca, no me gustaba que abriera
asi la boca. La miré, era igual a mi, tenia el color de mis ojos. Luego volvieron a traerla en un
frasco de mayonesa con formol. Papa dijo: 'no te preocupes, ya va a volver' . La dejamos en la
clinica, no la enterré, quedd sin nombre y sin lugar”. El relato de este sueno abridé un campo de
trabajo en donde sueno y sintoma, ambos conteniendo el ahogo y la muerte, parecieron
fundirse y con-fundirse, lindando entre la vida y la muerte, la unién y la separacion.



LOS CAMINOS PARALELOS DE SUENO Y SINTOMA: ANALOGIAS

En primer lugar, tanto el sintoma como el sueno, son
vividos por Lucy inicialmente como algo extrano, ajeno a
ella. Con el sintoma: "SE ME tranca la garganta", expresa
algo de lo cual ella no tiene ningun control. Con el sueno
"ELLA tira de la cana" la sonante advierte que no se siente la
protagonista absoluta del sueno. ;Quién es ella en el sueno?
| Lucy no se hace cargo inicialmente ni del sintoma ni del
| sueno; ambos le son extranos, ajenos; 'tierra extranjera
.| interior", diria Freud.

Por otra parte, el relato del sueno declara que hay un duelo
gue aun no ha comenzado. No se ha enfrentado al duelo
de la pérdida acaecida quince anos atras. Su anhelado
bebé aun no ha muerto. Ella le atribuye la vitalidad de "abrir" la boca.

Gustav Klimt, Las tres edades de una mujer, 1905

;De quién se trata? ;Quién es el pez cuadrupedo? ;A quién pertenece la boca abierta? Al
bebé tratando de respirar dentro de ella? ;A la sonante que sobrevive al temido aborto y trata
de respirar dentro de la madre? ;O es la boca abierta de la paciente, tratando de tomar aire.
para respirar del atrapamiento que la madre le imprime en vida y que le impide diferenciarse
y separarse? ;O son todos estos contenidos combinados (y algunos otros) en una suerte de
condensaciones y desplazamientos?

Sea como sea, alguien con la boca abierta trata de respirar, estd a punto de morir pero no
muere, es salvado. Ahora esta vivo. Y ella lo ha logrado en su suefio. Entonces ahora puede, sin
tanto miedo, traer también a la sesidn, no sdlo su sueno, sino su sintoma; ahogarse en el divan
sabiendo que no va a morir.

De esta manera, cuando en la sesion las asociaciones del sueno se le
vuelven motivo de angustia intensa, recurre al sintoma; mecanismo
regresivo de ahogo sobre el divan, que le hubiese dado la posibilidad de
no tener que seguir recordando. Sin embargo, logra deshacerse del
sintoma y se anima a recorrer un camino progresivo a medida que
puede traducir en palabras el dolor tan profundo que habia
simbolizado en su ahogo.

Cesa el sintoma y logrando volver a respirar normalmente anade: "Siento
lo mismo que habra sentido el bebé, el horror que debe ser sentirse
desprotegido; tengo miedo de que algo horrible pueda pasarme. Asi, la
palabra comienza a tomar el lugar del sintoma y éste queda desposeido

Picasso

Mujer y nifio en la playa. 1901 de tanto poder. Es entonces cuando comienza la elaboracion de su
trabajo de duelo por éste y otros objetos perdidos.

En una paciente con esta dificultad para las separaciones, este sueno en donde "pesca" el
objeto amado y lo recoge atrayéndolo hacia si con la cana de pescar, invita a evocar el



recuerdo del famoso juego del carretel "Fort Da" que se le ocurrié a Ernest, el nieto mayor de
Freud para atraer, segun Freud, la vuelta del objeto amado que se habia alejado y controlar
sus idas y vueltas a través del carretel. Lucy también controla, en su sueno, con su cana de
pescar -a la manera del carretel- la llegada hacia si del objeto perdido, pero esta vez su objeto
"vuelve" sano y salvo y ella cuenta ahora con qué alimentarlo, en vez de sentir que lo ha
danado dentro de ella.

Como en el final feliz de una pelicula de amor, "ella" tira de
la cana, pesca y rescata algo, un cuadripedo, mamifero
como ella. Si lo pesca es porque estaba vivo. Trataba de
respirar, como ella. También como su bebé que murid
ahogada tratando de respirar dentro de ella, pero no siendo
ella capaz de alimentarla a través de su placenta infartada.
En este sueno todos respiraban, estaban vivos, eran
"pescados’, el hilo de la cafa los acercaba, los re-unia
Dali, Simbiosis mujer-animal, 1928 nuevamente. Esta vez, el bebé (pez - cuadrupedo - perro -

ella misma) es salvado de las aguas amnidticas y

alimentado, sobrevive. Todos sobreviven con sus cuidados. El bebé no ha muerto, ella no ha

muerto, todos respiran. Ella ya no teme morir ahogada. Recupera su placer por la maternidad
y a la vez su derecho a la propia vida, su permiso para respirar y vivir.

CONCLUSION: SINTOMA Y SUENO, VIiAS REGIAS

Mi intencidn es mostrar, con algunos datos de un material clinico, la
| manera en que sintoma y suefo corren paralelos y se complementan en
{ la via de regreso al inconsciente; el primero desde lo patoldgico, desde
| lo concreto que perturba e inhibe; el segundo, desde la normalidad del
mundo onirico, con la garantia que otorga la falta de acceso a la
motilidad.

El sueno revela una serie de imagenes visuales y sonoras en movimiento,
como una pelicula que da cuenta de una secuencia de emociones,
sensaciones y vivencias con una historia que contar.

El sintoma, a la manera de una pelicula que se quedd estancada y no
logra seguir avanzando, muestra solo una minima fraccion del filme que
coincide con una imagen cuyo contenido quedd congelado, fijado por
su cualidad de traumatico. El sintoma representaria una foto tomada en
un momento particular, parte de la pelicula sin movimiento ni
sensaciones para cualquier observador, pero cuyo protagonista, al verla,
— recuerda o escenifica consciente o inconscientemente, infinitas escenas
ustav K

Serpientes de agua alrededor del momento aparentemente estatico de la foto; escenas que,
1904-1907




—  de movilizarse, traerian a la consciencia sensaciones, sentimientos,
vivencias. Por eso, tomar al sintoma y verlo a la luz de un sueno, equivaldria a "des-estancar" la
pelicula, darle sentido, movilidad, tiempo y espacio y permitir que siga rodando como parte
del proceso analitico.

Sintomas y suefos en un juego complementario van armando la escena, hasta que la pelicula
logra ser proyectada sin congelacion de imagen. El sintoma estatico se torna movil y pasa a
ser un eslabdén importante de la pelicula de la vida.

Con su sintoma hecho presencia en la sesion y la interpretacion de este primer sueno,
comenzd su trabajo de duelo, tanto por la muerte de su bebé y otros objetos, como por su
desilusion por no haber sido deseada, por la muerte de toda fusion.

La muerte comenzé a hablar, a expresarse en imagenes, voces, sensaciones que abrigan algo
mas alld de la concretud silenciosa del cuerpo. El sintoma inanimado sufrido por un sujeto
totalmente pasivo ('se me tranca la garganta"), devino una secuencia animada de imagenes
oniricas, con un director de escena activo (la sonante), capaz de fabricar un sueno, una pelicula
cuyo tema era la muerte pero que se expresaba llena de vida y movimiento y se representaba
como un drama a través del sueno.
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