
EL I.ilNO Y LA MUERTE*
Inl'orrnación del becbo; contparación de prácticas sociales y familiares

lt producción subjetiua

María Lucila Pelento**

Niñez, muerte e información

Creo necesario para introducirme en esta problemática compleja sobre
"El niño y la mlterte" plantear algunas cllestiones qLle nos sirvan corno ejes.
Entre otras aquellas qr-re clen cuenta de cómo se fue significando la niñez y la
muerte e través del tiempo.

Entiendo qr-re la niñez se significa en cada época y en cada cultura en
firnción de prácticas sociales y culturales. Estas le pueclen clar al niño simple-
nrente trn lugar de hecl-ro o de derecho y por ende instittrcionalizado.

En Grecia no existió la categoría de niñez aLlnque cle hecho y como
humano, se llevaron a cabo alrededor de los niños determinadas prácticas.
Hecho este qlle se evidencia en las cliversas propllestas pedagógicas pre-
sentadas por Platón. (Viguer Segui, P.; Desfilis, E: Ic)9D.

En el hnperio Romano se adqr-ririó una mayor conciencia sobre esta
categoría estableciéndose una interesante relación entre el niño qLlc crece y
el surgimiento clel sentimiento de pudor. Comenzó también a esbozarse la
idea cle que el ámbito del conocimiento sexual debía mantenerse apartaclo
cle los niños.

Pero la diferenciación adr-rlto-niño apenas lograda se borró en la Edacl

. "A crianga e rt mofte". Trabajo publicado en AAluctlitlacle clapsicctnúlise cle cricnryas: pet.spec-
tit,as ptnu !t.it n()r)o séctilo (2001). Cap. L\, pág.'210-21f.j. A Cuse ckr p.sicírlogo, Livr:rriu e Eclitora Sio
[)arricr, l]rltzll. l)resentaclo y discutido en sAp el 13 cle noviemlrre de 2001.

** La Dra. lVlaría LLrcil lt Pelento es psico:rn:rl ista de AIA.
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Meclia. IJna cr-rltllra de tipo oral en la qlle circulaba un fuerte clesinterés por

la enseñ tnza así conlo la presencia de adultos descriptos como pueriies y

maltrataclores ayLlclaron a tal indiscriminaciÓn. También se sllpone que la

alta tasa cle mortaliclacl infantil contribuyó a que el niño fuera poco investido

y poco discrirninado (DeMallse' L:1982; Tuchman, R:1978)
posteriormente, la creación clc la imprenta en el siglo XV porJ. Gutenberg

creó Llna nlleva definición del aclr-rlto y por ende de niño. Se entendiÓ que

adulto era "quien sabía leer". T'ambién se considerÓ qr-re la categoría de

aclulto era la que cletentaba el conocimiento y la experiencia de prácticas de

las que clebía mantenerse alejado al niño: cotro el sexo, la enfermedad, la

muerte y el clinero. Así se ftre dibtrjanclo la categoría de niñez como aquella

categoría formacla por inclividtros qr-re deltían "aprender a leer" y a los qlle se

los debía alelar de cleterminaclas prácticas'

La creación cle la escuela como árnbito necesario para llevar a cabo la

Iargapreparación exigida a los niños y la consolidación de la familia burgue-

sa acentuaron clurañte la Epoca Moderna la diferenciación aclulto-niño. (Aries.

P : 1 9 7 ) .
En cambio en el mundo actual otras prácticas introducidas por la revolu-

ción tecnológica aportadas por la creaciÓn del telégrafo, la televisiÓn y la

computadora modificaron enormemente dicha relaciÓn'

A estos cambios debemos surnarle la consideración del niño como sttje-

to cle derecho así como el franco predominio de una cultttra mecliática'

Cr-rltura qr-re lo pone en contacto con todas aquellas realiclades de las cuales

se lo aleyó clurante siglos. Esto hace que el niño tienda a ser consicleraclo casi

como un aclulto. La posibiliclad de "ver todo" y más aírn que posea la capa-

ciclacl cle "ense nar al aclulto" acentúa un borramiento de distancia entre el

adtrlto y el niño tal como señalaron Corea C. y Lewkor,vicz I. en 1999'

De toclos modos, las representaciones así instituidas por estas nLlevas

prácticas no son las írnicas. Como se puede observar a través cle distintos

inclicios -basta ver la varieclad cle jr-rguetes que encontramos en las jugueterías

y la variedad de jr-regos a los que juegan los niños- coexisten estas nllevas

representaciones con representaciones propias de la Epoca Moclerna'

pasaré ahora a considerar ese otro pLlnto clave de reflexión: cómo se

sig¡ificó en la li istoria la muertev cómo se significa. Para los historiadores la

muerte constit¡ye Llna cuarta etapa clespues cle las tres en las que se clasifi-
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can las etapas de la vida. Y se significa teniendo en cllenta clos niveles
diferentes de transformaciones: las transformaciones en lo real que se defi-
nen como carencias de ñlnciones vitales y las transformaciones sociales.
Estas úrltimas tienen qLle ver con prácticas de distinta naturaleza: religiosa,
jurídica, política, etc. Estas proveen de recursos para tejer la significación cle
la muerte.

Philippe Aries, en slls Ettsclyos sobre la muerte en Occidente, cle 1975,
señaló qLle con el correr del tiempo se cllenta cada vez con rnenos recrlrsos
para significar la muefte.Hay menos rituales y ceremonias con participación
colectiva.

No es como en otros tiempos en qlle erala comunidadlaque perclía un
nriembro y por eso la mtterte de uno les concernía a toclos: la casa se abría
alrededor del moribttndo primero y clel muerto clespr-rés "y toclos participa-
ban -grandes y niños- por familiaricJacl, solidariclacl o curiosiclacl, como
aúrn acurre en Africa y en países islámicos" (Aries, p.: 197). (yo agregaría
que aítn ocllrre en ciertos pueblos del interior de nuestro propio país y cle
otros países de Occidente).

Desde ciefta perspectiva, esta ausencia cle ritr-rales nos deja, como señala
ese autor, más solos y desamparados frente a la muerte.

Mirando las cosas desde otro ángr-rlo esa insuficiencia cle rituales impide
cieftos encubrimientos qLle estos facilitaban, o sea impicle clesliz ar la cLles-
tión subjetiva del duelo al cr-rmplimiento de los mismos.

De todos modos, un cuafto de siglo clespr-rés de las tesis que presentó
Aries, se puede coincidir con él en qlle cadavez más la muerte se clesacraltzó,
perdió trascendencia.

El discurso religioso sostenedor importante cle rituales y ceremonias fr-re
strstituido por el discr-rrso médic o. Para éste la muerte es Lln hecho, r-rn hecho
más.

En el terreno pediátrico sÓlo algunos médicos como Carlos Gianantonio
levantaron sll voz alertando acerca de esta transformación de la muefie en
un "hecho" en el ámbito médico y en un hecho "mera consecuencia clesagra-
dable de la compieja tecnología fríamente aplicada". (Gianantonio, Carlos).

Pero a sll vez, en la actr-ralidad el discr-rrso mecliático está sustituyendo al
discurso médico. Para este úrltimo la muerte es Lln espectáculo, un acciclente
emparentado con el asesinato, con el hecho de matar. Algr,rnos antores seña-
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lan la flagrante contradicción existente en la actualiclad ya que a los mismos

niños qlle no se los lleva a los funerales de familiares, sin embargo se los

enfrenta masivamente con la muerte, con las mil muertes qlle presentan las

in-rágenes de la televisión. (Thomas, L. V: 1983). Otros en cambio consideran

que los asesinatos televisados constituyen Llna nlleva estrategia para esca-

motear el problema de la muerte. (Corea C: 2000).

Aun sabiendo que el déficit para significar la muerte es estructural, de

todos modos nos podemos pregnntar si las prácticas actuales son insuficien-

tes o si son innecesarias o si los cambios registrados producen otros efectos

de los qr-re todavía no podemos dar cuenta.

Otro cambio fuerte procluciclo en la cnltura actllal con respecto a la

ninez y a la mnerte entró del brazo de la inforrnática. Y éste consiste en la

insistencia con la que se indica clesde distintos saberes la necesidad de infor-

mar al niño de la mnerte acaecicla a Lln familiar. Esta insistencia responde a

varias motivaciones. Por una parte constitr-rye Ltn desmentido de la prohibi-

ción instaurada en Lln momento anterior, la qr-re exigía mantener al niño

apartaclo de ese conocimiento. Pero por otro lado pienso qlle esta exigencia

habla cle una conftrsión instalada en el imaginario social. En este se confttn-

clió la información de Llna mLlefie, necesaria como acto social, con la inscrip-

ción y el procesamiento de esa mLlerte.

Y el procesamiento de Llna mLlerte es Llna operación afectiva y cle pen-

samiento qlle no tiene qlle ver sólo con el estar informaclo,

Pienso qlre en las teorizaciones qr-re hemos realizado dejamos de lado

por considerarlo colrro obvio nn elemento central consistente en qLle el niño

"observa y compara" las prácticas familiares y sociales actuales con las ante-

riores. Y en ese espacio de diferencia se notifica de la mtterte. Y esto signi-

fica que la ausencia, una de las moclalidades de la separación, cia lugar a esa

otra modalidad que Freud denominó "pérclicl¿r real". Recién a parfir cle esa

inscripción se realiza el proceso personal de cluelo como proclucción subje-

tiva.
Veremos posteriormente cÓmo se dan estos pasos.

Clínica del duelo en los niños
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trabajo psíqr-rico extra qLle Lrna mllerte vivida en la primerísima infancia exi-
ge. Trabajo que implica en ocasiones remover clisociaciones funcionales.
Movilizar y elaborar f-antasías de clestino, fantasías cle clue toclo pociría haber
sido mr-ry difcrente, en cllyos intersticios se infiltra la iclea cle haber percliclo
Llna sllerte de paraíso. Revisat'iclentificaciones patológicas, las qlle en deter-
nrinadas sitr:aciones dejaron sll marca en cuestiones cle género. Nfovilizar nn
sistema de cattsaliclacl excluyente qLle a veces refiere toclo conflicto o sufri-
miento a la perdicla sr-lfricla. Cornprender el origen cle cleterminaclas marcas
en la formación clel carácter qr:e les hace sentir a algunas personas qlle son
"especiales". Observ'ar ciertos ef-ectos en el sr-rjero conro la exacerbación de
la ptrlsiÓn epistemofílica qlle empuja a un examen cle realiclacl con el cleseo,
en parte ilusorio, cle llenar un vacío de saber y cle imagen o qlle procluce
efectos en el contexto f-anlil iar llevanclo a la constitución cle un objeto únicct,
sede de la creencia ih-rsoria de poder atenLlar ei sufrimie-nto causaclo por Llna
determinacla pérclicla.

"Trabajos" todos estos qlle en cleterminaclas ocasiones al no realizarse
pr-rede llevar a Llna transmisión cle clisociaciones en los clescenclientes, tal
con-lo señalaron diversos autorcs, entre ello.s Abraham, N. y Torok, N[. enl976.

Trabajo de significación o resisniflcación qr,rc el aclulto, aclolescente o
púrber debe realtzar.

Pero ¿qtré les pr-recle paser ¿i esos bebés o niños cn el mi.snro momento
de la pérclida? ¿Puede realiz;tt'un niño r-rn tmbajo cle cluelo? ¿Cuáles son sLls
condiciones? ¿Se debería modificar la pregllnt¿l y for¡rularla -como señala
Arfouillo cle clistinto modo'/ Es clecir preglrntandonos no cómo .n niño
elabora un duelo sino cÓmo es trabajacio por la pérclicia que le tocó vivir, es
decir por la attsencia clefinitit 'a ciel objeto clc amor? ¿O pueclen conservarse
amllas denominaciones clependienclo esto clel nlorlrento al que haya llegaclo
la organizaciÓtt psíquica del niño? Si en los clLrelos más tarclíos sigue vigente
esa compleja relación entre nruerte y cleseo cle nruertc-, los cluelos más
tempranos ¿deberían ser entenclidos coluo "chrelos cle anror", como los bau-
tizzt Claucle Nachin?

Estas preguntas me condr-rjeron a coordinar Lln grllpo cle investieación
sobre esta problemática con los Dres. E. Casanova y las licenciacl¿rs A, X{erea,
S' Morici y T. Popiloff. Con este grLrpo de trabajo revisanros biblic¡ gratía, así
como discr-rtimos diferentes materiales clínicos.
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La lectura enriqLlecedora de trabajos qr-re se elaboraron sobre todo a

pafiir de 1960 nos permitieron ver clláles ftteron pere sus alltores los pLlntos

cle referencia en la obra fretidiana. Si partieron de "Duelo y Melancolía" o de

los escasos señalamientos qr-re hace Freud específicamente sobre el duelo en

los niños.

Sin entrar a considerar aquí todos los trabajos en cletalle sin cmbargo

pudimos obselar que se abrían dos líneas mlly cliferentes. Un gnrpo de

antores sllpone qlle no están daclas las condiciones hasta la ¿rdolescencia

para realizar el trabajo de dr-relo, trabajo qlle supone aceptar el clictarnen del

examen de realiclad y separar Llno a rino los lazos c¡tte unían con el oltjeto.

Estos piensan qlle se requiere llegar a la adolescencia paru realizar ese traba-

lo ya qLle ese momento estructnral implica, si las cosas van bien, Lln proceso

cle clesasimiento de las figuras parentales.

Otros autores en cambio sostienen qLle desde pequeño el niño puede

elaborar duelos. Por supuesto que estas elaboraciones no implican descono-

cer ciertas especificiclades cn cnanto a momento cle estructttraciÓn clel

psiquismo; ffiec?flismos puestos en juegos; tipo de afectos circulantes, etc.

Nnestra experiencia nos llevó a cleterminar que ia pregunta acerca de a

qué edad un niño puede elaborar r-rn cluelo clebían-ros modificarla por otra

que tuviera en cuenta el momento cle estructuración al que había llegado el

psiquismo del niño en el motnento de la pérdida.

Duelos muy tempranos: posibles desequilibrios narcisísticos

Trataré de diferenciar lo que puede sucecler en los duelos más tempranos

y lo que suele suceder en los cluelos más tardíos.

Entiendo qlle en los duelos más tempranos el adecuaclo posicionamiento

de los adultos a cargo clel niño puede actuar impicliendo qr-re esa conmociÓn

desrnorone categoríasya adqr-riridas o altere sll construcción. Me refiero a las

categorías de cuerpo libidinal; espacio; posible-imposible; presencia-attsen-

cia, etc.
Este posicionamiento no tiene un carácter meramente abstracto sino que

supone sostener ciefias manifestaciones de inqr-riettrd o desborde pulsional v

emocional. Este se pr-rede poner en eviclencia en alteracioltes pasajeras cle

condr¡cta, por ejemplo en el incremento de demandas o en ciertos trastornos
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de sus ftrnciones corporales (trastornos de alimentación; sueño o indisposi-
ciones físicas transitorias).

Lo qr-re se suele obseruar es qlle el clnelo por el qLle transita el aclulto, en
sus diferentes variedades, puede inducir, exacerbar u obstruir -más aúrn en
un niño qLle carece de capacidades simbólicas- deterrninados procesos.

Puede clificr-rltar la libidinización clel niño debido a la clepresión cle los
qr-re lo rodean y/o debiclo a la distancia que la enfermedad de su madre, su
paclre o su hermano produjo entre el bebé y sLls familiares. Otras veces los
mismos mecanismos maníacos pllestos en acto por sr,rs familiares y presen-
tes en sr-r hiperactividad o en la necesidacl de ruido para tapar el silencio
produce en el bebé desasosiego o r-rna depresión larvada o 1o empvja a la
manía. Otras veces el adr-rlto lo coloca en el lugar de víctima f'avoreciendo la
construcción de tendencias lnasoquistas y/o la plasmación cle beneficios
secundarios. En otras situaciones se ubica al bebé en el lugar de un hermano
ntuerto con anterioridad. O el muerto colnienza a ser un rival invencible en
la tnente de sr-r madre o sll padre sintiendo el niño qlle no le deja ningírn
espacio para é1. Esto origina demandas mLly intensas o implanta las primeras
sernilla.s cle conchlctas qlle en el firturo van A ser temerarias reclamanclo la
miracla que sientc que se le niega. En otras conclicictnes, la sobreprotección
impide el despliegLre de impulsos hostiles o lo debilita llevándolo a sentir
qlle no va a podcr desarrollar conduct:ls similares a las qr-re clespliegan otros
niños.

Todas estas condiciones hacen qlle cada vez más en la práctica nos
preocupenros por comprender el modo de elaboración del duelo cle los
adultos que rocleanal niño. En otras palabras, el modo de responder aesa
pregr-rnta que el adr-rlto se hace: ¿podré criarlo sólo? ¿podré vivir con este
clolor?

Si estas situaciones se van pudiendo contener, tal vez el procesamiento
de esa pérclida tan temprana va a poder ser significada o resignificada en Lrn
scgunclo r)tonlenl.o.

Encruciiada edípicaz p^saje de la renegación ala negación

Si el niño es atrave zado por la "pérdida reaI" de un objeto cle amor en el
momento estructural que ilamarnos edípico o un tiempo después, cuenta ya
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con nlayores recLlrsos para hacer frente a esa pérdida: con la conqLlista del
no corl-lo sírnbolo I'erbal y la posibiliclad cle su inch-rsión en ciertos mecanis-
n-ros defensivos; con Llna tolerancia Llrl poco mayor a la espe ra y aI ciolor;
con Lrn reconocimiento más pleno de su alterid ad y de su capacida d para
otorgar sentidos; con el reforzatniento de ciertas categorías y la posibilidaci
de poner en funcionamiento otras nuevas. Me refiero a las de animado-
inanirnado; permitido-prohibido; lícito-interdicro (Cena, M. T. y pelento, M.
L.:1994)

Tarnbién ciertas experiencias ya vividas como la pérdida del pecho y del
contenido intestinal. le posibilita linritar el carircter irepresentable de la muefie.

La capacidad de otorgar sentidos le permite recon'er alrnque sea en
forma rudimentaria esos distintos pasos por los qlle transita tan-rbién el ach-rl-
to en dr-relo. Pasos que implican la incLrlpación a algúrn tercero por la muerte
ocurricla; o la inculpación al mismo rluefio o a sí mismo por slls propios
deseos hornicidas. Las fantasías que el niño constrllye pr,reden sllperponerse
a la teoría que el niño elabora acerca clel fin cle la vida. Fant2lsía qr-re según
S. de Mijolla pone en acto un crimen atribuyendo el fin cle la vid,a a la
destmcción de algtrien por el placer mortífero cle otro.

Formas de la renegación

Señalé antes que todos cstos recllrsos referidos a nllevos mecanismos
de defensa, nllevas categorías y representaciones intervienen cuando el niño
se enfrenta con una pérclicla real.

En esas condiciones el niño pr-rede transitar por Llna etapa en la que el
mecanismo de renegación cobra prioridacl. Renegación que puede expresar
con jr-regos o con palabras.

Si bien Freud puntualizó qr-re este mecanismo no prodr,rce en el niño los
graves efectos que prodllce en el adr-rlto, sin embargo pienso qLle es necesa-
rio diferenciar distintos matices.

Hay un uso cle este tnecanismo qr-re denr-rncia qr-re algo srave le .sucecle
al niño. Un uso que se parece más al que Freud describió en "Los dos
Principios clel Suceder Psíqr,rico" y en "La pérdida de realidad en la Nenrosis
y en la Psicosis". Se asemeja al mecanismo descripto en la psicosis. Y si bien
se apoya en el par reconocimiento-rechazo de una realidad particular, la de
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la muerte abarca de un modo virulento y persistente otras realiclacles. Re-
cuerclo el caso de una nena de 4 años qlle sufrió Llna grave descompensación
al morir su hermana de B años de una leucemia. enfermedacl que se desató
de un modo fr-rlminante. Esa nena a la que llamaré Ema perdió logros impor-
t¿lntes: dejÓ de hablar en forrtra comllnicatir,'a; pernlanecía aislada en el jar-
dín de infantes al qr-re acr-rdía. Empezó a hacer jr-regos crípticos con slr muñe-
ca a Ia qLle no poclía soltar. La llamaba como a sn herrn ana; Ie acariciaba el
lóbulo cle la oreja corrlo lo hacía con ésta. De vez en cuando se la oye reír y
hablar como si estuviera con su hennana. Los padres cle Ema sólo consulta-
ron en el momento en qlle cornenzÓ a desconocer a sll lnaclre: la llarnaba y
cuando ésta acr,rdía seguía reclamando por su mamá. Los padres de esta niña
Ie habían clado informaciones contradictorias inyectando en ella confusiones
y terrores clifíciles cle nretabohzer. Su maclre clecía en presencia cle Ema que
tenía el rectterclo cle su hijita tan vivo qLle era como si ésta no hubiera
tnuerto. También le decía qlle sll hermana estaba en Lln lugar mLry lindo y
que algún día se iban a poder reunir con ella. Sr-r papá, en clesacuerclo con slr
esposa, Ie decía qLle sLl hermana había mllefto de una enfermedad "que a
veces ataca, a los chicos". Después de decirle esto se arrepintió, pero no por
haberle inoculado terror a la niña sino porque "Lln paclre no debe clesautori-
zar a stl esposa", entonces agregó qr-re la escuche a sLt mamá porque ésta
sabía r-nás qr-ie é1. El proceso de análisis de Ema permitió obseruar qr,re la
renegaciÓn cr-rllría otros calltpos más alla de la muerte. También qr-re la
renegaciÓn de la presencia de su madre tenía por objetivo protegerla clel
ftrerte sentimiento de enojo clirigiclo a ella al sentir qLle ya no tenía lngar en
str nlente.

Pero criste Lln matiz diferente en otros casos: la renegación se refiere
exch¡sivamente a la mttefte como señalÓ Freucl en "Lo siniestro" al referirse
al doble y en "Moisés y el Monoteísmo". Un niño de 7 años al que llamaré
Jrtan, hijo cle paclres clesaparecidos, clurante mucho tiempo quiso jugar a la
búrsqueda clel tesoro, aseglrranclo que a él le sería mlly fácil encontrar al
objeto esconcliclo. Este niño sabía que clesde hacía tiempo sus abuelos bus-
caban infructuosalnennte a slls padres.

En otra sitr-ración clínica, una nena de 5 años mostró con palabras su
necesiciacl de renegar el hecho cie la rnuerte cle r-rn hermanito ocurrida al mes
de nacer éste. En la primera entrevista clesplegó toclo slr encanto para con-

39



, / ISTA SOCIEI)AD ARCI-.NTINA l)E PSICOANALISIS . AGOSTO l)E 2(X)2

tarme cómo se divertía y lttgaba con sLl hennanito. Este relato animado lo

hizo casi sin mirarme pero espiándome de vez en cuando para ver cómo

recibía sus palabras. Este mismo relato lo hacía en la escuela atermndo a sLrs

compañeritas que tenían inforrnación acerca de la muerte del bebé. Si bien

este análisis fi-re complicado, de todos rnodos la renegación cayo rápidamen-

te en cnanto se le señaló 1o lindo que sería qLle sLl hermanito viviera para

poder jugar con é1.
Pero también encontré una tercera forma de renegación, qlle a veces me

costó diferenciarla cle la negación. Un niño de 6 años qLre había perdido a sr-r

padre hacía un año, después de terminar de dibr-rjar un hombre con barba le

dijo a su analista: "yo sé qué estás pensando vos, qlle es mi papá porque te

dije que tenia barba y pensás qLle me acordé de é1. Pero yo lo hice así

porqlle qr-rería hacerlo así".

De toclos rnodos en cacla caso es irnportante ponderar aclecnaclamente

ctrándo este mecanismo le permite al niño Llna moratoria benéfica, dándole

tiempo para rnetabolizar ese hecho y cr-rándo por sll intensidad, persistencia

y exclusividad se constituye en f'actor de patología. También es importante

tener en cnenta en qué medida este mecanismo está facilitado por los adul-

tos que lo rodean al retacearle representaciones y palabras.*

Surgimiento del mecanismo de negación y caida

de este mecanismo

Observé qlle cLlando la renegación cae, se hace presente un período cle

rehusamiento: el niño evita hablar de io ocurrido y prohibe a otros que le

hablen.
Posteriormente sllrge la negación, lo que atestigr-ra qr-re la represión tomó

su lngar. El "Ni te creas qLle yo me acllerdo" o "yo no qr-riero ir al country

pero no porqr-re allí me acLlerde de mi papá" . O "yo no la quería a mi

hermana así que a ni qué n-re itnporta"; o "soñé con Lln señor con barba

pero no era mi papá" muestran qlle el mecanismo de negación está en

marcha.
Negación qLle condnce, si el niño es ayudado en este proceso, a la
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aceptación del hecho. Aceptación que requiere qr-re la prueba de realidad se
haya constitr-rido.

Como sabemos, en el adulto es la prueba de realidadla qr-re desata el
proceso de dr-relo. Y la pueba de realidadpara constitLlirse exige el cr-rmpli-
miento de dos condiciooes: eo primer h-rgar la satisfacción de las necesicla-
des del bebé y su libidinización, y en segr-rndo lugar, la pérdida del objeto. Si
el objeto está presente la pn-reba de realidad no es necesaria. (Hanus, M.'
1994).

Pero, una vez constituida, va a tener un trabajo extra en situaciones de
duelo. Por eso cuando un adulto pierde Lln ser quericlo, atestiguan esa rnuer-
te la percepción del cadáveq el certificado de defunción, los múrltiples ritr-ra-
les utilizados, así como un número importante de prácticas sociales.

Dijimos antes que por lo general a los niños se los suele apartar de
ceremonias y ritr,rales. Por eso qr-reda en manos del adr-rlto encargado de su
crianza darle la información necesaria.

Tendríamos mucho para comentar acerca de las actitudes de los adultos,
de sus silencios y de sus palabras, de "nuestros silencios y palabras". A veces
se Io deja solo al niño, redoblanclo en él la impresión de una "clesaparición
inexplicable". Otras veces se lo atiborra con informaciones qlre constitLryen
modos de proyectar en el niño lo que los adultos no podemos contener.

Por supuesto es irnportante daric información al niño sobre el hechct
ocurrido. Pero también es importante acompañar al niño en sll enorme tra-
bajo de observación y comparación. El niño mira y escucha y así lentamente
compara las prácticas familiares y sociales qlle lo rodean en sLl presente con
las prácticas familiares y sociales a las qr-re estaba habituado. Antes no venía
sr-r abuela todos los días; antes su tío no lo llevaba a jugar al football; antes
no iba al cementerio, etcétera. Este trabajo comparativo de prácticas que el
niño va realizando lentamente le permite transform ar la ausencia del ser
querido en pérdida.

I)e este modo información y comparación de prácticas devienen prueba
y examen de realidad. Examen que desata en él ftrertes emociones y pregun-
tas. Pregunta ¿Por qr"ré la abuela llora?; ¿Por qr-ré mamá ahora no quiere jugar?
¿Por qué tengo qlle pasarme toda la noche contando los pr:ntito.s que tiene
mi cortina? Pienso qr-re detrás de esta.s preguntas se deslizan otras qne tienen
qlle ver con su propia historia libidinal y con la historia de ese objeto que
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perdió pero también quiere saber qué lugar ocllpa ese objeto y él mismo en

las personas qlle constitl lyen sLl entorno actual. Y no es casllal qLle ese doble

movimiento cle interrog:rción y de reapropiación de un hrgar incluya fre-

cnentemente el símbolo de la negación y demanclas dirigiclas al adr-rlto.

Si el primero patentiza junto con los efectos de la represión la caícla de

la renegación, las demandas qtre simultáneamente hace el niño -con el

pedido de amor y de senticlo qr-re conllevan- constitr-rye la base per^ nue-

vos juicios de existencia. Revisando materiales llegamos con el grr-rpo cle

investigación a la conclusión qlle esos interrogantes, tanto en el cLlrso de un

análisis como fuera cle é1, constitr-ryen Lln verdaclero inclicio: permiten entre-

ver qlre la significación de esa muerte empieza a ser para el niño algo perso-

nal ligado a su proceso de histortzación. Recuerdo el caso de un niño que

mientras clibr-rjaba con enorme angustia preguntó: "¿Poclría ser qlle viniera

alguien mlly malo y te dijera por qué en vez de morir tu papá no se murió tu

mamá?" Entender que él se sentía muy malo con sll mamá cuando pensaba

eso, lo enojó mucho; tanto, qlle prometió nunca más hacer Llna pregunta.

Sin embargo el enojo duró poco, ya qlle enseguicla pregllntó cómo nos

dábamos cuenta si una persona estaba muerta y no clormicla.
Varios niños en análisis mostraron el largo tiempo qlle necesitaron pa{a

hacer estas preguntas. Tiempo en el qr-re ponían en acto renegaciones, tiem-
po de identificaciones con el objeto perclido; tiempo en el qtre alguien urt-y

nralo lo obligaba a contar tocla la noche cierto dilrujo cle la cortina de su

cuarto. Tiempo pana palpar los bordes de lo po.sible y lo irnposible; tiempo

para que la alternancia de presencias y nlsencias les permitiera -como

señaló 
'Síinnicott- juntar y diferenciar ausencia, arnnesia y muerte.

Ese tiempo activo en el qr-re flota la verdacl de un hecl-lo qr-re el analista

no clebe desconocer pero tampoco imponer, organiza condiciones que le
permiten al niño sostener sus preguntas y transitar por ese camino en el qtre

muerte y deseo de muerte se confr-rnden.

Pienso que la diferenciación entre intención y hecho permite qLre disn-ri-

nlrya la culpa y qlle aparezca el dolor aLlnqlle todavía necesite anclarlo en

r-rn objeto de su entorno. El llanto qr-re hemos obseruado en algnnos niños

por la pérdida de un objeto y el ftrerte sentimiento de qr.re "nllnca, nllnca

podrán tener otro igual", mLlestra el desplazamiento cle la fuente clel clolor.

La posterior reubicación del mismo a\,r-rda al niño a qlle el olvido poste-
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rior no se convierta en imposibilidad de sentir, imaginar o pensar, pero tam-
bién a qlle la sombra del recuerdo no lo incline a ese clolor qr-re procl:ce el
hecho de obstinarse en la historia qlre podría haber siclo o lo lleve inexora-
blemente a tener que vivir la historia de otro. I

REUNION CIEI\TiFiCA

MARÍA Lucu;' PnrnNro: Antes de discr-rtir algunos cle los puntos incluiclos en el
trabajo, deseo contarles cómo fue la cocina qLle me inclinó a pensar esia
cr-restión de los efectos de las pérdida.s reales en los chicos.

Como suele sttceder, algunas situaciones con las qr-re me enfrentó en mi
práctica actuaron colrlo disparadores. Recuerclo que la primcra cle ellas tuvo
qlle ver con los efectos que pr-rcle observar en un niño de 6 años que perdió
a su madre en Lln accidente de tránsito. La primcra vcz qlle me plise en
contacto con ese chiqr-rito me llamó la atención la torpeza de sus movirnien-
los: parecía cirocar con las paredes, desorientarse , tirar objetos mercecl a
movimientos nlal sincronizados. N{e llamó la atención qLle esas clificultacles
hubieran sr-rrgido desptrés de la mnertc de su maclre. Poco tier-¡po clespr-rés
atendí a otro niño cllyos padres habían desaparcciclo a consecllencia del
terrorismo de Estado. Al traerlo a consulta, slls abr-relos relataron qlle era Lln
niño mLly torpe; qr-re los "objetos parecían resbalarse cle sLl.s nlanos", frase
qlie por el contexto en el que habían ocurrido las pérclidas cle sus paclres,
como pr-reden sLlponer, nle llamó la atención. Ticnrpo clespr-rés atenclí a Llna
jovencita de 13 años que había perdiclo a sLl lnaclrc- nn tiernpo ante.s y qLle se
quejaba anlatgatnente de las burlas que le hacían sus hermanos por ser mLly
torpe. Cuando le pedían que trajera Lrn objeto cle la cocina, por ejernplo la
azucarcra, corrían bromas acerca de cuánto clel conteniclo iba a clesaparecer
en el camino. En ningrlrro de cstos casos la torpeza había siclo previa ala
pérdicla del f'arniliaL,

Esto me llevó a pensar que las categorícts cle cuetpo tibictinctl y de espa-
cio qve se configllran al mistno tiempo habían siclo cles organizaclas e¡ el
momento en qlle se prodr-rjo la pérdida real clel lhmiliar, categorías qLle se
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arman en ei momento en qLle aparece la distancia entre Lln chiqllito y la

mama. De algún modo relacioné esto con el desasosiego motriz que había

podido observar en bebés atravesaclos por la pérciida de un objeto de amor.

También rne llamó la atención el trabalo qr,re hicimos con un niño pera

poder cliferenciar lct posible de lo imposible, así como las irnposiltiliclades

relativas. Me refiero a 1o sigr-riente: efl unz oportLlnidacl atendí trn niño cle 7

años, también hijo de padres desaparecidos. En la atención de este niño

observé cierta secuencia qLle me llamÓ la atenciÓn, En primer lugar, pude

palpar la desesperación de este niño cuando, al tirar un attto con mttcha

fuerza, éste se desarmó. En ese momento sólo atiné a decirle, al escttcharlo

expresar qlle no lo hizo a propósito, que hay cosas qLle ocllrren qlle no

podemos evitar pero que lo importante podía ser jr-rntar toclas las piezas para

poderlo rearmar. A partir de ese momento, ese niño al que en un:t oportr-rni-

dad llamé Juan, me pedía con frecuencia qr-re le arreglaru los autos qtle se

rompían o desarmaban, Para n-ri sorpresa y por esas cosas qlle ocLlrren en

algr-rnas situaciones clínicaS, yo, qlle no soy hábil para ese tipo cle arreglos,

los podía reahzar con relativa facilidad. Esa habilidad -qlre yo compartía

con sll abuelo experto en arreglar coches- le clespertalla a Jr-ran mttcha

admiración. Sin embargo, en Llna oportunidad no lo pude hacer y entonces,

con ironía, Juan n-re llamó NIc Giver (ese personaje de la televisión capaz de

soh¡cionar problemas aLln contanclo con pocos recLlrsot). Al poco tien-rpo

Juan descubrió qr-re habia una sola cosa qlle ese personaje no podía hacer:

no poclía ir a un lugar alto porqlle se mare¿tba. Tampocc¡ stt ¿lbltelo podía ir

a Lln lugar alto porqlle Llna 'n'ez, poclando nn árbol, se cayó cle la escalera.

Yo, por lo general. le había pocliclo arreglar sus autos. En ttna sola oportuni-

clacl no io había pocliclo hacer. Él nlismo podía hacer muchas cosas. Había

cosas qtre aún no podía hacer pero sí más adelante. Tenibién había cosas

qr-re él nllnca podría hacer. Y cosas qLle yo nLlnca poclría hacer. Yo nunca le

iba a poder devolver a sLls padres vivos. Y cso ninguna persona 1o podría

hacer.
Les relaté tocla esta secllencia parl- transmitirles otra cle las categorías

qlre un duelo de naturaleza altamente traumática había desorganizado, y

toclo el trabajo psíqr-rico que el niño tuvo que hacer pan reorganizarla, Tam-

bién pr-rde observar en otro momento cle su análisis, ttno de los caminos qtle

había pLlesto en cuestiÓn la categoría de lo posible e imposible . F.n Lrn 1ro-
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mento dado este niño pudo confesarme (ese fue su tono) que no había
podiclo decir a slls amigos que sLl pap^ babía desapareciclo porqlle pensa-
rían que fue un cobarde por no haberse poclido escapar. En ese mornento,
poder trabajar con el niño la idea de qr-re yo no sabía si su paclre había siclo
valiente o cobarde pero 1o que sí sabía era qLle en esa ocasión a naclie le
babía sido posible escapar permitió una vez más procesar la catego úa de
posible-imposible.

Hasta ahora les he relat:ldo una de las cnestiones que pude obseru ar aI
atencler niños qr,re habían sr-rfrido 1a pérdida de personas altamente significa-
tivas para ellos: me refiero ala desorganización cle categorías aclquiriclas en
las primeras etapas de organización del psiquismo.

Otro pLlnto que convalidó mi interés por estudiar los duelos en la infan-
cia ftre la lectr-rra de obras literarias de tipo biográfico cloncle se pueclen
seguir con cuidado las consecllencias qLle en la vicLa de un sujeto tuvo la
muerte de su padre siendo él muy peqtreño. Les recomiendo la lectura cle
esa obra extraordinaria escrita por CamLls y qlle se titr-rla El primer botttbre.
Muestra, en ese trabajo ar,rtobiográfico escrito como Llna novela, toclo el
camino que Camus hornbre tuvo qlle recorrer para recllperar a ese primer
iiombre -sll padre- muefto en la guerra del'I4 cuanclo Camus tenía sólo
18 meses.

Por último, otro eletnento que clespertó n-ri interés ftre la lectura de
cliferentes trabajos escritos sobre el duelo en los niños en la década del '60.

Los chicos qlle habían perclido padres clurante la Represión me hicieron
ver cómo, paradojalmente, en una sitr-ración en la qr-re los farniliares cle estos
chicos no les poclían dar datos porque no los sabían, los chicos estaban
mucho más impregnados de conocimiento porqlle veían a slls abuelos o tíos
desesperarlos. Entonces estaban, entre comillas, "más informados" qne en
otras épocas en las qlle esto se tapaba enormemente.

Esto me llevó a interesarme por saber qué era esto qlle emp ezabatnos a
repetir acerca cle la irnportancia de la ittformacióny de la importancia cle llevar
a los chicos a cumplir con una serie de practicas socictles, y en qr-ré meclicla esto
era cierto o no era ciefto, y si era importante o no era importante.

Ahí lo qr-re observé fue que en los trabajos que yo había leíclo (y leí
bastante de esto) nllnca se tomaba en cllenta qlle el chico, como Llna vez me
dijo r-rna nenita de mi familia a quien ller,é a ver una obra de teatro y le
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pregunté: ¿Vos entendés, fi-rlana, qllé pasó con el zapatfto? Y ella me respon-

dió: "-Y, sí,..Yo tengo ojitos para ver, y orejitas para escllchar. Sí me doy

cllenta.. . " Esta nena me enseñó mr-rcho acerca de lo que es un chico, y de la

capacidad de observación qr-re tienen. En este sentido, me parece qlle es

mLly irnportante esto qlle nosotros no habíarnos tenido mucho en cuenta

(por lo menos yo), qr-re es la oltservación qtre r-rn chico hace cle las situacio-

nes cotidianas familiares antes y después que ttn:r determinada mtterte tttvie-

ra lugar. Y esto, como revisar cuírles son los mecanismos defensivos qr"re más

vi al tratar chicos, rne llevó a concluir que no es importante únicantente la

inforn-lación, qr:e la información es sólo Lln paso, y qlle haY otros pasos qLle

son necesarios.
Rueno, más o menos de eso se trata. Sé que ustedes leyeron el trabajo,

me va a interesar mucho escucharlos y recibir los aportes cle ustecles, pre-

glrntas y conlentarios pa"í- enriqtrecer así mi propio pensamiento. Desde ya

les agradezco.

Bn¡¡zróx WncocRAD: Dos preguntas quiero hacefte, Marilú: Una se refiere a lo

que decís en el trabajo respecto cle que uno de los problemas es la no

libiclinización por otros miembros del entorno familiar del pibe que ha strfri-

clo una pérdida. Por lo menos yo lo entenclí así. Pensé si podía tener e.so algo

qLle ver con lo que Green cnenta en sll auto-hétero-biografía. (Digo attto-

hétero porque lahizo con Lrn perioclista español). Él dice qr-re a los clos años,

sienclo el más chico (él se cleclara hijo cleseaclo, el más cliico) la madre

piercle una hermana quemada viva, )i qLle al-rí, segúrn é1, la maclre (que ftre

r,rna figura mlry importante para él), le clejó de dar bolil la porqLre se metió en

su duelo. Green dice que ese debe haber siclo el origen personal cie stt teoría

de la madre muerta. Pensé si tendría algo que ver con lo qr-re decís en tu

trabajo respecto del retiro libidinal.

La otra, tiene cille ver con cierta revisión bibliográfica qr.re hago por mis

propios intereses sobre el tema depresión, y clonde no es lnlly claro qué

piensan los psicoanalistas clel famoso términ o duelo patológico.

Aslan, qlle es uno de los qr-re más ha esttrdiado este tema, dice que el

duelo patológico tiene clos modaliclades: Llna qlre se ve de entrada, y otra

qlle queda encapsulacla por lnecanismos defensivos y puede aparecer en

algirn otro momento. Entonces mi pregunta es: ¿Tiene algo qr-re ver el dr"relo
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patolÓgico con lo qr-re las personas han sufrido de mr-ry chicos, cle pércliclas y
han qr-redado encapsuladas ahí? Porqlre es una enticlacl cle la cual toclo el
n"lttndo habla y no está muy claro qué modelos causales tiene y qué clesarro-
llo psicopatológico vinculado con la depresión tiene. Es decir: ¿Tiene algo
qlle ver con la depresiÓn esencial de Pierre Nlarty, o con los núrcleos clepre-
sivos de que hablaba Pichon Riviére? Tengo una cierta intriga sobre esto v
me gllstaría escucharte a vos.

Ersn GnessnNo: Quería agraclecefie , Mariiúr, qr-re estés aqr-rí y, aclemás, la ge-
nc'rosidad clel trabajo a paftif del cr-ral es posible entrar en Lln tema tan clifícil
con la simpleza con que podés armarlo, justanrente por tu conocimiento.

Yo quería más información sobre algunas cosas del comi enzo. Nfe pare-
ce rrrLry inlportante lo que clif'erenciás acerca de lo que se le infctlna al chico,
y lo qtre él mismo obserua y compara acerca clel antes y el después. porque,
muchas veces, nos encontramos en la clínica con que: "Blleno, ya le clij imos,
ya le climos la información..." y perclelnos de tener en cuenta toclo eso que el
niño percibe del cambio qr-re se produjo en el ambiente. y también tu am-
pliaciÓn acerca de la trascendencia que tiene la inscripción de la pérclicla real
pela el comienzo del trabajo subjetivo clel dr-relo. Dentro cle esto úrltimo me
interesó qLle te referís a qlle, cuando ese trabajo interno no ha poclicto reali-
zarse, hay ttna posibiliclad de transmisión cle clisociaciones a lct clescenclen-
cia, y nombrás trabajos qLle yo no conozco de Abraham y Torok clel '76. Me
gustaría que pr-rdieses contarnos Lln poco más cle esto. Gracias.

MARÍA Lucu¡ Prrrnro: Por una parte, a mí me interesó mucho obseryar en mi
práctica las clistintas razones que impedían, en ciertos casos, la libiclinización
de ttn chico y cómo ésta poclía acrecentar las clificultacles para procesar Llna
pérdida. Esto lo pucle obseryar en el ca.so cle un bebé cle 7 u B meses qlle
perdiÓ a dos hermanitos -Llna nena y Lln varón- en Lln acciclente. Cuanclo
yo lo vi, a los dos añr¡s y pico, era Lln niño totalmente clesvitalizaclo. Esta era
Llna malná que se hacía cargo clel chiquito en una serie cle tareas técnicas: lo
cambiaba, le daba de comer, etc., pero sin poder catectizarlo por estar abso-
lutatllente absorbida por el dnelo cle sus otros lii jos. Este caso me hizo pen-
sar en el clesarrollo de Green sobre la maclre muefta. Este chico jLrgaba
nrr¡chas veces a la. escu ela: hacíamos una fila imag inaria cle niños y él drama-
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tizaba una pelea con sus compañeros por los lugares: si era el primero o el

tercero en la fila. Habían muerto slls dos hermanos mayores y oscilaba entre

r¡bicarse como primer hijo o como tercero. Entonces, a ese nene se le mez-

claban varios dr¡elos: el duelo por su mamá porque estaba y no estaba; más

el dr-relo por estos hermanitos qlle, además, formaban parte de la historia y

contexto familiar.

Con respecto a la segunda pregLlnta, yo diita lo sigr-riente: algunos analistas

qlle estlldiaron este problema (sobre todo en los Estados Unidos) pensaron

que tocio ciuelo en Lln chico es similar al dr-relo patológico del adulto, en el

sentido de que no pueclen retirar Llno por Llno los lazos que los unen al

objeto. Con lo cual queda el objeto vivo dentro de su psiquismo sin poder

desprenderse de él para hacer nuevos enlaces. A diferencia de lo qr-re pien-

san varios cle estos analistaS, yo pienso que en un momento sucede esto, en

la medida en que ope{a la renegación. Sin embargo, lo qlle yo he visto es

que la renegación no se sostiene. Si el chico es aceptablemente sostenido

por la familia -y esto fue muy claro no solamente en chicos tratados sino

también en consllltas hechas a familiares- lo que se observa es qLle la cosa

cambia y qlle, después cle ese primer momento de renegación, es como si el

chico dijera "yo ya 1o sé, pero de eso no quiero hablar". Y después, en algún

momento , apaÍecen todos esos ennnciados, qLle a mí me interesÓ tanto estu-

diar. Por ejemplo, en un caso qlle para mí fue mlly tocante...-porqLle no es

fácillaclínica con estos chicos, realmente es mlly difícii, en algunas sesiones

a mí me resultó cluro decirles algr,rnas cosas a los pibes, por ejemplo decirle

a rin pibe que yo nunca le iba a pocler devolver a slls padres vivos, no fue

fácil el chiquito traio Lrn pequeño aparato de música y Llna casette donde

estaba grabada una conversación entre la madre y él el día en que él había

cumplido 4 años. Su mamá habia muerto y en esa sesión este nene de 7 años

oscilaba entre decirme "esta es la voz de mi mamá, pero ¿qué digo? Esta era

Iavoz cie mi mamá." Despr-rés me decía: "...Bueno, eS lo mismo."

Recuerdo ,, al fraer esto del tiempo verbal, que en un momento dado me

sorprendí al escuchar frases en las que faltaban los verbos. Y he encontra-

do, muchos años después, en estudios que se hacen sobre los chicos de la

gllerra, qlle mllchos chicos qlle durante el primer tiempo en los campos de

refr-rgiados pierden Ia palabra, cuando vuelven a adqr-ririrla, algo pasa que se

saltean los verbos; los verbos son la acción y es lo activo, lo motriz, 1o que
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ellos no pr-reden tolerar, porque los enfrenta con la pérdicl a real clel objeto.
Cuando se extendió tanto la idea de que tocla ausencia implica un dr-relo, nos
olvidamos de qr-re Llna cosa es Llna ausencia provisori a, y otra cosa es lo qr-re
Freud llamó pérdida rcal: Ia pérdida real tiene qlle ver con la muerte clel
otro, no tiene qLte ver solamente con qtre el otro está en otra parte y Llno no
lo ve durante un rato. Esto no qr-riere clecir qLle para un chico chiquito la
ausencia prolongada no sea vivida como muefte, pero igr-ral, creo que hay
qr-re hacer Llna diferenciaciÓn entre ausencia y pérclicla real. Y en ese senticlo
a mí me parece qlle Freud fue muy claro cuando hizo esta cliferencia.

Pnnncrplxrn: Yo quería saber qué pasa cuando las pérdidas son mLly prima-
rias, como en el caso de un chiquito qr-re pierde a su hermano mellizo, y el
caso de otra chica, adolescente, qr-re estoy viendo, qlle eran hermanas siamesas
r-rnidas por Llna pafte del cuerpo, y qlle una tuvo qLle ser sacrificacla. La que
estaba mejor, (más apta digamos) que fue la que sobrevivióyla que vive,
acaba de hacer un intento de suiciciio y me preocllpa. En este momento
estoy motivada a pensar qué pasa con esas pérdidas de l-rermanos, qué
dr-relos se hacen cuando las pérdidas son iniciales. Por ejemplo en el primer
caso que cité, el nene no tiene un registro mlly claro cle esto, y tampoco hay
padres que sostengan. Me interesaba saber sr-r opinión sobre esto.

Fn¡Ncrsco Keorc: Me sumo a los agradecimientos de tenerte acá, Marilúr. Es
un gusto grancle. Quería hacerte dos comentarios: Yo atenclí una chiqr-rita
qlle es hija cle padres desaparecidos. A los ocho meses, secuestran a los
padres y ella qr-reda en una cLlna (esto úrltirno se sllpone). IJno cle los sínto-
mas, además cle evitaciones fóbicas mlly severas, es qlle le transpiraban
mucho las manos. Cr-rando comien za el tratamiento estaba en ese período
qlre vos describís tan claramente de rebusamiento. Pero en algírn momento
se puede rearrnar Y, Por retazos, reconstruir una historia y asocia que, tal
vez, el jardinero qr"re la rescató -esa es la historia qr-re le contaron- tenía
las manos mojadas. A partir de esa reconstrucción, incomprobable -porqlle
nlrnca se sllpo a ciencia cierta si había sido realmente así y yo tampoco la
inclr-rje a ningúrn tipo de averiguación- empieza a disminr-rir el síntoma cle
las nranos rnojadas y se abre paso a la etapa de interrogación. Con lo cual,
ai ocuparse de reconstruir su historia, aparecen tocla una serie de complica-
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ciones agregadas que antes, durante el rebusctmiento, no se hacían presen-
tes, Nada de eso ocLlrría entonces porque ella poclía nanten erse apafie cle la
historia. La pregunta es: Una reconstrucción ¿poclría señ'ir en tanto explique,
en tanto ligr"re a palabras?

Y la segunda cuestión: este tipo de clefensas qLre estás describiendo,
como nllevos tipos de clefensas, estírn apoyaclas teóricamentc en La ltego-
ciótt, en los clos principios, en Lo siniestro. Nos e.stamos metienclo o encon-
tranclo con defensas qlle están ahí, en el borcle de la psicosis. Descle esta
perspectiva, vuelvo a la pregunte lrnterior ¿puecle servir reconstn.riraunque
no se pueda certificar?

MnnÍe Lucn¡ PErExro: Voy a errpezar por la última preeunta, porqLle nte
parece sLlnlanlc'nte intere.sante, Yo estoy segura cle qne esto es así, qr-re la
historizactón que pueden hacer los paclres, el ofrecerles ayuda para que
ellos puedan hablar cle la muerte con el niño, es sllmarnente imporlante. Yo
cl ir ía ql le, en ese sentido, hav corlo dos caminos: Llno es éste, cle la
historización. Otro camino es el qlle uno pr-rede recorrer con el niño en
fr.rnción cle inclicios que el trauma va clejanclo. Este paraclierna cle lo incliciario
es el qtte introdujo en la teoría y en la práctica Silvia Bleichnlar. Yo, una vez,
comenté la cliferencia c'ntre ser un¿l persona nlás o ntenos estucliosa o ser
Llna persona lnuy inteligente cor.l-lo es ella. Digo esto porqne lu ltrinter:r vez
qlre yo leí el trabajo cle Gisburg sobre el paracligma incliciario, pensé que
era Lln tral;ajo iniportantísimo para nosotros los analistas. y qllc a ese trabajo
había qlre sacarle jugo, Por supuesto que esto lo pen.sé y ahí quccló, hasta
cltre clesptrés cle muchos años Silvia le sacó jugo. NIe parece qlre lo que Silvia
investiga en esas situaciones es: qué es lo que quecla como ínclices de per-
cepciÓn: qué son los siqnos de percepción: v córno algo viviclo en ese mo-
ntento, pero que tiene sobre toclo una textura sensorial, puede ser arrastraclo
hasta la actualidad y aparecer, ju.stamente, en algúrn ntaterial clel chico.

Por ejernplo, en Lln cl-riqr-rito qLle yo vi, que tantbién tenía su paclre
clesapareciclo: pero el paclre había siclo ltaleaclo en la pr,rert:t cle su casa. y
todo el mundo aseguraba que este nene no había visto esta escena porque
estaba en el jardín, en Ltn lr-rgar bastante alejaclo, juganclo. Cuando vo lo vi,
tne lo trajeron porqlle tenía Llna espe cie cle cenestesia delirante. LIna vez le
saliÓ sangre cuanclo se le cayó un cliente y empezó a decirle a la mamá que
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él estaba todo roto aclentro y que estaba lleno de sangre. Todos sr-rs dibujos
eran manchas de sangre. Esto, tomado con Lln criterio anterior a los estudios
qr-re hizo Silvia, poclría haber siclo tomaclo como qlle la sangre sirnbolizaba
lo que le había pasado al paclre. A mí, sin embargo, me parece mucho más
rico lo que vitros despr-rés tomando el manuscrito N de Freud, cloncle habla
cle lo qLle pasa con lo visto y 1o oíclo, y es qLle, en realidacl, había habidct
como Lrn an'Astre sensoric¿l de algo qr-re efectivamente el chico había visto.
Entonces, a tní nte parece que, en ese sentido, hay corno dos vías: una es la
reconstrllcciÓn; y otra es averigllar -cuando analista y paciente pr-reden
pensar juntos- collo en el interesante caso qr.te trajeron, el clel jardinero, en
qr-ré medida eso, más que simbolizar algo que le pasó, no e.s un atrastre por
signrts cle la percepciótt, de eso qLle qr,rizás sí había la nen¿l vivenciado.

Respccto cle Abrahanr y Torok, clos palabras sobre su obra: cstos autores
proponen la historia familiar como plrnto de partida de la vicla psíquica
individr-ral. El bebé, desde qLle nace, está sonietido a la prueba de las gene-
racioncs y jtrnto con el aire que respira o la leche que tonta. él bebe, por así
decirlo, la historia de los traumatismos y los triunfos de toda sr-r familia y tocla
su tribu. Lo atraviesan los deseos, las decepciones, las infeliciclades, las ale-
grías de ia madre y de toda la familia. En este sentido, mucho cle lo que se ha
escrito clespués del '80 sobre los efectos de las vergt-ienzas f-aniil iares no
dichas, y los secretos de familia provienen cle los clescubrimientos cle N.
Abraham, ya f'allecido. Ambos hicieron estnclios sumamente interesantes so-
bre lo que denominaron "las enf'erniedades del duelo". Observaron qr-re hay
mtteftes qlle no se pueden metabohzar a través de r-ln adecuado trabajo cle
duelo. En estos casos la persona muefia qtreda incorporada en el interior,
incorporada o inch-rida, como si estuvieraviva y en Llna especie de cripta. La
persona qtte tuvo esa pérdida mantiene así una relación exclusiva, Llna sLler-
te de diálogo oculto con el objeto perdido. Como clice otro alrtor, Rancl,
comentando esto, "hay un filncionamiento en circuito cerrado: la pérclicla
transforma Ia relación viva con el objeto amado en Llna relación congelacla,
en la cual uno se dispone inconscientemente a ignorarla pérdida o a percler-
lo a perpetuidad". El concepto de "enfermedad del dlrelo", introclucido por
María, Torok, clesigna una variedad de duelo patológico caracterizaclo por
r-rna irrupción inesperacla libiclinal orgírstica qr-re envuelve al sobreviviente
poco antes o después de la muerte del ser guerido. Ese elemento no
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compartible socialmente impide el trabajo de duelo. Como el objeto está
congelado vivo en el interior, se pueden recrear todas las situaciones
gratificantes que se vivieron con esa persona. Es decir, qlle no se da por
muerto al muerto. Lo que aparece es una no-aceptación de la muerte. Hicie-
ron mLrchos estr¡dios acerca de esto que ellos llaman incorporación y no
introyección, y dicen qLle, justamente, allí hay una disociación, hay algo qr-re
queda en ese estado y qlle luego heredan los herederos. Heredan dicha
disociación establecida adentro, lo cual aparece como fantasma dentro de la
mente. Hay r-tn libro mlly interesante de Claucle l\achin, Los.fantasmas clel
alma, en el qlle, justamente, estudia cómo aparecen estos fantasmas. Y lue-
go se puede comprobar qlle sí hubo muertes, no elaboradas por los abuelos,
que fueron incorporadas de dicha manera bizarra en los hijos y qlle, al ncr
ser esto consciente, pasan directamente a los nietos. Es clecir, qLle son
disociaciones qLle van pasando de generación en generación. Llno de ellos,
en Lln libro mlly interesante, le hace ciertos cuestionamientos a Freud. Dice
que Freucl dejó de darle importancia a la cuestión traumática, quizás porqr-re
él mismo tuvo un traunta qlle no puclo elaborar. Cr-rando Freud tenía 9 años,
un tío hizo un desfhlco falsificanclo billetes. Al ser clesctrbierto fue llevado a
prisión estanclo Freud presente (siendo un niño de 9 años) y Torok dice que
es raro qlle clrando Freud habla de uno de sus sueños y dice qLle a Llna
persona, de pronto, el pelo se le pllso blanco, ¿rsocia con sLl problema de ser
o no nombrado profesor pero qlle, en realiclad, a qr-rien se le pllso el pelo
blanco de repente fue al padre de Freud por lo que le había pasado a sn
hermano. El relato familiar era qLle, de un día para otro, cnanclo sr-rcedió
aquello, ai padre el cabello se le había puesto blanco. Por lo tanto, a mi
jr-ricio, los libros de estos autores, autores mlly discutidos, son snmamente
interesantes. Les recomiendo L'écorce et le noyaz, publicado en el '87 por
Flammarion. Estr-rdia toda la cr-restión acerca de cómo se construye un sím-
bolo y por qué, en esos casos, en lr-rgar de construirse símbolos se constrll-
yen fantasmas, qLle es otra de las cosas que Llno ve muchas veces en estos
duelos en los niños. En el sentido cle qr-re aparecen con mllcl'ra regularidad:
sueños de angustia; la sensación de qr-re hay fantasmas qlle los persiguen,
etcétera, tal como Freud lo señala en Tótem y Tabú.

Aucn Zrnorn: A través de la lectura del trabajo y de las cosas qlle se fi:eron
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comentando aqr-rí, me parece qlle el tema de la percepción en los niños tiene

un valor mlly especial, qr-re también consideraste con tu comentario acerca
de la nena de tu familia qr-re decía tengo ojitos para uer.y oídos para escucbar.
Si vamos a Freud, al origen mítico del psiqr-risrno, cle entrada está el tema de
la percepción cuando se refiere a la ausencia del objeto de satisfacción qlle,
de alguna manera, Íata de ser rearmado con la alucinació.r y da origen al
psiquismo, siendo, qtrizás, el primer antecedente de la renegación. Conside-
ro qlle la percepción (Freud también lo destacó) tiene un valor fundamental
en el juego, ya qlle los niños Llsan juguetes qlle son objetos de la percepción
cle los órganos de los sentidos, objetos concretos, reales y externos y qLre
dan apoyatura a la constitr-rción del lengr"raje. Frer-rd remarcó qr-re en la ado-
lescencia desaparece el juego con jr-rgr-retes, y ello da lugar al sr-reño diurno
(ensoñación).

Y hablando de los duelos en la niñez, tr-r trabajo menciona qLre la nega-
ción da cier"ta moratoria, cierto tiempo al psiqr"rismo para madurar el dr-relo,
pero yo tarnbién creo, y quiero saber si estás de acuerdo, que el niño busca
algo que sea cierto indicio de la existencia del objeto que aúrn se consewa.Y
considero que es por eso qlle resulta tan frecuente ver qlre el niño que ha
perdido a sr,r padre, por ejemplo, se acerca a todos los hombres y tiende a
llamarlos pctpa.Algo así como que hr-rbiese en los niños, por más qr-re el
dr-relo vaya bien, un aspecto que no renllnciaal hecho de apoyarse en algo
de la realidad externa.

Nonnnnro Szwnnc: En principio te agradezco qlle hayas presentado este tra-
bajo acá. Vos y yo hemos conversado bastante acerca de algunas de estas
clrestiones, pero, cacla tanto, desde mi inqr-rietr-rd me vuelven algunos inte-
rrogantes.

Por ejemplo, en tr-r trabajo , hay una diferenciación entre lo qr-re plantean
algr-rnos autores americanos, acerca de que la muefte es accidental, versus la
idea más europea aceÍca de que se trata de una p&dida estructurai; esto
llevaba a qlle los americanos se plantearan desde qué momento un duelo es
elaborable para un niño: desde Balint, qr,re dice que lo es desde los seis
meses, hasta otros qr-re lo plantean a partir de la ptrbertad. Yo te qr-riero
preguntar: ¿Qr-ré cambia en el hecho de qr-re para un niño la muefie sea
accidental? Porque, en realidad, en ambas circunstancias, lo qr-re se plantea
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es cllándo Lln cl-rico pllede elaborar un duelo y en qllé circunstancias, y, por
otro lado, es inevitable pensar qlre en ambo.s modelos siempre tiene algún
tipo de efecto y que, por suplresto, la elaboración cle un clnelo en un chico
es bastante cliferente a la de un ach-rlto, en el sentido de qLle, como bien
clecís, ocllrren mecanismos muy prin-ritivos cle renegación e, inclusive ma-
níacas, en determinadas circunstencias. Yo te quería preguntar clos cuestio-
nes: en mi experiencia, es mucho tiempo despr-rés que los chicos en trata-
miento pr-reden darse cuenta de que han perdido a algr-rno cie los padres o la
persona por la qr-re están en cluc'lo (en el caso de un hermano) -que en ese
momento es Llna circunstancia ermocional bastante fuerte-; yo tengo la
sensación de qlle, en ese montento. el niño pr-rdo darse cuenta de la pérclicla
que tuvo , haya transcurrido e I tiempo que haya tr¿rnscurrido. Y yo no sé si,
en el período clurante el cr-ral el niño estaba tenienclo toda nna serie cle
reacciones, estaba elaborando la pérdicla. Más bien consiclero qlle llega un
momento del psiquismo de ese niño en qlle pr-rede tomar conciencia de qr-re
percliÓ algo y que es a partir cle esc rnornento qlle va a haber un antesy Ltn
después.

Yo tenía en tratantiento a una chiquita cuya madre se había suicidaclo. El
padre la hal>ía traído para ver cómo la había afectado. Yo le ofrecí tomarle
ttna serie de horas de jr-rego y no hacer tratamiento en ese lnomento si no era
necesario. La chiquita tenía Llnos mecanismos de renegación tan grancles,
que cualquier tipo de manifestación o alnsión qlle yo pudiera hacer acerca
cle la maclrc', respondía: "clefame, salí cle ac:ít, Ltos no sctbés nacla, lto me
bables", pero, en la rnayoría cle los dibujos, aparecía un fantasmita negro en
algún lugar, Yo consicleré qLre ponerla en tratamiento psicoanalítico en ese
momento solamente por eso, cLlando la niña tenía una resistencia tan grancle
-inclusive a concurrir al con.sultorio- no era lo adecuaclo. Entonces le dije
al padre qtte quizás en algún otro momento tuviésemos qlle volver a conver-
sar pero qlle, en ese preciso momento, sería forzarla u obligarla a hacer un
trabajo qlle no podía o qLle no estaba dispuesta a hacer clado que el medio
familiar era sllmamente continente para esa situ¿rción y el paclre poclía ha-
blarle de lo que había pasado con la maclre, y tanibién sus tíos.

Otra cosa qlle qllería preguntar es: sobre el final deltrabajo decís: "cllando,
por diferentes motivos, el niño se enfrenta mnv clescarnadamente con la
mtterte, no pr-rdiendo implenientar mecanismos defensivos que le permitan
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nletabolizar ponderaclamente esa pérdicla, se sLrele desatar Lln colnplicaclo y
patológico proceso cle cluelo," ¿A qué mecanisnros defensivos te referís para
que pr-reda elaborar ponderaclan'tente esa situación?

MARÍA Lucu¡ PnrnNto: Voy a referirme en prirner lusar a esta cliferenciación
que hicc cn Lln trabajo anterior entle acciclente y acontecirniento. Yo l-roy
sostendría totahrente esa cliferencia porqlte tracluce la posición de un analista
frente a los cluelos en la infancia. Cr-ranclo se habla cle accidente biográflco se
le quita, en gcneral, peso a la pérclida. Cuando liablo cle aconteciuriento
sllpongo qlle es trna pérclicla que deja una merca, un antes y Lln clespués y
qLle en algún momento esa marcava a tener qLle ser procesacla. En cuanto a
Ios mecanismos son los qLle por ahora señalé en el trabajo. La cuestión no es
imponer el trabajo cle cluelo a la f lerza, pero.sí clarle valor a un rehusamiento
cttanclo es t¿tn intenso. Lo qr-re yo pienso es qlle tan"rpoco tenemos que
transformar cl análisis de un niño, allnqlle se lc' haya muerto su papá o sll
ntatna, en que toclo lo quc le pasa al niño cs eso porqLle si no, hacentos
cotno hacíamo.s en otra época con los chicos adoptivos, qlle se le vincr-rlaba
cualquier proltlen-Ia con el hecho cle ser acloptivo. En esa nenita que vos
clecís es preocupante la magnitud clel rehusamiento pero no conocemos por
qué se le proclr-rce: si no es cl mornento cle tratarla, o si se resiste a tener qlle
cargar con el dtrelo dc cttros, o si las palaltras se transfornt:rn en algo mágico
y le dan terror, o si tiene qlle ver con Lln rcchazo tajante de la pérdida.

Hay un trabajo hermoso, qlle presentaron recientemente Clauclia Levin
y Marité Cena respecto cle un chiquito qr-re hace, reahnente, nna reacción
rrelancólica despr,rés de la mueftc de sr-r madre. Yo no les plredo decir lo que
son los clibLrjos cle ese chico. Son impresionantes. PorqLle se ve en ellos a
Llna persona qlle va cargando y llevando un muefio en el hombro. Y era un
chico con sentimientos mlly intensos de rabia, Llna crirtura que no poclía
aceptar la pérclicla, clecía de todo cle la madre porqLle se había muerto,
estaba fllrioso con la mamá. Bueno, ese chico se había encontrado demasia-
do bruscatnente con la muerte, no había podido hacer uso de ese tipo de
defensas. Tarnpoco l-rabía tenido sostén de su padre por estar éste muy de-
primido. Aclernás ese chico tampoco poclía compartir ninguna situación pla-
centera con é.ste, lo que agravaba str frustración.
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ANn MenÍe GoNárnz: Yo quería pregllntarte qllé pasaría en el caso de que la
renegación fuera extrema y se sostuviera a lo largo del tiempo, Porqr-re, en
mi experiencia, he visto aparecer, por ejemplo, fenómenos somáticos, o lcr
que Joyce Mc. Dor-rgall llama duelo psicosomatico. Ella lo relaciona con el
repr,rdio de sitr-raciones que serían como inelaborables y qlle en los chicos,
dado slls mecanismos, esto podría ocurrir. Quería pedirte qLle comentaras
algo acerca de este tema.

DeNrer Bmsnr: Qr-rería pedirte algirn comentario más respecto de lo qLle po-
dríanros Llamar -me parece que está en el espíritu del trabaje conflictos
de infonnación. Entre informaciones qlle provienen de palabras, simple-
ntente, o de palabras no acompañadas de acciones; o bien informaciones
que el chico tiene a través de sus propios órganos de los sentidos e informa-
ciones qLle provienen de su estado emocional. Y cómo esta batalla de infor-
maciones, digamos así, se va librando en su interior de tal modo qLle, no
sólo se daría una gran variedad de interpretaciones en diferentes sitr¡aciones
y conflictos de interpretaciones sino, también, los clerivados de los distintos
tipos de informaciones.

MARÍA Lucue Pnnnro: Voy a tomar primero esto porqlle me parece mLly
interesante.

Una vez escuché en Montevideo a Llna persona qr-re decía qlle en los
casos de asesinatos en situaciones cle represión política, lo importante era,
no solamente que una voz contara lo qr-re había pasado, sino que mucbas
uoces contaran lo que había pasado. Una de las preguntas que yo le hice fue
si esas voces tenían que ser armónicas, porqlle lo que yo veía era que no
había armonía muchas veces en las voces, y amí, personalmente, era lo que
me resllltaba interesante, porqu e ahí estaba todo el trabajo qtre hacía el
chico. Yo vi mucho eso en un trabajo que publiqué acerca de la nenita de los
ovnis, que es Llna nena qLle empezó a preguntar si los ovnis existían o no
existían y si se llevaban a la gente. Esta nena lo pregr-rntaba en la escuela, al
señor que la llevaba a la escuela en el ómnibus, me lo pregr-rntaba a mí, se lo
preguntaba ala abuela (que la sacaba volando y le decía "no me vengas con
esas cosas qlle no existen"), Y para ella ftre mlly imporlante trabajar todo
esto que le contábamos distintas personas , acerca de si existían o no exis-
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tían, y si era posible qr-re bajaran y se llevaran a las personas. Cosa qlle,
aclemás, a nrí tne impresionó mucho porqLre yo estaba leyenclo el trabajo cle
una historiadora qr-re dice que en las situaciones de tiranía, engeneral, antes
de que ésta se produzca se produce algo qr-re los historiadores ilaman un
modelo de llegada: Siempre se sllpone qlle vendrá gente cie otros lugares
qLle va a sacar las cosas a flote y qLle ésta es la mejor indicación cle qlle va a
venir gente qlle va a hacer otra serie de cosas. Entonces, me impresionó
mucho que esta nena mencion an t los ovnis. Es muy imporlante el trabajo
que hace el niño sobre las palabras, y es cierto qr-re las palabras no provie-
nen cle una sola voz. Por ejemplo, en esta nena, fue muy importante qr,re ella
me dijera "porqlle mi abuela dice qr-re no existen, pero la maestra me clijc
qr"re alguna gente piensa que sí y otra qlle no". Despr-rés me agarraba del
brazo y nle decía: "pero vos, qlle pensás ¿existen o no existen?". y toda la
angttstia que esta nena poclía clesarrollar con esta pregunta. Dar tiempo al
desarrollo de esta angustia no significa no zryudar a los aclr-rltos que rocle an al
niño a responder a slls preguntas.

Respecto de la renegación sostenida, yo pienso que sí, que las situacio-
nes qlle se reniegan y qLle qLleclan enqr-ristadas o encapsuladas, rnostrarán
algr-rna consecuencia cuanclo ese sujeto sea adulto. Como por ejemplo, el
caso -presentaclo en Lln Congreso realizado en Canad i- de un problema
de género en ttua paciente adulta qlle se l-tabía originado en Llna iclentifica-
ciÓn mlly temprana con el padre muerto, una chica homosexual y con ten-
dencias masculinas sllmamente marcadas. Es cierto que la renegación soste-
nida pr-rede llevar a ia enfermeclad psicosom ática. En otros casos puede
condtrcir a trastornos de género. O sea que la renegación continuacla y sos-
tenida -qlre a veces es también sostenicla por la familia o por el mismo
anaiista- trae problemas. Si no lo hace Cirectamente sobre el niño que
sr-rfrió la pérdida lo hará en otros descendientes,

Vlcr¡¡rn G,c.rl: Varios de ustedes mc han oíclo muchas \¡cccs hablar rle que
los psicoanalistas trabajamos con nosotros lnismos como instrumentos. Aho-
ra quiero confesar algo: Ia rnayor parte de ias veces que yo digo eso, a la qr-re
tengo como modelo paradigmático cle instnrmento cle sí misma como analista,
comunicadora, clínica, mujer con inquieti-ld social, y qlle integra tocJo esto
aprendiendo permanentemente, sencillamente, es a Marilúr.
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Segr,rndo tema: cada uno es instrumento de sí mismo, consigo mismo y
para sr-r clínica con las características qlle tiene y con lo qr-re pllecle, Ahora
bien, hay enseñanzas que la experiencia clínica y aqllellas ya no especifica-
mente psicoanalíticas sino de prácticas comunitarias, abonan muy sólicla-
mente. Yo quiero hacer referencia a algo mLly enganchaclo con estct que se
vincula con lo que Marilír contaba cle ese cluelo por la mamá presente-
alrsente del niñito qlle tenía a sll mamá y la cnal técnicamente ftrncionaba,
pero no estaba conectada libidinalrnente. Como ustedes sabrán, se r-lti l izan
muchísimo los programas de psicon-rotricidacl y estimulación precoz, cn rela-
ción con los programas de Sahrd Mc'ntal y de Activación Comunitaria. Y ese
tipo de cuestiones, a veces, se toman de una manera icónica y caricaturesca
y entonces van las estimr-rlacloras y les ponen monigotes a los nenes, los
agitan, lo.s baten, los mneven, los sacnclen y, generalmente, son niñitos qlle
están en Lln núrcleo familiar deprimiclo, o es[án en una trama social sin pro-
yecto y mLly decaídos. Los padres no tienen proyecto de vida. Yct rne ¿lcller-
do de Llna experiencia qlle se hizo -cn la época en qlre yo era l)irector
Nacional- en un lugar de Córcioba, doncle había Llna cantidad de chicos
con t rastornos mLly importantes del  c lesarro l lo  y  fueron un par  c le
psicomotricistas con Lrna especie de eqr,ripo de Salud Mental, y lo qr-re hicie-
ron fite no atender a los chicos, sino organizar a las nraclres. En la cercanía
había un horno de ladrillos y las estimularon para que hicieran laclril los para
slls propias casas. Esos chicos, en tres meses, estuvieron mncho mejor. No
era solamente la obra concreta,, sino toclo lo simbólico cle estar trabajanclo en
relación con gente mLly pauperizada, pero qlle pudieron transformarse en
personas qLle estaban mejorando slls propias casas, y obviamente rnejoraba
la reiación con los chicos.

Ahora lo traslado ala clínica. A mí siempre me ha resultado snmamente
interesante y rico tu modo cle ir trabafando las categoúcts qlle acá en el
trabalo aparece mlly marcaclamente. Las categorías qLle se van adqr-ririendo,
qlle se van construyendo, y qlle son categorías de interacciÓn vincular y de
producción subjetiva y de estructr¡ración psíquica. Aquí las primeras catego-
úas a que te referís son las de: cuerpo libidinal; espacio posible e imposible;
y presencia-ausencia. Cuando el avance evolutivo es mayor, las categorías
qlre mencionás después son las de: animado-inanimado; permitido-prohibi-
do; lícito-interdicto (ya vinculados con la problemática edípica).
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Yo he encontrado muchísima correlación con toclo esto en algr-rnos aná-
lisis de adultos con cluelos suspenclidos. Aclultos qr:e inclusive habían teniclo
r-rn análisis previo y no había siclo enc aracla la patología como cluelo, sino
qLle sLls síntoma.s habían sido tomados como amqlles al objeto exageradamente
clestructivos.

En los adultos que han tenido cluc'los inf¿lntiles importantes, o qr-re los
padres tuvieron duelos importantes, zl veces, aun tenienclo procesos iera-
pér-rticos e interesantes evoluciones en la vicla, esos duelos están absoluta-
mente congelados, e inhilten alguna oruanización cle categorías rnlly f¡nda-
mentales, inclusive con producción cle trastornos psicosomáticos, con tras-
tornos de aprendizaie o con trastorno social, porqlle nlrrlca ha siclo encarado
como dolor de una altsencia. Lo qr-re pasa es qLre -como vos clijiste en
relaciÓn con lo clifícil qlle es a veces clecirles algi nas cosas a estos niños-
también con los adultos se hace clifícil l-rablar cle algo qLre por un laclo parece
tan antiguo y al mismo tiempo tan presente, y cloncle c,itá la ilusión c1e la
recllperaciÓn de aquello qr-re no se sabe bien qLré es lo qr-re se perdió: a
veces' el hijo qlle previamente a él tr:vo la mamá; otras, .i L"r,rrunito que
muriÓ antes de qr-re él naciera; y mlrchas otras, provinienclo cle clos o tres
generaciones atrás, Esto aparece bastante corno mensaje enigrnáticg oculto
telescopaclo en varias generaciones en las familias cle psicóticos, allnqLle no
hace falta que sea Llna fantilia cle psicóticos para qlle exista como núrcleo
mLly patógeno' Lo qr-re es imprescinclible clestacar es qLle el analisra clebiera
tener la posibilidad cle plantearse -:rún clespués cle muchos años cle elabo-
raciÓn, de análisis, atttoanálisis y toclo eso-- cuántos cluelos más uno tiene
sin acabar de movilizar. Porque, generalmente, esos cluelos, qrJe Llno movi-
hza en otros, repercllten muctro v Llno los hace clescle movilizaciones cle
dr-relos personales.

MARÍA Lucu¡ Pnrnxro: Realmente muchas gracias por lo que clijiste, Vicente.
Yo les quiero contar acerca de las cliflcr-rltacles cle este instrurnento que es
uno mismo, como clice Vicente. Pienso qlle las problemíiticas qlle Llno elige
clesarrollar tienen qLle ver con ecLlaciones personales, pero también con
ciertos azares de la vida. En e.ste caso se trata cte pércli,im qr-," sufrí, pero
también de situaciones clínicas especialnrente convocantes como p¡dieron
ser para rní atender chiqr-ritos de paclres clesapareciclos. y con respecto al
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otro pllnto: el de las teorías con qlle contarnos y las insuficiencias de Llnas Ll

otras. Insuficiencias que a veces se transforman en elernentos iatrogénicos.

Efectivamente eso ocLlrrió cuando tomamos contacto con algunas ideas de la

escuela inglesa, olvidando lo que nos enseñaron un Bion o tln'$Tinnicott.

Pero al mismo tiempo olviclanclo qlle en el análisis de ttn niño o de un adulto

hay tiempos, hay momentos y lo que pr-rede ser iatrogénico en tlno de esos

tiempos no es así en otro. Pienso que hubiera sido desacertado y enfermante

interpretarle a la nenita qLle me hablaba de su hermanito mtterto a poco de

nacer como si estuviera vivo en términos pulsionales, por ejemplo en térmi-

nos de reparación manía ca pata tapar la culpa por haberlo destn-rido. El

camino que tomé al interpretarle \a fverza de su deseo y la decepción "qué

linclo hubiera sido" se mostró fértil. Pero esto no significÓ qlre en el análisis

cie esa nena no se le interpretara en otro momento lafuerza cle su anibivalencia.

En ese sentido a mí me parece qlle es n"tlly importante ver con qr-ré

teorías nosotros nos manejamos. Entender qr-re hay dr,relos mlly tempranos

qLle son, como dice Claude Nachim, "duelos de amor" -como pr-rede ser la

muerte de la esposa pan r:n recién casado, como pr-rede ser la mr-rerte del

primer hijito pare Llna pareia-; son duelos de amor que tienen qlle ver,

justamente, con qr-re la libido está buscando r-rn objeto qlle se le escapa de

las manos, y no se escapa de las manos pofqLle se lo destruyó.

Lo de las categorías siempre me ha interesado mucho, allnqlle es tlna

maneÍa Lln poco antigr-ra cle hablar por el binarismo qtle stlpone, pero a mí

personalmente, en el trabajo, me ayuda muchísimo. Yo creo qLle para qlle

Lrna persona pued a trabajar un dr-relo tiene que tener constrttidas las catego-

rías de ausencia y presencia, sino es imposible.

Snvn Cne¡uo: Qr-rería hacerte Llna pregunta acerca de la información y de las

cliferentes informaciones. Sabemos de la importancia que tiene el medio en

el que el niño qr-reda cuando mllere algr-rna persona muy ceÍcana. Me intere-

sa úrltimamente porqlle vengo escuchando distintas situaciones acerca de ia

información qr-re se le daal niño acerca de la muerte. ¿Qué nos podés decir

acerca de esto? Más allá de las teorías qr,re cada niño arma en relación con la

propia fantasía, pr:lsiones y demás, ¿cr-rál es la importancia de la informaciÓn

qve el adulto da a ese niño?

60



.4. PELENTO . EL NINO Y LA IVÍT]EIITE

Hnor OJunx: Toda esta presentación me resulta más que inreresante y es
permanente el entramado y el enlace con el recuerclo cle situaciones clínicas
relacionadas con tantas modalidades de pérdidas y de duelos.

Había algo qr-re me interesaba rescatar qlre, quizás, se relaciona con lo
qr-re decía Silvia. Me pareció, en 1o personal, muy interesante la introducción,
qlle no es solamente la introducción del trabaio (qt,e en la secuencia viene
primero) sino que es esto del contextuar históricamente cómo ha iclo carr-
biando la representación de niño, o cle muerte. Y para el proceso cle signifi-
cación, me parecía que, así como los analistas vamos testimonianclo cómo
vamos cambianclo nuestros modos de teorizar y la imp ofiancia qLle esto
tiene en cómo valoramos los emergentes clínicos, ¿córno van cambiando los
paradigrnas?, Y ¿cÓmo cada cultura va creancio o re-contratancio o re-clise-
ñando formas cle concebir la nuerte y el concepto cle niño? En la introcluc-
ción Jr-rlia hablaba de esto. ¿Con qr-ré representación c1e niño trabajamos hoy?
Y la cultllra, en tanto apr-rntalamiento permanente cJe estos procesos cle en-
lace, donde el medio no es solamente la pareja parental. sino toclo el entor-
no comllnicacional, ¿qué discurso del conjunto rige en cacla momento qlle
permite continuar sosteniendo estas disociaciones?

Eluenoo IsseHenorE: Me sllmo a los agraclecimientos, Marilúr, por Lrna hermo-
sa manera de trabaiat. Me quedé pensanclo en varias cosas, Una es que
muchas veces trtve la irnpresión cle qr,re los chicos tienen más abiefios los
sentidos que los adultos, a propósito cle percepción. Esta sería una cle las
cosas que también muchas veces se nos escapan y, qvizás. tenemos el pre-
jt'ticio inverso: que los aclultos ven más, o tienen más abiertos los senticlos
que los chicos. Y yo creo qLte es al revés.

La otra cosa qlle me pareció muy importante c1e lo qr-re vos decías -y a
la que no le veo ninguna antigiieclacl sino una gran actualiclacl-, es ei tema
de las categorías. El poder presenci ar la formación cle las categorías, y la
importancia qr-re en esa formación de categorías tienen los acltiltos qlre están
al lado del chico. Muclias veces encontramos, también en ach-rltos, carencias
en la formación de categorías qLle son mlly importantes y, clínicamente,
rnncha.s veces no son suficientenlente consicleraclas.

una pregnnta. a propÓsito de lo que se piercle , y acerca cle lo que Freud
decía. ¿Qué es lo qLle se pierde cuanclo se pierde? Yo consiclero que, en los
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distintos momentos de la vida, la representación del ftrtr-rro es diferente. El

ftrturo para Lln chico es una cosa, para Lln pílber es otra, para un aclolescente

es otra. En cada una cle las etapas vitales, el filturo es Llna cosa diferente.

Pensaba en la relación entre esta representación de futuro y los tipos cle

dr-relo.

MARÍA Lucn¡. Pnrnnro: Acerca de la información: en primer lugar, la informa-

ción es para el niño prueba de realidad de una mllerte a lo que se le suma lo

qr-re el niño puede percibir. También pienso que decir una verclad no es Lln

acto puntual, sino qlle es Lln proceso. Y qLle en ese proceso se va allmentan-

do la información en la medida en qlle el chico pregunte. La informaciÓn, en

términos generales, comprende tres elementos: elprimer elemento sería decirle

que tal persona murió, nombrando str graclo de relación con la nrisma (por

ejemplo: "tr-r papír mnrió" o "murió una amiga de tus paclres", etc.). El segr-rn-

do elemento se reflere a cómo murió, cuestión qlle se vuelve delicada cllan-

do la persona se suicidó, o la mataron, etcétera. Y el tercero, por írltimo,

inciicarle dónde está el cadáver. La información es necesaria, pero la infor-

mación, no la "hiperinformación", Yv que ésta hablaría de algún tipo de

trastorno en el contexto familiar o en la persona qlle se hace cargo del niño.

Recr¡erdo el caso de un niño hiperinformado, qr-rien pudo sacar a su madre

de nna especie de atolladero, prodr-rcido porque en la escuela se les pidió un

clía que fueran los chicos con su padre. Esta mamá se enojó mltcho con la

escuela pero su hijo encontró una salida: pregllntó si no podía ir con su tío.

Y con respectct a lo que decía Eduarclo, es cierto que tenemos prejuicios en

cuanto a la posibilidad perceptiva cle un niño.

Snvm. QpguD: Una paciente adulta, tiene una nena de cuatro años. Muere el

abr-relo patc-rno el año pasado, y este año muere el abuelo tnaterno. Enton-

ces le ciicen a Ia nena que los abuelos se fi:eron al cielo. A lo cual, cuando

mr-rrió el segnndo abr-relo, la nena dijo: "¡Ah! ¡Qr-ré suerte qlle se mr-rrió este,

porqlle entonces van a poder jr-rgar al tn-lco juntos!". Mi pregr-rnta es sobre

qué hacer y cómo trabalar cuando los chicos vienen con este tipo de infor-

mación o deforntación.

MARiA Lucu¡ PsrnNro: Yo creo qlle en ese caso realmente hay qr-re trabajar
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con los padres respetando sus creencias religiosas. De toclos modos, la sitr-ra-
ción que vos relatás, donde hay icleas medlaclas por creencias culturales o
religiosas, fle parece mucho menos grave qLle cllando se le da al niño 'na
expiicaciÓnbizatra. Tal vez lo que la mamá tenclría que decirle es q¡e hay
cierta gente qtre piensa qlle cuando Llna persona se muere se va al cielo. v
otra gente no piensa eso.

Esrrr't Donrmex: Yo qttería pregr-rntarte sobre las clepresiones pllerperales. Si
tenés experiencia en chicos cLlyas maclres hicieron i,na clepresión puerperal.
Y también de aqr-rellas que habían teniclo pérclidas durante el embar azo. En
dos oportunidades me tocÓ atencler a pacientes, cuyas macires habían pacle-
ciclo ttn dr-relo bastante importante clurante el embarazo. En el primer caso,
la nruefie del paclre de la maclre clurante el embar azo, ecallsa de un acciclen-
te atttotnovilístico. conocí a la paciente a los siete años, porque paclecía de
asna bronquial y cuyas crisis se clesencaclenaban frente a cualquier sitr-ra-
ción cle depresión de la maclre.

El otro caso era Lln paciente cLlya maclre pacleció la muerte cle su maclre
clttrante el enlbarazo,y la prirnera oportuniclacl en qlle el paciente se separa
cle su madre e.s recién en sll viaje cle egresaclos, a los cliecisiete. o clieciocho
años' vuelve cle Bariloche, acloncle había iclo -n-rejor dicho, tiene que inte-
rrumpir el viaje porqlie se brota y no puede estar ¡125-, y necesita reÉlresar
a la casa; y ya, bueno, regresa para ser internaclo.

si bien en las clo.s fantilias -principalmente en la prirnera, qlle es Llna
farlilia de psicoanalistas-, el tema fue bastante trataclo, costó mr-rchísimo
qtre la figr-rra de la qLre hablaste cle presencict )) aLtsettciA,pucliese ser elabo-
tada, y que se pudiesen sllperar los problemni ¿. las maclres en relación con
la propia depresiÓn por clistintos rnotivos. Mi pregr-rnta es entonces: En algo
qlre no es tan raro colrlo las depresiones pllerperales, ¿hay un seguimiento
de esos chicos?

MARÍA Lucn-l PnrnNro: Yo nttnca tuve experiencia con niños cllyas madres
pasaron por Llna depresiÓn pllerperal grave. Sí tuve experiencia con chicos
clryas madres perdieron personas mlly importantes (sr_r mamá o sll papá)
dr-rrante el embarazo.

Yo creo qtle son situaciones cllyos efectos l-ray que evaluar en cacla caso.

63



4S]A SOCIEDAD AITGENTINA I)F PSICO,\NÁLISIS '  AGOSTO l) i :  2(X)2

eué tipo cle recursos tenía esa person para hacer frente a dos experiencias

tan distintas -tocla la espe Íanza puesta en el nacimiento del hijo y, por otro

lado, la muerte de un padre o cle una madre-. También si pensó que el hijo

venía a reernpl azar asu papá o a sll mamá muerta. yo a veces escuché decir:

"Me vino bien, yo estabatancontenta con el nene que iba a nacer' qlle eso

me ayr-rdó". O "Se parece tanto él a mi pllp^", etc. Ese tipo cle cosas son n-lás

complicadas en el desarrollo. Hay un analista y psiquiatra, Guyotat, qtte se

o..rpu de aqr-rellas situaciones cloncle el bebé es tomado como sustitttto de la

p.rionu fallecicla, señalando qlre los efectos pr-reden ser graves. Pero habria

que verlo en cada caso.

Pmncpnxrr: Lo qlle yo quería comentar tiene qlle ver con lo dicho antes

aceÍcacle la información qr-re se cla. Recorclé, desptrés de tantos años, y de la

cantidad de casos de paclres y maclres qlre se le han muerto a tantos niños,

que el que más me llamó la atención es el cle un chico que ahora debe tener

27 años.Lo empecé a ver a los clos años, sLIS dos papás estaban presos en Ia

época cle la Represión; ala madre no la conocí nunca, pero me mandaba

cartas cliciénclome cómo era su hiio, y de cÓmo había que tratarlo, y de cómo

tenía qlle comer el yogLlrt a cierta hora pafa qLle yo se lo dijera a la abttela,

toda Llna cart¿r impresionante cle una mamá comítn desde la cárcel. Yo las

guardaba. Desp,,rés, 1o vi a los 7 u B años, los dos papás ya habían sido

-.,.rto, por la Represión, el paclre de una manera mLly espectacular' Tenía

r¡n tío que habín ,óbr.uiviclo, qr-re también había sido militante. Lo veía cacla

tanto, el chico vivía con los abuelos, una familia jr-rclía, laica,lo mandaron a

un colegio al que el chico llamaba normal, comítn y tenía amigos, iba a

bailar y hacía toclas esas coszrs. Lo volví a ver a los 18, hace 9 años' A los 18

el tío le mancla una carta doncle le dice la manera en qr-re había muerto el

papa,su hermano: fue cle una manera mLly estrepitosa, fue, de verclad en un

enfrentamiento, no cle esos qlle se inventabzfl, y fue terrible. El chico a partff

cle ahí, tttvo muchos síntomas, muchísimos, y lo qr're me decía todo el tiem-

po, era qr-re él no quería saber cle qué firanera había mllerto. El abuelo le

habia clicho, él sabia qlle eran militantes' pero no quería saber nada con ser

hijo de gr-rerrilleros, qtle esto, que 1o otro, qlle era otra vida' qlle el qr-rería

vivir cle otra manera, y no claba más, no dormía, no comía, todos síntomas

cle este tipo. Y con un ociicl espantoso a ese tío, porque el tío le había escrito
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"vos nllnca te olvides de cómo murió tu papá, y vos tenés qlle vengarte de
los militares qlle hicieron todo eso con tr-r papír. . ." (yo tengo esa carta tam-
bién). Entonces me preguntaba cómo podía hacer para ser normal. La ver-
dad es qLle era mlly dificil esclarecer eso, interpretar eso, era mlly complica-
do, además no iba a ir en contra de la f-amilia ni cle mí misma. Y un clía saqué
la carta de la ntantá, qlle c'ra Llna que yo tenía ahí, y ya me había olvidaclo. y
la carta era Llna carte cle una señora, que hace recomendaciones, como si
estuviese enferrna en Lln hospital (estaba en la cárcel), de cómo qr-rería ella
que eduqllen y traten a su hijo, qLre era diferente a todo eso qlle el tío le
había escrito. Y se la leí, y me impresionó mr,rchísimo, porqlle es cle creer o
creer, porque a partir de ahí disminr-ryeron todos los síntomas. Él ahora vive
en otro país, hace una vida "normal", está con Llna pareja, trabaja en electró-
nica. Y yo nltnca sllpe los efectos de todo eso, sé que el tío no estuvo bien,
no sé si yo estttve bien o no, pero es 1o que el sentido común me decía, y
por eso pienso qr-re la información es difícil a veces.

MARÍA Lucu¡ P¡rExro: Yo creo que sí, además, a mí me parece qLle estlrviste
mlly bien porqlle le devolviste una mamá en lugar cle ciarle Llna guerrillera,
y lo que él necesitaba era saber qr-re é1 había tenido Llna mam á. Tal vez ahí se
Itnió, no solamente el heclro de que le dijeran qlle sLl mamá era militante, y
qr-re había actuado, sino el hecho de qr-re se le ciiera la instrucción cle tener
qlle vengarse de sus padres. Eso era 1o grave, qlle se le clijera que clebía
hacer tal o cual cosa.

No qr-riero dejar de lado algo qr-re dijo Edr-rardo Issaharoff , qLre me pare-
ciÓ interesantísimo porqlle creo qLle, además, para que se elaboren estas
situaciones, tiene qlle armarse otra categoría, QLle es la categoría cle tiempo.
Si no hay un pasado, Lln presente, y un futuro, ¿cómo un chico va a elaborar
Llna mllerte? Y lo que vos decís, de la distinta cuestión de futuro, es tan
cierto, qtle yo siempre me acLlerdo de Lln nene, qlle me iba contanclo cómo
íbamos a ir muriendo los qr,re estábamos alrecleclor cle él: primero los abue-
los, después yo, después la mamá, el papi, slls clos hermanos mayores, y
después el menor. Entonces yo le dije: "¡Ah, así que están todos!" y él me
contesta: "No, yo no, porqLle a mí me gusta acá" . Entonces, evidentemente,
él tarnbién tenía Llna noción de futuro en ese momento, porqlle calcr-rlaba
bien en qué orden nos íbamos a morir.
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AoEr¡ Lrrsoucu: Freucl, en algún
recllerdan, Es cle una pareta, no
otro: "quericla o querido, el día
París".

lugar, plantea un chiste qLre por ahí algunos
importa si el señor o la señora le plantea al
que aleuno cle los dos se mLlera, yo voy a

MARÍA Lucu¡ Prrnxto: Hablando nllevalnente cle las categorías, Freud, en La
Interpretaciótt de los sueños inch-rye el términ o categoría, y es respecto de
esa nena cllyo paclre le cuenta a Freud que la nena se había peleado mucho
con la empleacla qlle la cuidaba y que le había clicho "lrorite", y cuanclo el
padre le pregr-rntó por qué no le había dicho qlle se fuera en lugar de morite,
le responclió: "No, porqlre si le digo que se vaya, vuelve, y si le cligo morite,
no". Y Freud comenta qlle esa nena había pocliclo arntar bien las categorías
cle attsencirt y cle tnu.erte. Y, eviclenteme nte, tiene que ver con cómo se
procesa el pasaclo, pero también el ftrturo. También es importante observar
si el niño pudo constntir la noción de causaliclacl. Porque esto le va a permi-
tir arular explicacioncs cn cuanto al cómo cle la muerte de su f¿rmiliar. En el
caso clel nene cllya rnama murió en un viaje de colectivo, este chico tenclía a
pelearse en el transporte cle la escr-rela, se sacaba cle encima a los compañc-
ros qlle siempre hacen juegos, y les clecía "qnedate qr-rieto que clespués el
qlle m2lneja no va a salter ni cómo manejar". Esta repetición en un segunclo
tiempo disminuyó y él comenzó, de nuevo, a preguntar cómo había sido el
clroqtte: si la mam á no se había sosteniclo bien, o si el colectivo había siclo
embesticlo por otro coche, etcétera. Se pudo, entonces, clarle algr-rna erplica-
ción míts. Pero fue importante trasrnitirle eso.

RunÉx ZtxnnrEro: Te quería haccr clos preguntas. Una en relación con lo que
has mencionaclo así, un poco colno al pasar, acerca cle las intervenciones
qtre poclemos hacer los analistas, qlle yo diría que entran dentro de lo que se
entiencle como sentido comítn, y qlle me parece qLle en algúrn caso qlle vos
ejemplificaste, en realidad desde el paciente, o sea clescle el niño, sr,rrgió el
elcmento que le clio al terapeuta la posiiti l iclad -o a ti en particular-, cle
hacer esa intervención qr:e entiendo como de senticlo comúrn. El ejemplo del
tío: "¿Por qtté no va mi tío'/" Es clecir, el paciente, clanclo Llna oportuniclacl al
analista, en ese caso a la familia, de recLlperar el sentido comúrn. Por eso me
parece que el conceptct cle sentido contún es Llna categorÍa con"rpleta, qlle
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valdría la pena clesarrollarla mejor,
La segttnda pregttnta tiene qLie ver con los clispositivos cle reconoci-

rriento social' o con los di.spositivos qLle permiten elaboración cle c¡-lelos.
Digo esto porqlle, en la liistoria nnestra , 'a, raíz cJel Tcrrorismcl cle Estaclo , h^y
Lln¿t sccllencia de respuestas grupaies al Terrorismo cle Estaclo, clLle tienen un
ordcn tenlporal qtle va cle maclres a hijos. En el senticlo cle q¡e hay ¡n gran
período clltrante el qne predominan los clispositivos grllpales cle maclres
alltogestivas, y en los últinto.s años, reción sLlrgen las cle hijos. Te cluería
pregLintar si  poclés hacer alguna rclación cntre cstos cl isp<¡sit ivos v la
renegación como nloratoria benéflca.

BnxzlÓN Wrxocneo: A lo largo cle tu reiato, se me octrrrió un tema q¡e ¡ren-
ciona.ste, y lo corlccté con otro clue tanl l t ién tocaste , y lo conecté, a sl l  vez,
con Lln reclterclo llastante brat'o. A r¿íz clel problema clcl placer v l¡ego el
tema cle los estereotipos de hoy, I{ace ntrchos, pero muclios años tur,,e nn
encttentro con Lllla pcrsona qLle también había percliclo los clc¡s hijos en Lln
accidente' Por sllpLlesto qlle cllanclo la vi. mi prinier impulso fue escapar
Porqlle era la llrinlcrl vcz qlle la veía clespr-rés clcl acciclenre, y cra ¡na
persona con la qtre habíatllos ter-riclo un víncnlc¡ cle esluclio. La encon Í.ré, y
entre balllr*rceos llle clijo algo qLre rre clejó inrpresionaclo y qLle no lo p.eclo
olvidar y qLle tiene ntucho que ver con el tem¿r. N,le clijo: "Mirá Bruno, el clía
qlle se me dillrjl l Llna sonrisa, pienso con c1ué clerecho ¡re estoy sonricnclo,,.
Y creo qLle era la prcscncia clel superyó analíticc¡, tenía que iraccr el c¡-relci
sin ltna sola sonrisa prescnte. Así qlle, mc parece Lrn tema muy importante el
cl-re los clticos pueclan tener derccho al placer, allnque hayan tcnicl6 la pér-
dicla catastr(rfica qlle hayan teniclo.

Lo otrcl tiene qLle ver con algo que clecía Vrcente; fle acorclé cie un
trabajo qlle presentaron hace rnucho tienipo, en la Escuela cle psicoterapia,
Rafael Paz y Alfredo Painceira sobrc cl tenra clepresiórz, y hablaba cle que
acudían a las consultas personas que habían temrin ado ya sus análisis -se
sLlpone que exitosArlente, aunqlle Llno no salte bien qué es e.so_, y que
volvían a consultar por algún conflicto puntual, pero cletrás clel conflicto
pttntual '  había un duelo adolescente qLle no habían tocacio en sl ls anír l isis.
Nle parece qLle tenía qLle ver con lo que decía Viccnte. por últirno, r_rna
pcrogrttllacla: Hace no dcmttsi¿rdo tiempo, leí cn un trabajo cle una colega,
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que la teoría clel dr-relo o el procesrlmiento de las pércliclas es Llno de los

apofies cle los Llniversales semánticos clel p.sicoaníilisis, casi incliscuticlo v

aceptaclo por cr-ralquier esquema. Ni siqniera sé si la del Inconsciente y la clel

Edipo tienen tanta universalidad. Sin embalgo, cllando se habla clel aporte

del psicoanalista a la cuhura, no es algo qLle se niencionc conlo uno cle los

universales aceptaclos, desde lacanianos furibunclos hasta psicólogos clel Yo.

y qlle por lo qLle vemos acá, es un instn-rmento cle traltajo permanente. La

pregllnta es: ¿es eso mencionaclo en general?

Fnnxclsco l(ruc: Mi pregunta tiene qlle ver con algo qlle mencionaba Rtrbén

sobre prácticas sociales. Voy a contextu¡lizar:
En el úrltimo congreso cle APSA l-rubo un trabajo sobre stricidio, que

presentó un sanitarista, lamentablemente no recrlerclo el norlrbre, pero ha-

blaba del aumento del índice cle suicidios; Lln¿r de las caLlsas era, no la

pobreza, sino el enrpobrecimiento. Y se claba en varones jr.rbilaclos o cles-

ocupackrs (estos son los datos que nrc in't1'rresionaron a ntí). El anírlisis que

hacían estas personas era qlle los varones queclan míts fácilrr"rente aislaclos y

por eso ¿rurnenta exponencialmente el ínclice clc suiciclio entre varones y

mujeres cle más de 70 años. La soh-rción que proponía la coorclinaciora, que

era Elsa Wolfberg, y decía qLle era sencilla y barata, era la cle an'nar qrLlpos

de pertenencia, nacla más que eso. Ella decía que la solución era armar

grllpos cle pertencncia, qr-re poclían scr religiosos, sociales, clubes, no había

ningtrna especificiclacl descie esta perspectiva, sólo clebía ser una práctica

social. ¿Cuál podría ser? Porqlle en este ntundo, doncle la inforntación se

impone de tal rnanera, como vo.s decís nrlly bien en el trabajo, en el munclo

globaliz.aclo ¿cuál sería una práctica social? Para entendello mejor.

Ersl GnnssnNo: Bneno, qr-riero hacer un cofflentario y una pregr-rnta, Marilír.

Una cosa qLle me gustaría rescatar, que mencionás en el trabajo como algo

mLly importante, es cambiar la pregunta acerca de cómo trabaja la situación

cle pérdid a clentro de la subjetiuidad. Me pareció n-rtry importante y, cle algu-

na manera, yo siento qlle en tocla la discr-rsión el trabajo siguió trabajando

dentro n'río y se me ocurrieron cosas, a parlir cle lo que se fr-re diciendo ací1,

qlle me parecen ntLly importantes. Quecló claro, y además yo comparto tt-t

iclea, qLle es posible la elaboración de ch-relos ffll lv tempranos. Ahora pienso,
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tomando tr-r metáfora del rompecabezas, o de las cosas qlle se rompen, qlle
a veces Llno pLlecle guardar los peclazos; que hav cieftas partes o elementos
de los duelos infantiles, qLle necesitan clel procesamiento del tiempo, vos
hablaste recién cle la categoría del tiempo -y habló Edr-rardo también-,
colrlo cle los nllevos ciclos vitales, como para abrir los nuevos sentidos, O
sea qlle, vos lo tollraste a través clel ejemplo de Camus, cómo puede haber
qr-redado congelado dentro de algr-rien, la experiencia de la asimetría, de
algtrien cl-riqr,rito frente a Lrn papá mayor que era a qr-rien protegía. Y cómo,
con el paso del tiernpo, cll2lndo los paclres se han muerto muy jóvenes,
alguien se puede encontrar revisando que su padre vivió mucho ntenos qLle
lo qtre élhabía vivido hasta ese momento, y qlle el paclre pasa a ser un joven
o casi r-rn hijo de aqr-rel qlle entonces era Lln niño. También la sitr-ración cle los
enormes clolores, impotencias y resentimientos con luaclres qr-re clurante la
infancia clel paciente lian percliclo otro li i jo y qlle, bneno, qlle es un lugar
imposible de ocupar el lugar de otro hijo mr-rcrto, cLrando esos hilos o hilas
tienen lii jos a sll vez, que recién pr-reden h¿icer empatía con la mamá o con
el papá o con lo qr-re pasó, y terminar el clr-relo, digamos, perdonanclo, O sea,
cÓmo es necesario el transcnrso de crisi.s vitales y cle erperiencias cle vida
para terminar de abrir el sentido y que ellas siguen trabajando dentro de la
subjetir.,idacl dc cacla Llno.

Y otra pregllnta: A mí también me interesan mucho las categorías. Siem-
pre me interesaron porqlle me interesa mucho la cliferencia entre el cliagnós-
tico clínico y el estructural, y tomé de tu producción, clescle la época del
EPSAX,I, la diferencia de posible e imposible que me es cle mucha utilidad.
Ahora, nre gttstaría que cxplicaras Lrn poco más lo cle ctnimaclo-inanitnaclo,
porqlle yo lo tengo trbicaclo como mucho más primario en un sentido, sll-
pongo que vos lo tomás en otro senticlo cnando lo ubicás en el Edipo.
Porqlte, btteno, pienso en la fobia cle los chiquitos de ocho meses, cuando a
un objeto inanimaclo, por ejemplo, se le da cuerda y toma movirniento y el
chico entra en fobia, o la aspiradora o elementos por el estilo, porqlle ya
hay, ya existe en ellos cierta discrirrinación entre lo que se rnueve y lo que
no, lo qr-re está animado o no. Me gustaría saber si verdaderamente lo tomás
en otro sentido cuando lo ubicás en el Ecl ipo v cómo.

MARÍA Lucu-r PErnxro: Bneno, voy ¿r empezar Or,nr.ro por lo qlle pregllntaste
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vos Itubén, sobre senticlo conlún.
Yo pienso qlle, efectivamente, como decía Bion, es un senticlo muy

impoftante y muy complicado como per^ poder clefinirlo. Yo siempre rt:-
cuerdo trn trabajo cle Bion en el qlle cllenta qr-re recibe a Lln paciente y le
dice que se aclleste en el divárn, y el paciente le dice: "¿Cómo me voy a
acostar si está lleno de sangre?". Por supuesto qne este era Llno cle los pa-
cientes psicÓticos que trataba Bion, y Bion le dice: "Está bien". Pero enton-
cc's, Bion relata qr-ré pensó: el paciente tenía Lln sentido qlle no era común,
era solamente de él; pero nosotros, los analistlrs, ¿tenemos r-rn sentido co-
múrn? Hablar del Eclipo, ¿es senticlo común o es el sentido cle nna sect:r que
piensa en este tipo cle cosas? Tampoco e s Lln sentido contú,n. Entonces tcne-
mos qlre volver a pensar qué es el sentido común y cónto el analist a meticlo
ert su secta, puede olvidarse cle lo qlle es el senticlo comírn. Por eso yo creo
qr-re acá es importante -incluso cuando los paclres preguntan "¿cómo le
digo tal o cltal cosa?"-, hacer el esfuerzo de dejar que ellos mismos piensen
acerca de cómo se les ocllne que sería bueno clecirlo. Yo considero que ahí
va a sLlrgir, si no los hemos ya acloctrinaclo, el sentido cornúrn que los paclres
suelen tener.

Ahora, con respecto a las prácticas sociales, yo creo que se clan natural-
mente. En situaciones como fileron las del Proceso, estaban impedidas, pero
en sitttaciones comllnes, hoy incluso hasta las maestras jardineras hablan
con los chiquitos cle toclo esto: les muestran cuanclo se n-rllere un l-'richito, y
hacen teferencia al abuelito de ftrlana, o a lo que le pasó con el hermanito a
zLrtan^, o sea, empiezan a hablar y los chicos pr-reden tener allí una mínima
práctica social qlle seglrramente los va a ayuclar.

Hay algo qlle a mí me emocionó mncho, escrito por una mujer qr,re
ffabaja en Ruancla. Leycndo su trabajo se la percibe enojacla con las personas
pertenccientes a organismos internacionales clue creen cluc haltlar con estcts
niños y aclolescentes qr-re han visto asesinar a tocla su familia implica clc
algún tnoclo exigirles que relaten lo qr-re pasó creyenclo qlle esa suefte de
cat¿lrsis los va a ayr-tclar a elaborar la sitr-ración traurnática. Ella dice: "Yo
conozco al dedillo la historia de cada uno de lo.s chicos pero, cn cuatro años
que estoy con ellos, jamás les pregunté nada acerca de sus familiares. Lo
importante es el víncr-rlo de confianze qlle ellos pueclan establecer conmigo,
porqLle eso es lo qr-re les va a permitir salir de esas muertes tan descarnadas
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con las cllales se encllentran dentro de sí rnisrnos". Y yo creo qlre eso es
absolutamente cierto.

Por otra parte, ustedes hablaban de esa fiase que no es mía, que es cle
ArfouilloLlx, y qlle a mí me gllsta tanto. Porque, me parece qlre, a veces, si
ponemos tanto el acento en el duelo qr-re el chico tiene q¡e elaborar, no.s
olvidamos qLle realmente el niño y las personas somos trctba.faclas por las
pérdidas que tuvitnos. Por sllpllesto qlle para pocler ser trabajaclos por ellas,
hay que abrir Lln espacio y no mantenerlas clisociaclas y renegacias. y esto
también t iene ql le ver con ql le, no solamente los chicos, sino tantbién los
adultos tenemos derecho a tener placer, allnque estemos pasanclo por Lln
momento de elaboraciÓn de r¡n duelo. Yo creo qlle se ha hecho couto Llna
especie de adoctrinamiento. Entonces, si alguien se está rienclo, o está pa-
sando Lln nlomento placentero parece qLre eso implicara negar el cl¡elo. El
sr-rjeto en duelo piensa que traiciona al muerto, pero los analistas sabernos
qlle esa es Llna fantasía, no se traiciona al muerto porqLle Lrno pase Lln
momento de placer aLlnqLle el otro hay¿ falleciclo. Lo qr-re pasa es qr-re hay
que poder tolerar tener estas icleas tan contraclictorias en el espacio cle la
mente. Yo siempre me aclterclo de una frase que dice Fitzgeralcl en uno cie
slls ensayos; dice: "Yo nllnca me sentí r-rn hombre inteligente, pero me cli
cllenta qtle Lln poqr-rito lo era porqLle poclía tolerar cn mi ntente clos iclcas
contradictorias sin caerme en un abismo". y bueno, yo creo qlle eso no es
fácil.

Y dcspués ustedes preguntaban algo qLle me pareció mlly importante, y
es acerca de toclo el trabajo de resignif icación. Por supLlesto ql lc es
imporlantísimo. Yo crc'o qlle esas muertes viviclas cuanclo un chico es clii-
quito, van a ser objeto cle resignificación a lo largo cle tocla la vicla. pienso
qlle sllcecle lo mistlo qlle .sLlcede cuanclo los paclres se separan. yo lcs cligo
a los padrcs que ellos pr-rcden contar a sus hijos qlle se ¡relearon y se sepa-
raron y todo el cuentito qr-re conocemos, pero clespués, cuando ese c¡ico
esté por entrar al Registro Cil'il, ya a sLr.s 27 ttños va a volver a preguntar: .,A

vos, viejo ¿qué te pasó con la vieja que al final te.separaste?" yo creo qLle
estas son pregltntas qlle, en cada vuelta de la vida, vuelven a LLparecer.

Siempre me acLlerdo cle ese trabajo interesante que leyeron Villy Baranger
y Mom, sobre el segr-rndo tiempo en los dnelos en aclultos, como tiempo de
la clesidentificación. Yo creo qlle pasa eso también en cluelos que los chicos
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tienen clespués del mornento cle latencia. No son situaciones qlle empiezan
y terminan, y están ccrradas, etcétera. Tal vez yo se los he transmiticlo en
forma Lln poco escolar para describirles momentos observaclos en ni prácti-
ca, pero deben tener en cuenta qlle no pocas veces esos momentos se sll-
perponen Llnos con otros, no se trata de algo tan lineal o prolijo. Rueno, si
me dejan despedirrne, yo les agradezco muchísimo la atención cle ustedes y
los aportes y, por supLlesto, a las personas qLle organizaron este encuentro,
qr-re lo hayan organizado así. Muchas gracias,

Jurn Bn¡ri¡,r: Bueno, yo creo qLle, para los qr-re conocemos mucho a Marilír,
no nos sorprende qlre el clima de esta reunión haya sido corno fr-re. Hemos
podido participar de nna forrra mLly cómocla, se nos han aparecido recller-
clos, cuestiones cle consultorio, hemos planteaclo preocllpaciones, pregLln-
tas, ref leriones...  Creo que este es el cl ima que puede generarMari l ír  porsLl
generosidad. Ella comenzó hablanclo, y hablándonos antpliamente de su
enorme experiencia clínica. Supongo que este es el clima que Marilír es
capaz tan-rbién de crear en sll consultorio con sus paciente.s, cle ahí su capa-
cidad de entender y sLl capaciclad como analista. Creo qLle no cal-re más que

asradecerle mucho sll presencia aquí. Muchas gracias. I
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