El tratamiento del sintoma en el hospital’

Por Belén Almira

¢Como pensar lo singular en el ambito publico? Si apostamos mas alla del
levantamiento de sintomas y del ideal de salud para todos, ;qué tratamiento del sintoma
estariamos ofreciendo en un hospital?

El nucleo de goce incurable del sintoma que persiste y al cual el sujeto se identifica
sabiendo-hacer-ahi’con lo Real en el fin de analisis, considero que compete al ambito privado.
Sin embrago parto de la hipétesis de que el psicoanalisis, psicoanalisis aplicado, no se limita
solo a este ambito.

Freud descubrié la conexion entre el inconsciente y los sintomas. Estos son una
formacion de compromiso entre una representacion inconciliable para la conciencia y otra,
deformada por la defensa. Siendo una formacion sustitutiva propone hacer hablar al sintoma.

El sujeto los padece pero no sabe que de eso goza; son un modo de satisfaccion
sustitutiva y es por esto que a pesar de quejarse se rehlsa a abandonarlos facilmente.

¢Cuales son las consecuencias del empuje de la época a levantarlos rapidamente?

Miller’ubica en la primera ensefianza de Lacan al sintoma en relacién al sentido; refiere
a lo simbélico y al deseo. Lacan haciendo uso de las leyes del lenguajeentiende al sintoma
freudiano como metéfora. A la altura del seminario 5, serd un mensaje que se dirige a Otro,
una formacion del inconsciente a la cual hay que interpretar.

Pero un viraje se produce en el Seminario 22: el sintoma rechazara al inconsciente. En
principio no es descifrable, no se dirige a un Otro, es naturalmente goce.Miller® ubica allf al
sintoma en relacién al goce; seran modos de gozar. Esto nos orienta para pensar las patologias
de la actualidad y el lugar del psicoanalisis.

El analista transforma la demanda del paciente y hace la puesta en forma del sintoma a
partir de la transferencia y la interpretacion, escuchando asi el sufrimiento como mensaje en

su singularidad.Miller®dira que el sintoma es una funcién que transporta de lo simbélico a lo
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real; la direccion de la cura analitica va “de los sintomas al sintoma””’

¢Podriamos decir que
en el hospital se trabaja el sintoma a nivel de su envoltura formal y que esta materialidad

significante vehiculizard un goce?

De regalo®
H, casado, es derivado por su psiquiatra. Medicado desde hace 1 afio, padece desde el

86(luego de dias de farra): sequedad en la boca, palpitaciones, transpiracion, miedo a morirse
y no poder ir al Centro. Ubica como causa la muerte subita de su padre y accidentes; no hay
implicacion subjetiva. Asocia “Farra” con salidas con amigos y conquistar mujeres.

Que hayan pasado 20 afios desde la aparicion de sus sintomas y su falta de interrogacion
permite pensar el sintoma puro goce. La puesta en forma del sintoma, volverlo descifrable,
requiere del encuentro con un analista.

En las entrevistas habla sobre su miedo a la muerte subita sin poder establecer un
parametro de sus ataques. Alojando sus dichos respecto de aquello que lo aqueja se hace
hablar al sintoma para buscar sus sentidos.Su modo de pagar a su psiquiatra con un caramelo
se sostiene.

En un 1° momento pareciera tratarse de sintomas de una neurosis de angustia’ o una
fobia en donde el deseo prevenido estuviese en juego, sin embargo a partir de una
interpretacion se produce un viraje a la neurosis obsesiva. Frente a su miedo a la muerte
subita se interviene diciendo “quiere prever lo imprevisible. Tenerle miedo a la muerte subita
es querer tenerla controlada”. Como diria Laurent'® “Los sintomas no faltan, es nuestra
responsabilidad interpretarlos de manera activa”.

Esta interpretacion opera contra la identificacion paterna produciendo como efecto un
suefio en donde el paciente controla plata.

La queja por sus ataques se desplaza a su falta de dinero. El analista oper6 produciendo
un vacio al cortar la metonimia del lenguaje; produjo un efecto de sinsentido*'que posibilitd
un viraje.

Durante mas de 10 afios se fue “de farra” con otras mujeres sin ubicar el motivo, pero

“ya no puede”.A su falta de dinero se le agrega su reciente impotencia sexual con su esposa.
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Se queja de ser un indtil y asegura que su mujer, al igual que su madre, es una santa a la que
mira sanamente. La eleccion de su esposa estuvo signada por el costo “Lo que no cuesta no
vale”.

En el tratamiento se produjo un viraje de los sintomas: del cuerpo, pasando por la
impotencia, hacia el pensamiento. Sus dolores son producidos por pesar en ellos. En la
neurosis obsesiva la represion que opera separando el afecto de una representacion
inconciliable, conduce el afecto a otra representacion, constituyéndose asi un falso enlace. La
escision de la conciencia provoca un grupo psiquico independiente*’quedando el afecto en lo
psiquico: H no puede dejar de pensar que piensa.

Un nuevo deslizamiento se produce al nombrar su no-poder-hacer como prevenciones:
“Preveo todo lo que me va a molestar y si veo que no puedo no lo hago; es como una
defensa”.

Podriamos decir que se produjo un cambio en la relacion del sujeto con sus sintomas a
partir de la interpretacion analitica.

El significante para nombrar su estado actual es “cagazo”, remite al “Yo siempre iba
de la cola de mi padre”. Cualquier acontecimiento en el cuerpo le produce miedo y se
preocupa por la cantidad de sus heces. Luego del corte de una sesién exclama “le traje un
regalo” y ofrece su caramelo. Se interviene “el caramelo es una cagada” y se lo rechaza.

Llega a la siguiente sesién diciendo “Cambié. Tengo una nueva vida. A partir de lo
que usted dijo ‘Ud. es el que tiene que poner’ estoy muy bien. Hablé con mi mujer sobre las
farras, ya no me llevo caramelos a la boca”.

El efecto de corte que tuvo esa intervencion “afortunada”®, fue la caida del amigo
imaginario a quien pagaba con un caramelo por sesion. A partir de ésta aparecen en el sujeto
el alivio de su padecimiento dejando de callar sus sintomas con medicacion.

El pago ya no suficiente y la produccion de un suefio en transferencia concluyeron este

1° ciclo™ en donde podriamos pensar un tratamiento del goce en el Hospital.
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