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CONSTRUCCION DE LA MUESTRA EN UN
ESTUDIO PSICOANALITICO DE CASO UNICO

THE CONSTRUCTION OF A SAMPLE IN A SINGLE
CASE PSYCHOANALYTIC STUDY

Jorge Goldberg*

Resumen

Se trata de una investigacion psicoanalitica de caso tinico, cuyo objetivo es estudiar
la evolucion clinica en nifios. Utilizamos los instrumentos del ADL para estudiar el did-
logo analitico. Este trabajo se centra en la seleccion de la muestra. Nuestro punto de
vista freudiano nos guio a seleccionar escenas afines, con el objeto de compararlas y
colegir en ellas si hay cambios o no en el posicionamiento del paciente. Luego de la
primera eleccion, hemos tenido dudas respecto a la afinidad de las escenas del primer
fragmento de la muestra con respecto al segundo y al tercero. Un estudio mds porme-
norizado nos revelo afinidades mds profundas de las que habiamos detectado.

Palabras clave: estudio de caso inico, evolucion clinica en nifios, instrumentos del
ADL, seleccion de la muestra.

Summary

This is a single case psychoanalytic investigation, which aims at studying clinical
evolution in children. We used the DLA instruments to study the analytic dialogue. This
paper is centered on the selection of the sample. Our Freudian point of view guided us
to select related scenes, with the aim of comparing and deducing from them whether
there are changes or not in the patient’s position. After the first selection, we had some
doubts regarding the affinity of the scenes of the sample’s first fragment as regards the
second and the third one. A more detailed study revealed deeper affinities than the
ones we had previously detected.

Key words: single case study, clinical evolution in children, DLA instruments,
selection of the sample.

Introducciéon

Este trabajo constituye un fragmento de una investigacion en curso, en la que nos pro-
ponemos estudiar la evolucion clinica en nifios. Se trata de una investigacion de caso
Unico y utiliza como instrumento el algoritmo David Liberman (ADL). En este trabajo
nos centraremos en la construccion de la muestra, en las preguntas, experiencias y de-
cisiones que atravesamos al plantearnos tal propdsito. En una investigacion sistematica
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anterior (Goldberg, J.; 2005) estudiamos en profundidad dos sesiones de pacientes
nifios con el objetivo de determinar la sensibilidad y pertinencia de un método de ana-
lisis, el ADL (algoritmo David Liberman), originalmente disefiado para la clinica de
adultos, en la clinica de nifios. Atn en el contexto de aquella investigacion nos surgio
el deseo de estudiar en detalle y profundidad evoluciones clinicas en nifios.

Eleccion de un procedimiento y un material clinico apropiado

En el inicio de nuestro trabajo tuvimos que elegir un procedimiento para desarrollar la
investigacion del cambio clinico en nifios. Nuestra formacion freudiana nos condujo a
estudiar escenas afines, compararlas y colegir en ellas si hay cambios o no en el posi-
cionamiento del paciente.

Decidimos estudiar el mismo caso que en la tesis de Maestria, y ello por dos razones: la
primera era aprovechar la investigacion previa (contaba con una sesion de inicio de trata-
miento, previa a la primera separacién por vacaciones de invierno, estudiada sistemdtica-
mente). En segundo lugar el paciente transcurria el final de su terapia, por lo que podiamos
comparar una sesién de comienzo con otra u otras del final del tratamiento.

La muestra

Se trata de un paciente, Juan, que estuvo en tratamiento entre los 8 y los 11 afios. Sus
padres consultaron por los problemas de aprendizaje que se manifestaban en el terreno
escolar. Indagando, nos percatamos que sus dificultades se centraban en: 1) problemas
de concentracion de la atencidn; 2) reticencia en realizar el esfuerzo de corregir errores
y aprender de ellos y 3) pérdida de control que culminaba con insultos y peleas con do-
centes 0 compafieros.

En las sesiones del final del tratamiento uno de los juegos que se repetia era el de tirar
con proyectiles a un objetivo, un blanco elegido para la ocasién. El juego incluia la
eleccion del blanco, la creacion (con ladrillos pequefios y gomitas) de idiosincraticos
instrumentos de remate, la eleccién de proyectiles apropiados y algunas minimas reglas
de juego (zona de tiro, puntajes, etc.). A continuacidon exponemos los tres fragmentos
clinicos que constituyen la muestra de nuestra investigacion.

Fragmento I
[En el pasillo de entrada hace alusién a que es la tltima sesidn, antes de las vacaciones
de invierno, luego de la cual vamos a interrumpir por dos semanas]

Analista: - La dltima semana que nos vemos...

Paciente: - jNo! no. ...[Mird una paleta de acuarelas que ha quedado con las pinturas.
El paciente aferra la paleta, la toca y me la tiende]

P: La ultima sesion, tocala, yo ya probé... yo ya toqué. A ver... (rie).

P: (Mientras toca nuevamente una de las acuarelas, comienza a decir algo, se inte-
rrumpe) -“Qué raro”, “Aia” (exclama en tono femenino, cuando toca una pintura algo
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himeda ain. Me pone la paleta para que la toque, yo elijo el color que creo estd seco,
pero me equivoco y quedo con el dedo himedo).

A: - Mmmmm.

P: - Perdiste (con tono picaro).

A: - Una trampa me pusiste.

P: - No (dice palabras a gran velocidad, no se entienden).

A: - Algunos estan secos, otros mojados.

P: - Bue, ahora...

A: - Asi que, como decias al comienzo, la dltima sesién hasta...
P: (interrumpiéndome) - j Vacaciones de invierno!

Un ldpiz... (Comienza a decir algo y se apaga).

Fragmento II
A: (Por qué no buscds una posicion mds cercana...? Esperd, espera: estds tirando en dia-
gonal. jPor qué no te ponés de frente? Acd, aca ponete.

[El paciente arroja un proyectil, el cual toca en la superficie del blanco]

A: Eesa le pegaste...

P: [Interrumpe con una frase cuyo principio no se pudo desgrabar]

[Vuelve a tirar, no acierta]

A: Se fue mas cerca.

P: Aaah... [Tono de lamento] Eeeeh... diez puntos.

A: ;Por qué no cambids de posicién?

P: No, estoy comodo

A: Esté bien si, pero...

P: [Interrumpe con risotada burlona] Ja, ja, ja, la fiché [se refiere a la banqueta a la que

se sube y desde la cual va a probar tirar]
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A: Estds comodo pero...

P: jAaah! [Exclamacidn de alegria] jAhora si voy a estar cémodo!
A: ;Vale tirar de arriba de la banqueta?

P: Vale, si. ;Yo quiero!

[El paciente arroja un proyectil, mientras profiere una exclamacién de alegria] jIoooo!
[No acierta al blanco]

[Luego tira el terapeuta y suma, el puber informa sobre los puntos de su adversario,
mientras se dirige a la caja de los ladrillos donde se provee de mds proyectiles]

P: Trece.

A: Noo, no tiremos con eh... con esta tenemos queee, cuando vos saques los mds... los
Rasti del... eh, del... de la caja. Con los que estdn en el piso nos tenemos que arreglar.

P: Bue

[El paciente tira nuevamente, no acierta al blanco] Aaaah [tono de lamento]
A: Estds cémodo vos, pero no le pegés al blanco.

[Mientras tanto el paciente rie provocativamente]

Fragmento III
A: [Interrumpiendo] estoy preparando mis... mi instrumento de remates.

P: Pero asi obvio que no te va a disparar. ;Puedo ir? [Acercarse para ayudarme]
A si.

[Se pone a trabajar con el arma del terapeuta]

P: Algo anda mal.

A: Algo anda mal, ya la vez pasada lo habfas...

P: [Interrumpiendo] ;Nooo, sacd esto, ya entendi...! El problema es simple. Ponemos...
[agrega cierto tipo de ladrillos] jPara que cargue mas! Y ahora, ponemos [agrega mas
ladrillos]

No, no, no me sale.
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A: Yo le habia hecho, como un pequefio agujero.
P: Ya, jyalo sé, ya lo sé ya lo sé!

A: Para que no sé...

P: [Interrumpiendo] Hay que sacar esto ver... esto amarillo.

A: Si.
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P: Y esto verde, ponemos ahi, encima queda mas honda ; viste? Como cafiones, ; viste?
[sonrisa] Ponemos ahi... y ponemos... ;A ver si mejoran tus tiros? [Prueba con un tiro]

jAh, no perfecto!

A: Puede ser.

P: A ver [le entrega la pistola al terapeuta]. Tenem... tenés que hacer asi: cargar ahi.

A: Aja.

P: Mira.

A: Me estds ayudando con mi arma evidentemente, a ver si puede... ;Acé decis?

P: Como yo, mira.
A: Aja, bueno, a ver...
P: ;A ver!

A: A ver si sale.

P: jAy! No, es asi mira: vos te tenés que... cargar... a vos te conviene cargar en una, uno.

A: Si.

P: Uno, ahi

A: St

P: Apretés bien.

A: Si.
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P: Tenés que, tiene que...
A: Movés el dedo no més.
P: Si, movés el dedo, no tenés que hacer ahi, porque asi te va a hacer...

A: ;Asi? Esperd, esperd, estd bien, correte, correte, vamos a ver de cual... asi [el tera-
peuta prueba tirar segin las indicaciones del paciente]

P: jAhi!
A: Ahi est4. Bueno... me diste una mano para armar el arma.

Aspectos claves sobre la muestra

Hay tres preguntas claves a la hora de seleccionar una muestra
a) Qué es lo que se quiere estudiar

b) El material del que se dispone y

¢) Los instrumentos que se van a utilizar

a) El foco de nuestro interés es ;como se da el cambio clinico en nifios? ;Qué valor
tiene en la clinica con nifios la férmula freudiana de levantar las represiones?
(Existe un modo candnico de cambio clinico o existen diversas modalidades?
Nuestro marco tedrico psicoanalitico nos conduce a jerarquizar la ensambladura de
pulsiones y defensas, como elemento crucial a la hora de evaluar cambio clinico.
La pulsion se infiere en las escenas que se despliegan en sesion entre paciente y
terapeuta, y la defensa en el posicionamiento del sujeto en el vinculo analitico
(Maldavsky, 2007). El estudio de una evolucién clinica desde el punto de vista psi-
coanalitico requiere estudiar escenas afines (Freud, 1905), lo cual nos conduce al
problema de la seleccion de la muestra.

b) Contamos con material textual de sesion (desgrabacion de sesiones). Al tratarse de
un proceso clinico extenso (el tratamiento dur$ alrededor de tres afos), la argu-
mentacion acerca de la seleccion de estos tres fragmentos reviste crucial impor-
tancia. Volveremos sobre este punto.

¢) Los instrumentos que se van a utilizar: este punto nos conduce a describir nuestro
instrumento de andlisis (el ADL) poniendo particular énfasis en los sectores del
método que utilizaremos.

Breve presentacion del sistema categorial del ADL

El ADL (Maldavsky, 2004) ha sido disefiado para estudiar el discurso desde la perspec-
tiva psicoanalitica freudiana. Procura detectar las erogeneidades y las defensas en tres
niveles del lenguaje: palabra, frase y relato.

Las erogeneidades que puede detectar son siete: libido intrasomética, oral primaria,
oral secundaria, anal primaria, anal secundaria, falico uretral y falico genital. Respecto
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de las defensas, distingue entre las centrales: 1) desestimacion de la realidad y de la ins-
tancia paterna, 2) desestimacion del afecto, 3) sublimacién, 4) desmentida, 5) represion,
6) sublimacidn, 7) creatividad. A este grupo se agregan otras defensas, complementa-
rias: identificacién, proyeccion, anulacion, aislamiento, etc.

En este sistema categorial existen prioridades. Las defensas son destinos de pulsion y por
lo tanto tienen una importancia secundaria. Sin embargo, en el quehacer en la investigacion
diferencial es de gran importancia, ya que la erogeneidad se expresa en el discurso por me-
diacién de una defensa, que expresa el destino especifico de esa pulsion.

Operacionalizacion: la operacionalizacién de la pulsion y la defensa implica investigar
el preconciente como término intermediario entre aquellas y las manifestaciones del pa-
ciente. El preconciente se constituye a partir de un procesamiento de las pulsiones y
los actos psiquicos inconscientes, por un lado, y el influjo de la cultura, por el otro. De
lo que esta aporte cada yo elige el grupo de representaciones que le resulte mds afin a
sus procesos endopsiquicos.

Para realizar este pasaje desde las postulaciones tedricas hasta las referidas al precon-
ciente como expresion de una pulsién sexual, tomamos en cuenta: 1) la especificidad
de cada goce y los correspondientes estados afectivos, 2) la especificidad de los des-
empefios motrices (como procesamiento de las pulsiones de vida y como neutralizacién
de la pulsién de muerte), 3) la especificidad de la formalizacién de la materia sensorial,
4) especificidad de las huellas mnémicas y los pensamientos inconscientes.

Dada la peculiar importancia de los desempefos motrices (neutralizar la pulsién de
muerte a través de algun tipo de actividad sadica) detallaremos su especificidad a través
del siguiente cuadro:

Cuadro I. Motricidades segiin cada erogeneidad

LI 0l 02 Al A2 FU FG

Motricidad | Tendiente | Tendiente Tendiente | Tendiente | Tendiente | Tendiente | Ondulatoria,

ala ala ala ala aaferrar | a penetrar | tendiente a

alteracién | extraccion | expresion | venganza |y la

interna de una de las sobre otro | dominar totalizacion
esencia o emociones un objeto estética
liquido

Fuente: Maldavsky (2007)

Utilidad de los instrumentos: El ADL se interesa por estudiar: 1) las escenas tanto las
relatadas por el paciente cuanto las desplegadas en la sesion ante el analista y 2) las po-
siciones del hablante en dichas escenas. El estudio de las escenas decanta las erogenei-
dades, el de las posiciones establece las defensas. Con este método ademas del discurso
del paciente podemos estudiar el del terapeuta, para detectar la contribucién de su sub-
jetividad en sus intervenciones, la pertinencia de las mismas e indagar sus drboles de
decisiones clinicas
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Cuadro II
Tipo de andlisis de la erogeneidad Instrumento
Relaciones extratransferenciales (pasado. momento actual, suefios) Grilla del relato
Relaciones transferenciales Grilla de las frases
Valoracidn critica de los resultados de los anilisis de los relatos y de las Programa computacional
frases

Dado que para estudiar el cambio clinico, nos vamos a centrar en el vinculo analitico,
expondremos con mds detalle el estudio que el ADL hace de las frases para hacerlas
utilizables en las investigaciones psicoanaliticas.

La estructura frase como expresion de la erogeneidad: a diferencia de los relatos, el es-
tudio de las frases desde un punto de vista psicoanalitico no tiene una tradicién impor-
tante. Es notable que, pese a la importancia que las diversas corrientes psicoanaliticas
otorgan al estudio del vinculo o la escena transferencial, sean tan escasos los intentos
de abordar sistematicamente las escenas desplegadas en sesion.

Maldavsky (2004) propone categorizar las frases en términos de una semdntica (la sig-
nificatividad erégena) de la enunciacion. Nos interesa una frase en tanto acto que ex-
presa la subjetividad de quien la profiere. La dramatizacidn, la interrupcion intrusiva,
la reflexion, la expresion de emociones, la acusacion o el reproche son actos de enun-
ciacion que corresponden a distintos lenguajes del erotismo. Este abordaje nos convoca
a interrogarnos ante el discurso del paciente: ;qué escena concreta se despliega? En esta
cuestion el contenido del discurso no es un elemento decisivo. Por ejemplo puede ocu-
rrir que el paciente narre una escena de venganza (inherente al lenguaje anal primario)
y que al mismo tiempo se despliegue en sesion una escena de la gama del lamento. En
esta ltima escena el terapeuta queda involucrado. El andlisis de las frases hace posible
refinar el estudio de la transferencia y contratransferencia en sesién.

Este nivel de andlisis es la mejor alternativa para investigar los procesos psicoanaliticos
con nifios y adolescentes de hasta 15 afios, sobre todo si el paciente tiende a desplegar una
actividad lidica en la que se incluye la participacion del analista. En estos casos, el len-
guaje del paciente contiene sobre todo frases como actos de enunciacion, en lugar de re-
latos de escenas ocurridas fuera de sesion. De ese modo, las escenas analizadas son las
desplegadas en la sesién misma. Cabe agregar que dentro del valor semantico incluimos
tres aspectos de los componentes paraverbales de un discurso: el tono afectivo, ritmo y ma-
nifestaciones sonoras del cuerpo. El primero se constituye en el mds “psiquico”, los otros
dos poseen un rango mds “orgdnico” de expresion de la erogeneidad. Vamos a presentar
sendas grillas, la de las frases y la de los componentes paraverbales.

62 2000, 13”




—
 —
—

.
UCES

(smalqo so|

ap owaiwaldaua
SERWID)

SBSOD 2P SOPRISD

Lalis AT

SUBIETIVIDAD Y PROCESOS COGNITIVOS, 2009

Pig. 55-70

upreanyidwaly OALIOWSIY) 01RNU0)) BZEUIW Y B RIDUIA)Y UQIDRIUALIOSA(]
Aueaje |e1auad Aa] eun QIOUOS
[ABLERETTENTIES e seysandenuos ouanuapmIue|
oaseue) sauored1qo ap ugdisoduu SEAISNIqE SOAIIDAJE SOPRISD | uQIdIULap ap vife) 1od
0 02UBAS(] SEAISEAT a sooarqnd sojuaweng SauApI0) LRHRIIENETEN | £ pepandiquy | upndnusuiomy

0IOUOS

(anbaod-"rou ouRnuIapINGue|

SAUOIIATEXD SIDUOIUD" " 15)SI[RUDIIIPUOD euoee|de aod
KLsisejug | osuadsns ud sasei] soanesadw | uotowsianidia] upisiung uppdnunuomny SISIEIE))

sauorndnuaiuiome eANDAJE upeqolde

0 ouali 0sIndsIp 011U [ENSUASUOD £ 0MU2IWIDOU0IAI aAB[D
UGHIRZIRWRI] 1ap sauotddnuaup J2QES UN B SAUOISN|Y SAUOIIBIOAOI] “IOWE 3P OWE[IY U3 SAUOTIRICY SEJUAN.)

(&5

[iodway o eoedsa

SEI2IOU0D

Jeiow B] 0 £3]
B[ U0 SEPIUAL

uoisedwosoine

SouqI| *sawiy)
saquajeainba

o (afendua|

[2p B2120R JR|qEY)

ugRIAU| o seundalg sauoraenlis ap uoraduosag S2UOISAJUD]) A uonsedwo)y alenduaerapy owsijeauadiy
sajeiodiod
2nb opepmno,, SOIIDU0D ednosip ap sosadoad £ sopesa
BSIWOL] RIDUAUIAPY SOUDY AP SIUCIIRULIOJU] sauotoejag] | A uopiad ap opipag | semSo| seloprieg © SEIDUIDaY
(o10L12p
euale upRULYR | “J0s0IS ‘pephued
2] uE 02130] ‘uaunoa ‘osad)
ouaIwIprIse ofasuod SAUDIILSNOE uppeiodwr | oLoIPEIUOd un SBSDD AP SOPRISI
ap asel IRNDIOS O Je(] S01%3] ap SEID) £ serunuac] aodany | ea1d anb uoedaN © SEIDUAIJaY
[NEEITHY oINSy
sauorsuowaid SEpRZI[ENIL SesoIdi[al ‘ugIacenap £ odsyeaw
BRIV RIS TRIIER | £ so1desalg SAUOIDEDOAUT 3 “SOZIY ‘pruwne) aydoadas £ efondy OANBSUI] uoRENpY
sauoedardun (ro1ad 19
sasendod solganoad sEIAjse|g opipod viaigny BORISOR BIDUDISISUODUT
opui| onb :0180]9 soyoIp A sourjay ‘SELLINEL ‘SRIDUDIUDG ‘seunful OR) o] upIINPaA(] 2 sapepijeuey
o4 nAa v v 0 10 I'T

sase.y se[ Ip e[[Io) ‘[ oIpen))

63

“2009, 137




—
—
—

e ————_
.
UCES

SUBJETIVIDAD Y PROCESOS COGNITIVOS, 2009

T T—— Pr
—_— dg. 55-70
———

{01221 opand (ennsuoajerdoad
oujpepinpasul ] 2p (upealinal
o (ouRIX ) ugiIRILIGUOD ap opipad
anb) ezauenxa ezuejuodsap o | o uoruido | ap (uoEIIAL eanedwa
ap sasel] | BZUBIJUOD 2 SISEL] 0) UQIDBWLILUO]) upisuaidwosy
seuale A serdosd
SISRL] SB| 3p SEPRIUALIOSIP IN I CEPED)
owatwedwo)) S50 SOANNGLISIP SOWAUNZIY ap uotsaadxg
SOUILW OuE]
tt SB oquEnD
SAPRPIEND UGIIRIULIO
Ap SIPEPNUED | B P OIUANUIUSUEL
EVTERTVIRTH Rs | o uperadnoay UQIDEIISE]D) BIDUBIOR[
seqeped 0s0[2INEd TTAI03p 53 RIS BISI[EJUNL) OIIJLIDES
ap sodang OJUANBIIADY SAUOIIEIR]IY eung [2p ugioeexyg
BIOLIDP
BIORIUIS SAUOIIEZ LI sopoe £ seiqejed B ap uoIsiupe
RIDUBEPUNPaY K sa10penualy | SaUOIDBWLILIE 3P uodRdNSN[ 0 UQINpUIY RIOUASIXY
Lang) ouel,,
ang e,
Lang) rue,,
pepi[Ens BUn
ap ugIEIISUAYUI
Bun
S MUBLIUWLINAP
10108) [2 anb ua UQIIRIAS 1apod BANDRJR
[ESNED UQIE[aY £ pepandiquiy B [UPPSAp ap Asel] | 2P UOIBIUASQO uorsendiuepy
uapIO A rImND ‘ezaiduwi] Jseranw
(yaa 2] *[miow B € sopesi| a1 grlo, awesad £
ouwed eundalg *2218) SE[IANN SO0 A SOATIRIO[EA SOIING UQIpE owarwdapedwo))
euatedun
1od ono

SA[ENSUISUOD
SAUOIIUIAUOD

[2p uodnasaur
o (seaqejed o

ezodios opesa 2
ua sauoeqinuad
seysandns

EILIOJRIAW ouale osindsip [ap SE| B | SEQE[IS SB| 3512W03)
uopeedwo) ouanueyedwony ostuuad ap opipad | o1adsal ap wijeq ugdnuuIoNyY B SRIOU2I2JDY
BIEETGE] euosiad 12213)
eneduns ‘vzajjaq AP WU RIS upoe U OWSIW 1§
SAPEPIEND 21U 2P SBULIOJ [e1auad £a] ] uod apiooe BAISTUIUL BUN OpuEzZIjEal | ap suawweunuadal
uoeedwoy seno £ sopnjeg SAUOIIEIPUI 2 SIUIPIO) uoradnuau] IBIS3 B BIOUIAJaY IejqeH
o4 nAa v v 0 10 I'T

2000, 13”

64



—
 —
—

CES

e —
T ——
U
T
T —

SUBIETIVIDAD Y PROCESOS COGNITIVOS, 2009

Pig. 55-70

—
T —
~—

(Y00T) ANsABP[RIA )usng

gesed pnpy? Losasa T

SEINTE ALY

SOIUDTWIE[RLXS
O SPUDIDVZIENIUN

SAUGIEIJI[END
A sauapao “(oxod

Ol ‘O1UE] Ol ) SAUOIIRIDEEYa
"EIUOIIVLLINE URLIEIUOY

anb sauoiaeFou 4 seanesiaape
sasuig ‘sauoalqoy

anb aod eunFaig

(LR

202 ugiaEal Ay ou “Jaa anb
auan anb olualwBuONsaNy

ns O ), S$30U01ua IS,

* & anbaod x, jesned aoejuy

[eoos mnbawal
O UIPIO UN P ODIRW [
ua ugiisod v ap uoradussag

soambagial o soanaiqo
sofser anua upedwo)y

RS Ul
“B2S UALG ULAS RIS U0 0
SSEATIEUI)E 2P UQIDRIUasald

SEpNC]

CIE
un 3p ABI-UGIIINPOIIU|

SISO

SEIAIIU0D SOUOIDEZ] [EIUay

oo [ap Jesn|
|2 uD DSIAUO]

[EYEIGE]
viouaajul o enialuo)y

cunf a1 :opraisd
ouawRIng

OPIANIAL O] 0152 “IPUINUD DL
‘mpaanae as ouale o ordosd

O UQIUAE Bl 0 ojuatesuad
12 "OpJANDAT (2P [OJUO)

L0152 op e jqey
osainb,, casap un
AP UGIILISIJIUR [N

aued w0 1od “aued

pun Jod twsng opundas ua
faedng sawud ua tope) ono sod
‘ope| un Jod ojuAIuRuIpITy

J0IN20 I seuale

|2 BLIOIRIOAUD ) o sewdosd saseiy se] nFauo)y

B0 PaC] EINIFIUIS UDIIRILTDY
D4 nAa v v 0 10 I

65

“2009, 137




)

|

UCES SUBJETIVIDAD Y PROCESOS COGNITIVOS, 2009
Pig. 55-70

i

Cuadro IV: Erogeneidades y componentes paraverbales

L1 01 02 Al A2 FU FG
Tono Tono Tono Tono Tono Tono Tono
apdtico metdlico sarddnico enojado despreciativo | ansioso elogioso
o
denigratorio
Desafectivizado | Languideciente | depresivo fastidioso y | irdnico desconfiado | Lisonjero
aburrido
Mondtono Desafectivizado | exaltado o protesta racional evasivo prometedor
maniaco
Suplicante humor desesperado | suspicaz admonitorio | susurrante invitante
intelectual
Adulatorio ritmo, altura, impaciente | acusatorio controlado pesimista seductor
intensidad,
timbre y
sonidos:
carencia de
resonadores
Sofoliento pocas sarcistico burlén imperativo refranero Declamatorio
diferencias de
altura
Languideciente | chasquido de reprochante | provocativo | indicativo Premonitorio | Anifiado
1
Adinado risa “para implorante insultante opositor aplacatorio Asqueroso
adentro”(con
labios cerrados)
humor compasivo soberbio sentencioso humor risuefio
escatoldgico punzante y
COrrosivo
ritmo, altura, letania insidioso solemne ritmo, humor festivo
intensidad, altura,
timbre y intensidad,
sonidos: timbre y
gangosidad sonidos
sonidos
agudos
Grito aplacatorio | imperativo | critico sonidos ritmo, altura,
e . i L
timbre ¥
sonidos:
disfonia
Aceleracion culposo resentido aclaratorio silbido exclamacion
de alegria
Agitacién risuefio exclamacion
de enojo
Apagado colérico colérico dubitativo exclamacidn
de asco
lentificacion humaor amenazante | humor negro exclamacion
sardénico y de sorpresa
mordaz
Tos humor desafiante ritmo, exclamacidn
negro altura, de admiracion
intensidad y
sonidos:
sostenido
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LI 01 02 Al A2 FU FG
Estornudo humor Onomatopeyas
festivo
Hipo Ritmo, tos
altura,
intensidad,
timbre y
sonidos:
suspiros
Borborigmo sollozos carraspeo
Carraspeo queja (por
dolor
psiquico)
Eructo lamento
Bostezo risa
Llanto aceleracion
Sollozo lentificacion
Jadeo resoplido

Resoplido
queja (por dolor
corporal)
Letania
onomatopeya
sorbida de
mocos
rechinar de
dientes
castafieteo de
dientes
risa tonta
Pastosidad

Fuente: Maldavsky (2004)

Argumentos y anécdotas en torno a la constitucion de la muestra

Deseamos centrarnos en un momento en que habiendo elegido los tres fragmentos de
sesion y terminado el reandlisis del primero, antes de comenzar con el analisis de los
dos fragmentos siguientes, nos atrap6 la siguiente duda: ;entre las dos dltimas sesiones
(la segunda y la tercera) y la primera, habia escenas afines que nos autorizaran a la se-
leccién de las tres como muestra?

Nos resultaba clara la afinidad entre el segundo y el tercero de los fragmentos (el juego
del tiro al blanco presente en ambos constituia el elemento afin). En el marco de ese
juego, en la segunda sesidn el paciente adoptaba una postura desafiante respecto de la
sugerencia de cambiar de posicion. Ulteriormente, en el tercer fragmento, en el contexto
del mismo juego se desplegd una escena muy diferente, de colaboracién, en la que el
analizando contribuyé de modo creativo a corregir el instrumento de juego del terapeuta.
En la diferente configuracion vincular entre ambos fragmentos (del desafio a la colabo-
racion) se podria estudiar algo del cambio clinico. Sin embargo, no logrdbamos detectar
entre las sesiones recién aludidas y la primera, el elemento en comtin, que nos permitiera
tratar a las tres como escenas afines. Nos invadié la desorientacion y decidimos revisar
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nuestras razones para seleccionar el primer fragmento. Fue en si mismo parte de una se-
sién importante (la previa a la primera separacién prolongada —dos semanas- luego de ini-
ciado el tratamiento). Ya en relacion a los otros dos fragmentos elegidos (del dltimo
periodo del analisis) permitfa un estudio “longitudinal” del tratamiento, lo cual es espe-
cialmente 1til cuando como en nuestro caso, se quiere estudiar una evolucién clinica.
Este argumento no nos resultaba suficiente, ya que la investigacion psicoanalitica requiere
afinidad entre las escenas, una unidad interna entre los tres fragmentos, que en determi-
nado momento nos parecié que existia y luego no logrdbamos colegir.

Luego nos orienté la siguiente pregunta ;cudl es el origen del tiro al blanco? ;Cémo
comienza la historia, antes de que un sujeto pueda utilizar un objeto para arrojar pro-
yectiles? Supongamos un bebé, en cuyo caso el “blanco” puede ser por ejemplo, la
nariz del padre. Con lo primero que debe contar es con la capacidad de focalizar su
atencion. Luego, ;qué motricidades utiliza para alcanzar su objetivo? La de la vista
para apuntar y la de la mano para hacer blanco con la punta del dedo, que es su primer
proyectil. Nos preguntamos: ;hay algo parecido a esto, en la primera sesién? Efecti-
vamente, en determinado momento el chico toca la paleta, se ensucia levemente y
luego dice “Aia”. Inmediatamente después convoca a que sea el terapeuta quien toque
la paleta. De este modo, hemos recuperado nuestra seguridad respecto de las razones
por las que elegimos estas tres sesiones como muestra. La cuestion de focalizar la
atencion en torno de un objetivo (un blanco) y darse una estrategia para lograrlo, es
un eje que retine a las tres sesiones.

Primera sesion:
. El terapeuta pretende profundizar acerca de la despedida entre ambos.

—_

2. El paciente despliega una estrategia: distraer su atencion, para lo cual elige un ins-
trumento(la paleta) para tender una trampa al analista.
3. El paciente para confundir al terapeuta, apunta con su dedo, toca, y... cae victima

de su propia trampa (“Aia”).
4. Elpaciente despliega la trampa ante el terapeuta (tocala, yo ya probé... yo ya toqué. A ver...).
5. El terapeuta cae en la trampa.
6. Elpaciente logra su objetivo: despliega un sentimiento triunfal a costa del analista (“perdiste”).
Segunda sesion
1. El paciente yerra su tiro, el terapeuta le sugiere cambiar de posicién (;por qué no
te ponés de frente?”).
2. El paciente no hace caso y tira con suerte variada.
3. Elterapeuta le vuelve a sugerir el cambio de posicidn (;por que no cambids de po-

sicioén?).
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4. El paciente objeta y cambia de posicion entre risotadas, de modo desafiante (“ahora
estoy cémodo”).

5. Apuntay tira desde la nueva posicion (el lugar de tiro “cémodo” y el blanco en la pared,
son los instrumento para alcanzar la meta de restablecer un sentimiento triunfal).

6. Yerra el tiro, se arruina el sentimiento triunfal (tono de lamento).

7. El terapeuta denuncia la inconsistencia entre el presunto objetivo (hacer blanco) y
el argumento utilizado para ubicarse en el espacio (estar cémodo).

8. El paciente recupera un estado triunfal por intermedio de la risa.

Tercera sesion
1. El paciente se propone el objetivo de mejorar el instrumento del terapeuta.

2. Establece una estrategia (“el problema es simple. Ponemos... [agrega cierto tipo de
ladrillos]...

3. No, no, no me sale”) pero fracasa.

4. Vuelve a analizar, cambia de estrategia (“Ponemos ahi... y ponemos... ;a ver si me-
joran tus tiros? [prueba el paciente con un tiro]).

5. La prueba del instrumento fue satisfactoria (“jAh, no perfecto!”) y aconseja al te-
rapeuta (“a ver [le entrega la pistola al terapeuta]. Tenem... tenés que hacer asi: car-
gar ah{”) sin desarrollar un sentimiento triunfal sobre este.

6. El terapeuta prueba el arma con éxito y reconoce el trabajo del paciente.

La muestra elegida ;es pertinente para evaluar el proceso clinico a la luz del mo-
tivo de consulta?

Recordemos los problemas centrales que condujeron a la consulta clinica: 1) dificul-
tades de concentracion de la atencién 2) reticencia en realizar el esfuerzo de corregir
errores y aprender de ellos.

En el primer fragmento, ataca la capacidad de focalizacion del terapeuta, pergefia
una trampa que distraiga la focalizacion del terapeuta (en el tema de la despedida
analitica).y le haga “meter el dedo”. En el segundo fragmento, no toma en conside-
racion las sugerencias del terapeuta, adopta una postura desafiante algo burda (el
lugar que eligi6 para tirar no era favorable, ni siquiera “cémodo”) que en los hechos
fracasa (yerra sus tiros) y que culmina con risas que envuelven su yerro y su lamento
previo. Podemos decir que en esta escena Juan mismo es el que queda desubicado
al fracasar y reirse de su fracaso. En el tercer fragmento las cosas cambian, ambos
trabajan en conjunto. El paciente se plantea como objetivo ayudar al terapeuta para
que se restablezca el juego. Se plantea una estrategia, que cuando fracasa le sirve para
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aprende de su error y modificar la estrategia. Cuando esta acierta, no despliega un
sentimiento triunfal excluyente, sino que tiene una genuina alegria.

Creemos, para finalizar, que la muestra seleccionada puede ser ttil para el estudio de
los cambios de posicionamiento subjetivo, es decir las modificaciones en las defensas
psiquicas que nos va a permitir evaluar el proceso clinico.
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