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REFLEXIONES DE PSICOTERAPEUTAS CON
FORMACION PSICOANALITICA QUE SE OCUPAN
DE SUJETOS CON AUTISMO
(Luego de la publicacion de los resultados de una
experiencia acerca de las areas cerebrales involucradas en
el procesamiento de la voz humana en cinco adultos con
autismo, presentado por Hélene Gervais, Monica Zilbovicius y
col., julio de 2004)-

Reflexiones reunidas por Genevieve Haag'

sta experiencia? se refiere a cinco adultos con autismo que han “desarro-

llado las capacidades del habla” y a ocho sujetos normales a quienes se

les hace escuchar una grabacién que alterna la voz humana y sonidos de
otros origenes. La activacion de diferentes areas de todo el cértex cerebral es
registrada por una RMI (Resonancia Magnética por Imagenes) funcional. Los
sujetos normales tienen una activacién bilateral de la cisura temporal supe-
rior que es mayor ante la audicion de la voz que ante los sonidos no vocales.
Uno de los cinco sujetos con autismo tiene una activacion unilateral derecha
de esta cisura. Otro tiene una pequena activacion justo por fuera de ella. Los
otros tres no tienen una activacién mayor al escuchar la voz. Después de
la RMI, se les solicité a todos los sujetos enumerar los sonidos escuchados:
los sujetos normales indican que el 51% del total de los sonidos tienen un
origen vocal (siendo 50 la respuesta exacta), los sujetos con autismo solo
indican el 8,5%, es decir que -aun asi- 17% de los sonidos de origen vocal
son reconocidos como tales.

® Ver: “Abnormal Cortical Voice Processing in Autism”, publicado en Nature Neuroscience,
vol. 7, N° 8, pags. 801-802, julio de 2004; www.nature.com/natureneuroscience.
Este estudio fue realizado por un equipo mixto INSERM-CEA «Imagerie Cérébrale en
Psychiatrie» del Servicio Hospitalario Frédéric Joliot (en colaboracién con el Centre de
Recherche en Neuropsychologie et Cognition (CERNEC) y la Université de Montreal,
Canadad). Ese trabajo fue financiado por la Fondation de France y la Fondation France-
Télecom (mecenazgo para el autismo). (N. de R.).

1 Agradezco a Michel Haag por la relectura de este texto y por sus sugerencias.

2 as dos paginas de su publicacién en francés son accesibles en: www.autisme-basse-
normandie.org/la%20recherche/imagerie/2004%20zilbovicius.pdf
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El comunicado del INSERM (Institut National de la Santé et de la Recherche
Médicale) (19/08/04)%, segln el cual esta experiencia “revela una incapacidad
de los autistas para activar las areas cerebrales especificas del reconocimiento
de la voz humana”, implica asi una generalizacién de la experiencia a todos
los sujetos con autismo, lo que -como recién mencionamos- es inexacto, e
incluso una generalizacién “a los autistas” cuando estos cinco sujetos no
constituyen manifiestamente una muestra representativa (su edad media es
veintisiete afios; ellos utilizan la palabra). Un comunicado de este tipo in-
dujo numerosas repercusiones medidticas, a su vez inexactas tituladas por
ejemplo: “Autismo: la confusién de los sonidos”, “El cerebro de los autistas
hermético a la voz”4, o titulos causalistas de una manera reduccionista: “Una
anomalia cerebral impediria a los autistas identificar la voz humana”>. Des-
taquemos que, si los sujetos con autismo que participaron de la experiencia
habian desarrollado la palabra, es que entonces sin duda no habian sido
constantemente no receptivos a la voz humana.

;No seria interesante analizar paralelamente la historia del desarrollo del es-
tado clinico actual de cada uno de estos sujetos, y los resultados de distintos
tests capaces de apreciar la gravedad del sindrome y mas particularmente de
los problemas de la comunicacién? Tal vez es lo que estos investigadores en
neurofisiologia ya han hecho, pero que nos interesaria conocer, para poder
colocar sus resultados en relacién con numerosos materiales que nosotros ya
hemos reunido en nuestras investigaciones clinicas acerca de las relaciones,
fluctuantes, de los sujetos con autismo sobre todo nifios y adolescentes con
lo sonoro en general y con la voz humana en particular.

Del lado de los psicoanalistas, nosotros debemos comunicar mas el estado
actual de nuestras afirmaciones, nuestras hipétesis y preguntas surgidas de
los procesos terapéuticos psicoanaliticos, y de las observaciones previas o
paralelas a estos que recogemos por parte de los padres y de los distintos
actores intervinientes: educadores, ortofonistas, psicomotricistas, psicopeda-
g0gos, musicoterapeutas y maestros que se ocupan conjuntamente de los
nifos. Pensamos que cada vez es mas importante el intercambio entre los
clinicos y los investigadores en neurociencias y en biologia para un provecho
sin duda reciproco, buscando reducir la disociacién demasiado frecuente,

3 puede hallarse el texto original en inglés en una pagina accesible: www.psy.gla.ac.uk/
docs/download.php?type=PUBLS&id=709

4le Figaro, 21/08/2004 1; Le Figaro, 21/08/2004 2.
5 Le Monde, 24/08/2004.
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para nosotros perjudicial, entre el “todo cerebral” y el “todo psiquico”, entre
el “todo educativo” y el “todo terapéutico”.

Si todavia existen estas posiciones caricaturescas desgraciadamente también
en ciertos equipos integrados por psicoanalistas, en todo caso los que com-
parten estas reflexiones han estado formados y han ellos mismos percibido en
su experiencia la existencia de predisposiciones (“algo en el nino”, decia D.
Meltzer en los afos 70) sobre las que los genetistas y neurofisi6logos realizan
investigaciones que nosotros seguimos con interés. Sin embargo, los factores
ambientales también tienen su importancia y una maleabilidad cierta de los
sujetos con autismo nos permite, tanto en el plano educativo como terapéu-
tico, obtener evoluciones positivas en la mayoria de los casos. Sin duda, esta
es también la esperanza de los cognitivistas al proponer acciones educativas
precoces, pero pensamos que el abordaje solamente educativo no puede ser
sin duda tan eficaz como un abordaje pluridisciplinario, aun mas cuando la
predisposicion parece tocar toda una encrucijada cognitivo-emocional y, en
consecuencia, las bases del desarrollo de toda la personalidad.

I. Los hechos clinicos que nosotros observamos habitualmente

1) Muchos nifos autistas parecen por momentos no percibir nada de la voz
humana, pero se tapan las orejas en otros momentos, si uno comienza a
hablar. Hemos observado, y los nifios nos han ayudado a confirmarlo en su
proceso de desmutizacién, que se tapaban mds las orejas en la medida en
que la voz era mas fuerte y muy articulada. Es por esto que muchos psicote-
rapeutas aprendieron por experiencia que tienen que musicalizar sus voces,
|éase también cantar sus comentarios e interpretaciones para que estos sean
aceptados, principalmente al inicio de las psicoterapias. Pero ciertos nifios
que han avanzado en la percepcién de un lenguaje portador de significacio-
nes también pueden cerrarse auditivamente ante los riesgos de un comen-
tario que toque particularmente sus emociones ahora diferenciadas, sobre
todo de tristeza, pero también de gran entusiasmo. Por el contrario, en las
etapas de excitacion maniaca, que sobrevienen frecuentemente en el curso
mismo de una evolucion positiva, lo mds apaciguador parece ser el utilizar
una voz grave, lenta, lo mas neutra posible.

En los niflos que no hablan, pero que utilizan el lenguaje preverbal de los
gestos para intentar comunicar sus angustias corporales y espaciales, hemos
constatado muchas veces que ellos estaban muy dispuestos a escuchar nues-
tro reconocimiento y nuestra verbalizacion de sus manifestaciones, que re-
petian con insistencia hasta que nosotros hubiéramos traducido en palabras
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su “lenguaje corporal”. ;Cémo entenderlo? Muchos han adquirido manifies-
tamente una comprension del lenguaje hablado, pero no parecen escuchar a
Menos que uno se acerque a sus preocupaciones centrales, pero evitando ha-
blar demasiado directamente de sus emociones ya que entonces no escuchan
mas, parecen sordos, tal vez como nos volvemos sordos ante un programa de
radio que dejamos encendido pero que no nos interesa mas y nos recentramos
en nuestras preocupaciones y ensuefos, o tal vez como no escuchamos mas
cuando estamos en estado de shock: ;como seria nuestra RMI funcional en
ese momento? Los nifos autistas, en tales circunstancias, se recuperan focali-
zandose en sus impresiones sensoriales, ante la ausencia de un mundo interno
mas construido con representaciones evolucionadas. Constatamos también -y
Donna Williams, que sufre autismo, habla de esto claramente en su autobiogra-
fia (1992)- que ellos escuchan si es alrededor de ellos que se habla de ellos, a
causa sin duda del riesgo siempre presente de desborde emocional ante la re-
cepcion de ciertos contenidos, pero también ante el vértigo de separacion que
implica la pregunta directa; ellos escuchan mejor entonces los comentarios
indirectos que uno puede hacer sobre ellos, cerca de ellos, sobre todo si uno
quiere abordar el mundo de los sentimientos mas diferenciados y subjetivados.
D. Meltzer, psicoanalista inglés que nos ha ensefiado mucho (1975), nos acon-
sejaba hablarles y hablar de ellos como si uno se hablara a si mismo, o sino con
el “on” (se...): “Me pregunto si...”, “Se diria que...”.

También hemos podido constatar que un nimero importante de nifos en via
de desmutizacién comienzan “cantando” lo que quieren comunicar, pero
utilizando solamente la melodia. Son nifios que han sido nutridos, en fami-
lias o en instituciones en donde se han desarrollado mucho los momentos
musicales, las canciones, las canciones mimadas, y que parecen compren-
der las palabras contenidas en las canciones y utilizan las melodias de estas
como algun tipo de “lIéxico”. jEnhorabuena hemos mantenido nuestro re-
cuerdo de las canciones infantiles! (Haag, 1984, 1996).

Existiria entonces un reconocimiento de la voz, pero cuya entrada estaria
de alguna forma filtrada por las exigencias de una suavidad y musicalidad
suficientes, de una adecuacion del contenido a sus preocupaciones y para
algunos que sea indirectamente que los comentarios sobre su vida emocio-
nal, sobre sus capacidades, logros o fracasos sean intentados.

2) Otro fenémeno, enigmatico para nosotros durante mucho tiempo: cuando
la comunicacion ha sido mejorada y en particular el contacto de [a mirada es
mas facil, los nifos se apasionan por los ruidos de los tubos, y mas particu-
larmente por el gran borborigmus (“ruido de tripas”) del final del desagote de
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los lavamanos y las bahaderas, que antes los aterrorizaban. Al mismo tiempo
parecen mas frecuentemente receptivos a nuestros comentarios y se ponen a
vocalizar mucho mas abundantemente.

En algunos casos, hemos registrado la aparicién de alucinaciones de un rui-
do fuerte luego del surgimiento de algo inesperado en el desarrollo de la
sesion, sin que hubiera ninglin soporte perceptible de ruido.

I1. Nuestras hipdtesis

Para la primera serie de estos hechos clinicos, coincidimos con las observa-
ciones de muchos sobre la hipersensibilidad de los nifios con autismo ante
los ruidos de las maquinas, ante los ambientes muy ruidosos, para la cual, se-
gln nuestro conocimiento, no hemos encontrado adn una explicacion. ;Puede
pensarse, para algunos al menos, en un desorden coclear? Pero planteamos
mas bien la hipdtesis de un desorden en la aferencia en relacién con la retirada
emocional y el desmantelamiento de las sensorialidades evocadas mas arri-
ba, que nos hacen dirigirnos hacia la existencia de desordenes de la atencion
(Houzel, 2002): se han referido frecuentemente anomalias de la funcion de la
atencion en relacién con los sujetos con autismo, jpero se trata de la causa o
de la consecuencia de la desregulacién emocional? ;No se han encontrado,
en ciertos estudios neurofisioldgicos, anomalias de los circuitos frontales-pa-
rietales? (Zilbovicius, 2002). N. Bodaert y M. Zilbovicius sefialan, en el dossier
de prensa “Autismo 2005-2006”", las conexiones entre las dreas estudiadas y el
sistema limbico considerado como el cerebro de las emociones.

Podemos sefalar también que, para cada sensorialidad, los nifios establecen
lo que nosotros llamamos “clivajes”, bien estudiados por F. Tustin (1981): en lo
sonoro, el clivaje entre lo duro y lo blando se manifiesta entre los sonidos de las
vocales -la parte musical de la voz-, y el ruido de las consonantes -relegadas al
lado de lo “duro”. Pero nos repreguntamos: ;por qué una intolerancia tal a los
ruidos? Estuvimos muy interesados en las experiencias que ponen en evidencia
que, ante la escucha de sonidos puros, los sujetos con autismo activan la region
temporal posterior del cerebro derecho, el cerebro emocional, mientras que
en los sujetos sin autismo esta escucha es recibida en la regién simétrica del
cerebro izquierdo, la del lenguaje en un diestro (Zilbovicius, ibid.) que integra
asi a la vez la musicalidad de la voz, el ruido de la palabra, dicho de otro modo
la articulacion consonante, y la significacion de las palabras.

Notese que registramos, en el transcurso de las psicoterapias, las mismas ma-
nifestaciones para el ojo a ojo que para la penetracion de la voz: penetracion,
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si, con la condicion de que sea suficientemente suave. Podemos pensar que
los sujetos con autismo traducen asi su experiencia de desborde emocional,
y comenzando por su shock frente a lo inesperado, como una penetracion
corporal violenta que hace de alguna manera “explotar” su fragil construc-
cion identitaria, en primer lugar la de su primer “yo corporal”, y hace también
explotar momentaneamente ciertos sectores cognitivos adquiridos. ;Existiria
alli también, para el reconocimiento de los rostros y el desciframiento de las
emociones en el rostro, el mismo fenémeno de desvio debido al desborde
emocional de la penetracién de la mirada? D. Williams dice de este encuen-
tro que era devorador y que le hacia perder durante cierto tiempo “pedazos
enteros de significaciones” (ibid.).

En nuestra experiencia, son estrechas las relaciones entre, por un lado, el
grado de tolerancia a la penetracion de ruidos o sonidos muy intensos y a
la de la mirada y, por otro lado, la construccién de la primera etapa del
yo corporal (sentimiento de “entourance”, de envoltura con su corolario de
nicleo de apego interno, que debe sin duda aproximarse al sentimiento de
coherencia interna, cuya carencia en los sujetos con autismo es subrayado en
los trabajos cognitivistas); la penetracion de la mirada, una vez desdramatiza-
da, ha demostrado ser un factor importante de la formacién de la envoltura
(Haag, 2000). Cuando el nifo ha estabilizado este sentimiento de “entouran-
ce”, cuando esta “en su piel”, siendo la disminucién o desaparicion de las
estereotipias uno de sus principales resultados, la intolerancia a los ruidos de
distintas maquinas desaparece o se atenda considerablemente.

Para la segunda serie de hechos, una hipotesis aparece desde hace una quin-
cena de afos a partir de trabajos psicoanaliticos acerca del nacimiento de
una percepcion existencial muy primitiva en lo sonoro prenatal (Maiello,
1991, 1998). Esta raiz prenatal del problema de lo sonoro nos resulté muy
importante. Los tratamientos nos han ayudado a circunscribirla de la manera
siguiente que nos sigue pareciendo en relacion con el problema de la des-
regulacion emocional. Siempre en contrapunto con los puntos de referencia
del desarrollo, parece que cierto nacimiento del sentimiento de existencia se
produciria a partir del cuarto mes de la vida prenatal, en la percepcién dife-
rencial de los ritmos regulares de los ruidos del corazén y el surgimiento de
lo aleatorio de la voz materna (Maiello, ibid.).

Los nifos autistas nos han mostrado que habian establecido una analogia
entre la voz humana y los ruidos de los tubos, entonces probablemente los
borborigmus intestinales, otro ruido aleatorio percibido en el Utero. Parece
que estos dos elementos aleatorios habrian sido rechazados al mismo tiempo
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(cf. desérdenes de la escucha de la voz descubiertos muy tempranamente en
los bebés con riesgo autistico). Cuando en el proceso terapéutico, ellos reto-
man la confianza en la comunicacion después de la atenuacién de muchos
de sus miedos (angustias corporales de devoracion, de caida, de licuefac-
cién) gracias a la comprension de ellos que nosotros les proponemos y que
muy frecuentemente reciben, encuentran un gran placer en la escucha de
los borborigmus de los desagotes de los lavamanos; nos conducen a un mo-
mento de placer compartido, en atencion conjunta de alguna forma, de esos
mismos ruidos, o a veces de otros ritmos sonoros, por ejemplo, obtenidos
haciendo resonar gotas de aguas en un recipiente dado vuelta, y al mismo
tiempo retoman el placer de los intercambios vocales (Haag, 2005).

;Cémo entenderlo? ;Estaria ya actuando el “sameness” (blGsqueda de inmu-
tabilidad) de L. Kanner, en probable relacién con la no regulacion emocio-
nal, haciendo huir todo lo aleatorio? Alli donde esta percepcion, en los fetos
sin problemas, instala por el contrario las raices prenatales del intercam-
bio emocional (del “tipo canto y danza” dice S. Langer citada por Meltzer,
1984), al mismo tiempo que sobresaltos de percepcién-conciencia y por
ahi mismo de un ndcleo muy primitivo de identidad/alteridad, aca en cam-
bio se produciria un desvio de la voz humana bloqueando uno de los dos
principales canales de intercambios emocionales perinatales (Trevarthen,
1989), volviendo asi a esta hipétesis de la fragilidad al desborde emocional
desde la vida prenatal, y mas particularmente al desborde emocional de lo
inesperado. Del lado neurofisioldgico y en relacion con estas reacciones al
cambio, a lo inesperado, senalemos la ponencia de C. Barthélemy en el re-
ciente congreso “Psi y sistema nervioso central” (Cité des sciences, noviem-
bre de 2004): la respuesta electrofisiologica llamada mismatch negativity,
negatividad de discordancia luego de la aparicion, rara e imprevista, de una
estimulacion diferente en una secuencia de estimulaciones auditivas hasta
alli repetidas de manera regular, se revela en el nifo con autismo muy dife-
rente, traduciendo “el desencadenamiento muy precoz por la estimulacién
desviante de una activacion registrada en el nivel frontal izquierdo”.

I11. Conjunto de nuestras preguntas dirigidas a los investigadores en neuro-
fisiologia

Estamos por cierto bien seguros, sea cual fuere la descalificacién frecuente
en los medios contra los psicoanalistas que habrian ignorado el cerebro,
de que ninguna de nuestras operaciones mentales, aun las mas complejas,
existe sin el substrato de un funcionamiento neurofisioldgico cerebral, y mu-
chos de nosotros estamos muy atentos a las investigaciones de laboratorio
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en curso. jPero no seria sabio no declarar como causa primera del autismo
la no activacion de areas que tal vez no es mas que la consecuencia de otros
disfuncionamientos? La pregunta esta bien planteada al final del articulo de
M. Zilbovicius (2004), pero no es retomada en el comunicado del INSERM
ni en la difusién mediatica; en efecto, alli podemos leer: “Una interpretacion
posible de estos resultados es que los sujetos autistas podrian estar caracteri-
zados por una desviacion atencional hacia sonidos no vocales, en la linea de
los recientes descubrimientos acerca de la sensibilidad aumentada a la in-
tensidad sonora en los sujetos con autismo. Futuros estudios deberan inves-
tigar si esta falta de reconocimiento de los estimulos vocales causa, o es una
consecuencia, del pattern anormal de activacién cortical [...] La similitud
marcada de los déficits de procesamiento de la voz y del reconocimiento de
los rostros sugiere un mecanismo comtn subyacente a este procesamiento
anormal de la informacion social”® (Gervais, Zilbovicius y col., 2004).

Si esto es asi, la pregunta que dirigirfamos finalmente a los investigadores que
manejan la RMI funcional seria entonces: en qué medida las no activaciones
de estas areas, cuyas funciones especificas estan cada vez mas catalogadas
-pero relativamente modelables por la experiencia (cf. mas lejos C. Vidal), no
son fendmenos transitorios y hasta un cierto punto reversibles que podrian
ser reacciones de alguna forma “protectoras” en relacién con ese peligro
desorganizante del desborde emocional, lo que no deberia aproximarse al
aumento de hormonas de estrés en un estudio realizado por S. Tordjman y
col. (1997), que fue ayudado clinicamente por la elaboracién de una “Girilla
de codificacion clinica de las etapas evolutivas del autismo infantil tratado”,
cuya utilidad fue comprobada por los clinicos en su practica (Haag G., y
col., 1995). Abordariamos entonces tal vez ciertos substratos neurohormo-
nales, de lo que nosotros llamamos en términos psicoanaliticos “defensas
arcaicas”, tal como el “desmantelamiento” -entiéndase la disociacion- del
aparato perceptivo, que funciona generalmente de manera polisensorial y
consensuada, con sus distintos componentes sensoriales por relajamiento de
la atencion (Meltzer, 1975), lo que permite aferrarse a una luz, un sonido,
un vértigo laberintico, etc.; de esta forma, la percepcion de los cuerpos y de
los objetos en su globalidad y en su individualidad formal es anulada y, por
consiguiente, la percepcién de la separacion de unos y otros. Podemos ver
también clivajes mds evolucionados: sonidos puros/ruidos o emociones/re-
presentaciones como lo muestra D. Williams cuando ella hablaba de luchar

6 Subrayado por nosotros ya que esto acompanaria nuestras hipétesis planteadas mas
arribas.
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por la separacién entre su inteligencia y sus emociones, disociacion muy
conocida por los psicoanalistas en otras estructuras psicopatolégicas.

sNo seria interesante, en el proyecto anunciado por M. Zilbovicius de expe-
riencias similares en nifios, establecer si habria una correlacién entre la ac-
tivacién o no de estas dreas receptoras de la voz y los progresos de los nifos
autistas en la comunicacién? Seria importante mencionar algunos tipos de
tratamientos que se les han propuesto, ya que dudamos de que programas
puramente reeducativos realizados en la perspectiva de las areas cerebrales
a activar, como lo concluye apresuradamente el comunicado del INSERM?,
puedan arribar a tan buenos efectos como la conjuncion entre abordajes
educativos y psicoterapéuticos, trabajando paralelamente esta fragilidad
emocional y la adquisicion progresiva de las representaciones normales del
yo corporal. Esta es nuestra experiencia para un gran nimero de casos.

Pero si creemos que esta disminucién de la recepcién de la voz, que inhibe
los pasajes hacia el drea en cuestion, si comienza desde la vida pre y post-
natal, época en la cual el cerebro continda desarrollandose intensamente,
pueda generar un verdadero empobrecimiento de la substancia cerebral,
dando cuenta de los resultados de la RMI morfométrica publicados por M.
Zilbovicius en el 2002, a saber, “una disminucion bilateral de la substancia
gris localizada en la region temporal superior”. ;En qué medida son posi-
bles suplencias cuando se hace cargo mas o menos tardiamente? ;Puede
imaginarse una prevencion con una accion precoz incluso prenatal en el
caso de circunstancias estresantes patentes o depresogenas agotando esa
modificacion universal de la voz materna o paterna que subyace a los dia-
logos emocionales perinatales, el “mothering” traducido al francés como
“mamanais” (Trevarthen, 1981), agotamiento que seria un factor ambiental
que solo puede agravar los factores de predisposicién de orden genético que
se estan investigando?

Otras preguntas surgirian, sin duda, de encuentros entre investigadores cli-
nicos y experimentadores en imdgenes y biologia que, por parte nuestra,
seguimos deseando ya que solo podrian ser favorables para lo que tanto unos
como otros nos esforzamos en hacer por los sujetos sufriendo autismo y, por
consiguiente, por sus familias. Deberia ser facil leer a Catherine Vidal, neu-
robi6loga, directora de investigacion en el Instituto Pasteur: “Nada discute el

7 “La puesta en evidencia de estos déficits perceptivos podria permitir la elaboracion
de estrategias de reeducacién apuntando a inducir un procesamiento especifico de las
informaciones vocales y faciales, procesamientos que no parecen haberse desarrollado
espontaneamente en el autista”.
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inmenso aporte que hace la técnica de imagenes cerebral, que permite ver
al cerebro vivo [...] en el transcurso de operaciones mentales. Estos estudios
también han mostrado la importancia de la variabilidad individual en el fun-
cionamiento del cerebro. Para una funcion determinada, algunas regiones
son activadas en comun, regiones incluidas en redes que difieren de un indi-
viduo a otro. La formacion de estas redes es ampliamente dependiente de la
experiencia de cada uno [...]. Por ejemplo, la zona de reconocimiento de los
rostros solo tiene una especializacion relativa. {Si uno entrena sujetos para
diferenciar pajaros, autos, y aun objetos abstractos, la regién senalada para
reconocer rostros se activa también! [...] Es dificil imaginar una demostra-
cién mejor de los mecanismos de plasticidad cerebral en funcién de la expe-
riencia. [...] Ante la evidencia, la prudencia se impone en la interpretacion
de las imagenes cerebrales” (Vidal, 2003).

Allf se ubicaria la discusion acerca de la relacién que podria establecerse
entre lo que ha sido llamado desviacién atencional en este articulo de Natu-
re Neuroscience, y la nocion psicodindmica de investidura o no investidura.
Para los sujetos con autismo, debemos de todas formas comprender mejor,
unos con otros, el determinismo de este tipo de desvio de las investiduras
humanas fundamentales de la voz y del rostro, pero con el respeto, evidente-
mente muy deseable, de los aportes y de los logros terapéuticos de cada uno,
que la corriente psicodinamica por su parte busca mejorar constantemente.

Primera version: 25/08/06
Aprobado: 09/11/06
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Resumen

Este texto contintia la publicacion de una experiencia, con IRM funcional,
que muestra anomalias en las areas cerebrales de la voz humana en cinco
adultos autistas. La autora ha reunido numerosas observaciones clinicas pro-
cedentes de psicoterapias psicoanaliticas realizadas con autistas en relacién
con la recepcion sonora. Las hipotesis psicopatologicas no estan en contra-
diccién con descubrimientos actuales de las neurociencias, pero interrogan
su interpretacion. Abren el didlogo oponiéndose a las deformaciones media-
ticas reduccionistas que tenderian a acentuar la escisién entre el punto de
vista neuroldgico y el psicosomatico.

Palabras clave: autismo; sonido; neurociencias; psicoandlisis.
Summary

This text follows the publication of results concerning experimentation in
functional MRI showing abnormalities in the cerebral zones concerned by
treatment using the human voice in five adults with autism. The authors have
brought together numerous clinical observations essentially drawn from
psychoanalytic psychotherapy of patients with autism and showing how
sounds were perceived. The psychopathological hypothesis, which result
from this, do not contradict the current findings of the neurosciences; but
do question their interpretation: they open the way for dialogue, contrary to
the overly simplistic misrepresentations reported by the media, which would
tend to accentuate the split between the neurological and the psychodynamic
points of view.

Key words: autism; sound; neurosciences, psychoanalysis.
Résumé

Ce texte suit la publication diune expérimentation en IRM fonctionnelle
montrant des anomalies sur les aires cérébrales concernées par le traitement
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de la voix humaine chez cinq adultes autistes. Lauteur a rassemblé de
nombreuses observations cliniques issues principalementdes psychothérapies
psychanalytiques réalisées avec des sujets avec autisme concernant la
réception du sonore. Les hypotheses psychopathologiques qui en découlent
ne sontpas en contradiction avec les découvertes actuelles des neurosciences,
mais interrogent leur interprétation; elles souvrent au dialogue, a lencontre
des déformations médiatiques réductionnistes qui tendraient a accentuer le
clivage entre point de vue neurologique et point de vue psychodynamique.

Mots clés: autisme; sonore; neurosciences; psychanalyse.
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