Trauma temprano: interpretacion-construccion
Grupo Sandor Ferenczi de APdeBA-SAP

. Introduccién
“Lo que no se puede hablar,
no se puede callar”

Somos un grupo de colegas que comenzo estudiando Ferenczi de manera
autogestiva a partir de 2009 y en la actualidad formamos parte del Area Ferencziana
de ApdeBA- SAP, desde hace poco mas de 3 afos. El siguiente trabajo esta
enfocado a tratar de plantear algunos interrogantes, para que podamos discutir hoy
aqui, en esta reunién y seguir enriqueciéndonos con ello.

Nos convoca desde siempre, como una inquietud que sobrevuela nuestras
reuniones, el tema del trauma temprano (entre muchos otros) en Ferenczi y en
Freud. ¢ Cuales son las similitudes, cuales las diferencias?, ;cémo define y concibe
cada uno, este importante nucleo de algunos analisis?, ¢ se han complementado las
teorias?, ¢ de qué manera nos ayudan?

Es asi como estudiar y pensar en lo que transmite Ferenczi resulta ser una
experiencia emocionante, pues una vez mas podemos confirmar que la historia no
es lineal, y mucho menos la historia de los pensamientos acerca del ser humano
que vive, ama y también sufre. De este modo, aunque Ferenczi escribiéo hace ya
muchisimos afios , no deja de darnos una impresién de actualidad que conmueve.

Sabemos que Ferenzci fue un sujeto valiente que se arriesgo a develar la
sociedad de su época en las practicas mas crueles con la infancia, sin miedo al
status quo. Propuso caminos para el cambio de dos instituciones que marcan la
subjetivacion del sujeto en crecimiento: la familia y la escuela. Su pensamiento
revoluciona, para su época y para la nuestra, los pensamientos fosilizados
cuestionando y revalorizando al psicoanalista como un ser humano que, con su
empefio en aproximarse a la verdad, no puede negar ni la realidad social, ni la
realidad psiquica del sujeto. Por esto en su teoria de la técnica resulta sumamente
importante la concepcidn de un analista centrado en la verdad, la sinceridad y la
honestidad contratransferencial.

Esta actitud, sin duda, llevé a Ferenczi a preguntarse por las vicisitudes de
los traumas mas tempranos a los que habian sido sometidos algunos de sus

pacientes. Se trata de historias reales, que deben ser descubiertas, convocadas por



primera vez a la transferencia. El analista se presenta, frente a la complejidad de
estos casos, como un “constructor-arquedlogo”, que, de los vestigios de un trauma,
puede abrir un camino posible por la senda que aleje al doliente de ese sufrimiento
discapacitante temprano. Cuando en Confusion de lenguas (1933) Ferenczi
describe el sufrimiento del nifio sumado a la desmentida del abuso, estaria
sefialando como se destruye la garantia de la palabra, o sea, la confianza. El trauma
temprano pone en jaque asi a las posibilidades de representacion tradicionales vy,
con ello, al psicoanalisis: ¢ qué hacer?

Edipo ciego y errante, conducido de la mano por su hija Antigona, pregunta
en qué lugar estan. Un aldeano les responde que se estan acercando a Colono, un
lugar tabu donde no se permiten miradas, voz, ni palabra alguna: “son cosas,
extranjero, que no han tenido el honor de ser incluidas en la historia”. Asimismo,
estos traumas de los que hablamos son historias que no han podido ser
historizadas, y los analistas somos los encargados de traer al escenario de la vida
lo que permanecio en silencio: llegamos después de que el ‘crimen’ fue cometido,
pero tratamos de arribar al mismo, alli donde no hubo testigos, ni metaforas. Sin
testigos, sin palabras, y sin luz: ;de qué clase de memoria estamos hablando?,
¢podemos llamarla una memoria que, sin recordar, no olvida?, el impacto del
trauma ha inmovilizado el tiempo?

En el mito de Orfeo se cuenta que las mujeres de Tracia, luego de
despedazarlo por no tolerar mas su melancolia, lo arrojaron a las aguas junto con su
lira. De su cabeza salian cantos lugubres y la lira continuaba resonando. Y nos
preguntamos: ¢ como evitar esta eterna vivencia que sufren los pacientes del trauma
temprano?, ¢ es una repeticion distinta a la neurdtica?, ;qué lugar tienen el cuerpo,
las pesadillas y las expresiones artisticas en esta repeticion? Por lo pronto un
abrebocas: los analistas iremos construyendo, poco a poco, una morada temporal
con nuestros pacientes y asi ayudarlos a historizar ese momento terrorifico que se

escapa a las palabras.

ll. Los retos del trauma temprano

“Los recuerdos desagradables continuan vibrando en alguna parte del cuerpo”
(S. Ferenczi, 1932).



Quisiéramos comenzar nuestras reflexiones sobre el trauma temprano haciendo una
pequefia nota literaria, pues, al hacer esta investigacion, vino a nuestra memoria un
cuento de Julio Cortazar (1946): Casa tomada, que evoca la imagen de un trauma
muy arcaico. En la casa, entonces, habitan dos hermanos, los protagonistas: Irene y
El, su hermano.

Como bien sabemos, la casa ha sido siempre un simbolo del cuerpo humano:
el de la madre y el propio. También es la representacion de los diferentes aspectos
por los que atraviesa el psiquismo en su dinamica constante. Esta casa, en
particular, tiene una fachada que representa lo manifiesto, o la mascara de una
personalidad que necesita ocultarse, aparentar “otra cosa” o recrearse en lo mas
evidente ante la mirada de los otros. El techo y el suelo superior simbolizan el
pensamiento sobre lo intelectual, tanto como lo emocional. El sé6tano seria un
equivalente del inconsciente y sus pulsiones, lo desconocido y temido, como en la
ciudad lo son las alcantarillas o los tuneles, en los que es peligroso caer...

Siguiendo las significaciones simbolicas de Juan Cirlot (1992, p. 120), se
veria en la cocina el lugar donde se transforman los alimentos, como el sitio de las
transformaciones psiquicas, y donde se “hacen” bebés. El comedor remite a las
reuniones familiares. La biblioteca es la acumulacién de los conocimientos
intelectuales, lo adquirido y lo heredado. Los tres dormitorios de la casa tomada
representan cada una de las generaciones anteriores. El dormitorio lleva a hablar de
matrimonios, relaciones sexuales, nacimientos y muertes. Se advierten las
aberturas, al igual que en el cuerpo humano. Asi la puerta, simbolo femenino, es un
agujero que, paradojalmente, se muestra como contrario al muro. El umbral es el
transito de salida desde la patria a otros mundos.

En la “casa tomada” habria una clausura de la genealogia: los dos hermanos,
Irene y El, se hacen cargo de lo transgeneracional, lo heredado, la historia familiar
contenida en cada uno de ellos. Ambos estan solos en esa casa, pero habitados por
sus antepasados, enclaustrados en lo transgeneracional. Es decir, lo intrapsiquico
esta unido siempre a lo interpsiquico, las relaciones que el sujeto establece a través
de sus medios: familiar, social, histérico, etc.

El tejer, por otra parte, tiene el significado de la compulsion a la repeticion;
repetir el mismo tejido ‘seria un escandalo’: ;la desorganizacién, la destruccion?
Pero con un cariz creativo, ella posee ‘manos como erizos plateados’, lo cual es

simbolo de fuerza vital, y del germen primordial, por o que se percibe a la hermana



identificada con la madre fecunda. Repetir siempre iguales movimientos, tejer y
destejer, seria una forma de paralizacidn del transcurso del tiempo. En el vientre
paradisiaco de la madre no hay nocion de tiempo pues todas las necesidades son
solventadas al instante. Incluso esto ocurre en los primeros meses de vida en los
que el bebe, omnipotentemente, siente, por estar fusionado a su progenitora, que él
mismo crea todo lo indispensable.

Asi como Irene teje y teje, El toma mate, actividad oral propia en la madre
tierra... (La yerba mate no es una substancia alimenticia, pero si que da placer...).
En ese momento la placida convivencia es interrumpida abruptamente. El oye ruidos
sordos del otro lado de la casa que no habitan y al que se llega por un pasillo. En el
comedor, donde las personas se nutren, se producen esos ruidos, imprecisos y
sonoros: “el sonido venia impreciso y sordo como un volcarse de una silla o un
ahogado susurro de conversaciones...”. Negacion de la sexualidad de los padres, la
casa ha sido tomada, pero no se menciona ninguno de los dormitorios. La aparicion
del padre sefialaria la intrusién de quien impone sus derechos, lo que sienten como
peligroso, o como nos lo recordaria Ferenczi: “La conmocidén psiquica sobreviene
sin previa preparacion. Ha debido estar precedida por el sentimiento de estar seguro
de si en el cual, a consecuencia de los acontecimientos, uno se siente
decepcionado; antes uno tenia demasiada confianza en si y en el mundo
circundante, después, demasiada poca o ninguna...”

Irene suefa en voz alta. ;Por qué el hermano lo comunica entre paréntesis,
como si fuese un dato aclaratorio, aunque de otro contexto? Irene tiene “voz de
estatua o de papagayo”, deseo petrificado, inconmovible o repeticion que nos lleva
compulsivamente a la inercia, a la muerte. Voz que surge de los sueios, alli donde
no existe el tiempo, y no de la garganta, la materia destinada a testimoniar las
consecuencias del pasaje del tiempo. Juegos fraternos desde lo masculino y lo
femenino de sus suefios mutuos van mostrando con gestos, movimientos, ruidos,
los conflictos que han despertado en ellos los impactos de las relaciones, aun
inconscientes, con ambos padres y la madre.

Pronto se produciran transformaciones: “hay demasiado ruido” en la cocina
¢ Se estan cocinando cosas nuevas? También en el bafio y en el pasillo, que
alertan, ademas, de los temidos cambios. Los ruidos son ya de este lado de la casa,
de la maciza puerta de roble. El toma de la mano a Irene y rapidamente se dirigen
hacia la puerta cancel. Los ruidos son fuertes pero sordos, ¢secretos? Los



hermanos se quedan en el zaguan. Falta aun un ultimo empuje para dejar el
claustro materno, aquel que da la vida, pero también puede dar la muerte. A Irene
“el tejido le colgaba de las manos y las hebras iban hasta la cancel y se perdian
debajo”. El tiene su reloj pulsera, ella llora como un bebé recién nacido: el aire, se
dice, ha entrado en sus pulmones. “Y salimos asi a la calle”, a la vida. “Antes de
alejarnos tuve lastima” (¢, quién no ante la pérdida del paraiso?), “cerré bien la puerta
de entrada y tiré la llave a la alcantarilla” (lo que ya no es nuestro que no sea para
nadie). Nuevamente se plantean ir a alguna parte, buscando que esta vez quizas
tenga sentido y no sea doloroso. La fantasia de permanecer en el vientre materno
quedara reprimida en el inconsciente, asi como las sensaciones y sentimientos en
sus primeros meses de vida. Faltaba cortar ese cordon umbilical y salir al mundo
exterior sin llevar ninguna cosa, con lo puesto, como para empezar a hacer historia,
aceptar el tiempo.

La literatura, como bien hemos visto, ha logrado representar las
complejidades del trauma psiquico infantil, fenomeno fundamental que ha sido
centro de interés tedrico para el psicoanalisis. El recuerdo y sus vicisitudes
interesaron a Freud en el momento en que empez6 a preguntarse si el material
brindado por el paciente podria ser recordado y puesto en palabras para estar
disponible para una interpretacion.

De este modo, Recuerdo, repeticion y elaboracion de Sigmund Freud (1914)
estaria en el origen de algunas de las ideas de Ferenczi con relacion a la técnica,
como bien lo declara él mismo en Perspectivas del psicoanalisis (1924). Este
articulo de Freud representa una fuente de novedades respecto de la teoria de la
técnica por la introduccion del concepto de neurosis de transferencia que, por un
lado, modifica el estatuto anterior de la repeticion y, por otro, incorpora una
modificacion a la metapsicologia del aparato psiquico: se trata de la descripcion de
un inconsciente no reprimido, no considerado hasta entonces y que plantea un limite
a la interpretacion como herramienta psicoanalitica. Dice entonces Freud sobre este

tipo de vivencias:

“Los otros grupos de procesos psiquicos que como actos puramente internos uno
puede oponer a las impresiones y vivencias—fantasias, procesos de referimiento,
mociones de sentimientos, nexos—deben ser considerados separadamente en su

relacion con el olvidar y el recordar. Aqui sucede con particular frecuencia, que se



‘recuerde’ algo que nunca pudo ser ‘olvidado’ porque en ningun tiempo se lo advirtio,
nunca fue consciente [...]. Para un tipo particular de importantisimas vivencias,
sobrevenidas en épocas muy tempranas de la infancia y que en su tiempo no fueron
entendidas, pero han hallado inteligencia e interpretacién con efecto retardado la
mayoria de las veces es imposible despertar un recuerdo. Se llega a tomar noticias

de ellas a través de suenos” (Freud, 1914, p. 151).

En el parrafo anterior nos encontramos con varios elementos de valor primordial,
pues el autor describe un nuevo espacio en el aparato psiquico, inexistente hasta
entonces: el de un inconsciente no reprimido donde habitan ‘marcas’. Es decir, en
términos freudianos: la representacion cosa no se articuld con la representacion
palabra. Por consecuencia, habria un déficit representacional debido a la temprana
edad del sujeto, o bien por la destruccion de su psiquismo, como expresa
posteriormente Ferenczi. Con todo, es en Recuerdo, repeticion y elaboracion donde
Freud abre el camino para pensar mas alla de lo dinamicamente reprimido,
acentuando la importancia, cada vez mayor, de los primeros meses y afos de vida.
Lo arcaico adquiere asi una gran relevancia en su participacion en la evolucion
psiquica y en el desarrollo posterior de las personas.

Freud va desarrollando la etiologia del trauma temprano sefialando diferentes
factores traumatizantes. Durante la evolucion y transformacion del edificio tedrico el
concepto de trauma se complejiza y amplia incluyendo otras fuentes: los duelos, el
nacimiento de hermanos, las situaciones centradas en la experiencia de pérdida de
la madre. Freud consideraba el trauma como una experiencia de efecto abrumador
en respuesta a un acontecimiento. El efecto abrumador es el resultado frente a la
inundacién de angustia inmanejable, cuyo origen puede ser interno o externo,
provocando un estado de desorganizacion que coloca al nifio en un estado de
desvalimiento produciendo impotencia motriz o psiquica.

Mas aun, en Moisés y la religion monoteista Freud aborda este complejo
tema al preguntarse por las vivencias tempranas traumaticas de la infancia que
fueron olvidadas y no es posible recordar: “las tempranisimas impresiones recibidas
en una época en que el nifo era apenas capaz de lenguaje, exteriorizan en algun
momento efectos de caracter compulsivo sin que se tenga de ellas un recuerdo
consciente” (Freud, 1939). El autor adjudica estas vivencias a impresiones sexuales

y agresivas, a danos tempranos en el yo, como mortificaciones narcisistas.



Los traumas asi concebidos son vivencias en el cuerpo propio, o
percepciones sensoriales de lo visto u oido, de lo mas arcaico, donde la memoria ya
no es huella mnémica sino simple indicio. Esto tendria, segun Freud, ciertos efectos
positivos y otros negativos. Con respecto de los positivos, sefiala que el vinculo
afectivo temprano se trata de revivir, mostrando su fijeza y compulsion en repetirlo
en un vinculo analogo con otra persona. Sobre los efectos negativos del trauma,
sefala que son lo opuesto: nada se recuerda, se evitan y en eso siguen mostrando
su fijeza y su compulsion. Pareceria que la negatividad de ser pensado es mas
radical: una investidura narcisista que no se produjo en los inicios de la vida.

Probablemente debido a que Ferenczi tratd pacientes no-neurdticos dificiles y
graves, fue quien intentd desarrollar técnicas de acceso a otros niveles. El
descubrimiento del trauma precoz y sus consecuencias patoldgicas lo llevaron a
ampliar la teoria freudiana del trauma y, al aspecto econdmico que su maestro le
otorgd, lo completd ubicandolo en una situacion relacional. De este modo, en
Ferenczi la teoria del trauma precoz resulta central en su concepcion de la patologia
psiquica.

Esta teoria encuentra en la metafora ‘confusion de lenguas’ una formulacion
paradigmatica que pone de relieve que lo traumatico surge de la imposicién de la
‘lengua’ de los deseos del otro sobre la ‘lengua de la ternura’ del nifio. Son deseos
no solo sexuales, sino también aquellos implicitos en los ideales narcisistas,
sociales, incluso deseos tanaticos cargados de ‘pasiones adultas’. De este modo, se
necesitan dos factores para que se produzca un trauma: un hecho abusivo, ya sea
de orden sexual o agresivo y un adulto incapaz de contener la crisis emocional del
nifio o, peor, silenciarla o negarla (Genovés, 1998).

Asi, vemos que aquellos traumas ya no son causados por un hecho puntual
de abuso o seduccion sexual, de violencia verbal o fisica, sino que adoptan la forma
de situaciones habituales, producto de una concepcion que los adultos tienen de lo
que es un nifio y de su crianza. La ‘lengua adulta’ se impone sobre el nifio,
provocando un dafio en su psiquismo al no contar con una instancia que registre el
desencuentro, la indefensidn y sus necesidades de contencion.

Sin embargo, es en Reflexiones sobre el trauma, en donde Ferenczi da una
version mas detallada acerca de las reacciones del psiquismo a través de la
angustia extrema. Aqui la persona buscara una valvula de escape, que hallara en la

‘autodestruccion de la conciencia’ y de la ‘cohesion psiquica en una entidad’. Se



pone en evidencia una destruccion del psiquismo que no guarda representacion
alguna del suceso, sino que hace perdurar sensaciones y reacciones corporales en
el sujeto. En este sentido, el nifio, para evitar la soledad y el desamparo, se
abandona a si mismo y se identifica con el agresor. La fragmentacion que produce
el trauma impide el procesamiento mental: lo traumatico queda registrado en el

cuerpo.

lll. Latécnica ante el trauma temprano

Habiendo explorado ya los distintos matices implicados en el trauma temprano, vale
la pena preguntarnos por los recursos técnicos a nuestra disposicion para su
tratamiento y comprension. Se ha planteado entonces la pregunta: ¢ interpretacion o
construccion? Y las distintas tentativas de respuesta construidas en nuestro grupo
han mostrado una disyuntiva mas bien porosa.

Y no podria ser de otra manera, pues Ferenczi representa la potencia de un
pensador altamente experimental. La creatividad de su pensamiento cuestiond con
astucia dicotomias dadas por hechos: entre fantasia y realidad, entre analisis de
nifos y analisis de adultos, entre interpretacion y construccién y entre las supuestas
posiciones que ocupan en la relacion el paciente y el analista. El resultado ha sido
siempre una realidad mas fluida y un psicoanalisis mas dinamico.

Sin duda, un espiritu de este calibre se requeria para atender a las
problematicas liminales que Ferenczi encontraba en su clinica. Como bien lo
expresamos anteriormente, los pacientes del hungaro atestiguaban otra posibilidad
metapsicologica: la de un inconsciente no-reprimido, donde habitan las marcas y las
palabras no encuentran asidero. Y aqui el problema técnico fundamental: la
interpretacion es insuficiente, pues no hay recuerdo ni simbolizacién

En todo caso, Ferenczi enfrentd esta problematica con gallardia y nos lego
una serie de conceptos psicoanaliticos que fueron reelaborados a partir de su
practica clinica. La transferencia la pens6 como un catalizador de los objetos
introyectados por un paciente en su mundo interno y en correlato con sus vinculos.

Esta se va a desplegar en el setting analitico, reverberando en el analista via la



contratransferencia. La interpretacion sera un recurso técnico del analista, por lo
cual le comunicara a su analizando una hipotesis ligada a desentrafar lo
conocido/desconocido. Nuestro autor, la definio de la siguiente manera: “Todas
nuestras interpretaciones deben tener el caracter de una proposicibn mas que de
una afirmacion cierta, y esto no solo para no irritar al paciente, sino porque podemos
efectivamente equivocarnos” (Ferenczi, 1927-8, p. 66).

Ademas, Ferenczi (1924), nos habia propuesto denominar a su método
analitico como un bioanalisis. En Thalassa, entonces, propone que los humanos
somos herederos de lo filogenético y ontogenético. Lo primero apunta a que somos
parte de una cadena ligada a la vida, tanto en lo material como inmaterial. Lo
ontogenético, apunta a la subjetividad que ha ido construyendo una trama. El
psicoanalisis, partiendo desde estas conceptualizaciones, es tributario tanto de una
herencia de la vida en el universo, como del propio entramado subjetivo.

De este modo es que para Ferenczi, ante el trauma temprano, el cuerpo del
analizando resulta fundamental. Dos experiencias clinicas ejemplifican este punto:
pacientes que manifiestan la frase recurrente de ‘en algun punto’ y un paciente que,
en sesion, manifestd estar leyendo un libro llamado Habitos atémicos, explicando
que “son formas de vivir nuestras vidas, desde pequefos puntos que se pueden unir
o no”. En Clinica psicoanalitica: Teoria y practica, Oscar Elvira resefia el concepto
de ménada desde los antiguos, hasta ciertos autores modernos para sefalar la idea
segun la cual una monada puede ser una idea (“puntos”) que puede adquirir forma
via el cuerpo o la palabra. La ménada parte asi de lo inmaterial para contener la
potencialidad de transformarse en algo animado o de permanecer como una
substancia simple y sin correlato con otros hechos. En palabras de Ferenczi (1932):

“La histeria es la regresién del erotismo a los 6rganos que, antiguamente solo

sirvieron a las funciones del Yo; se verifica lo mismo en las enfermedades corporales

de organo. [...] La sustancia inorganica y organica es un enlace soélidamente
organizado de energias, tan sélidamente organizado que ni siquiera lo alcanzan
estimulaciones perturbadoras poderosas, es decir, que no experimenta motivos para
cambiar [...]. El hombre es un organismo con organos diferenciados para las
funciones psiquicas necesarias (trabajo de los nervios y del espiritu). En los
momentos de gran angustia, frente a los cuales el sistema psiquico no esta a la
altura de la situacion o cuando estos 6rganos especiales (nerviosos y psiquicos) son

destruidos con violencia, se despiertan fuerzas psiquicas muy primitivas que son las
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que intentan controlar la situacion perturbada. En estos momentos es que el
sistema psiquico falla, el organismo comienza a pensar’ (Subrayado nuestro, pp.
26-30).

En la clinica con pacientes psicosomaticos, el cuerpo tendra una plataforma central.
Un paciente ligado a esta clinica, puede presentarse en la entrevista, expresando:
‘Yo soy ulceroso’. La ulcera puede ser pensada como un punto oscuro, una
monada, ubicada en el cuerpo debido a que falla la cualidad del simbolo via la
palabra. Un paciente paranoico, supo decir: ‘ve alli en la esquina del consultorio,
estd mi jefe y con su ojo nos estda mirando’. Un esquizofrénico puede estar
desarrollando un delirio via alucinacién: un punto, mas otro punto, puede construir
una bomba atémica ligada a la psicosis mas delirante. En la psicosis, se ha
atomizado la mente en multiples pedacitos, mientras que en un paciente
psicosomatico, coagula en el 6rgano alterado.

Siguiendo las formulaciones de Horacio Etchegoyen y Sandor Ferenczi,
podemos entender la interpretacidn como aquel recurso técnico que, tras obtener
una informacion (algo que el paciente desconoce y deberia conocer) y un
esclarecimiento adecuado (iluminar algo que el individuo sabe, pero no distingue.
Una falla mas personal en la que hay algo que no se percibe claramente de si
mismo) formula una proposicion con valor de hipoétesis. El analista, al comunicar su
interpretacion, ha metabolizado los efectos transferenciales y contratransferenciales,
ligados originariamente a sensaciones que pueden alcanzarse y ser transformadas
en pensamientos y, asi, materializadas en un relato que dé cuenta del padecer del
paciente.

No obstante, en aquellos pacientes en los que la situacién traumatica
temprana es central, la interpretacion no resulta el camino inicial adecuado ya que
esta presupone la existencia de representaciones que no existen, al menos en
forma disponible. Advertimos, entonces, que una interpretacion, que podria resultar
al menos apresurada, correria el riesgo adicional de remedar una nueva y
sofisticada ‘confusion de lenguas’ entre analista y paciente, entre la interpretacion
que contiene un “saber” y la “verdad” que palpita en los indicios. Una nueva
retraumatizacion, al decir del mismo Ferenczi.

Esta idea fundamental del autor hungaro lo llevd, entonces, a reflexionar

sobre el lugar del analista en la cura teniendo en cuenta las formas de dominacion
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del adulto sobre el nifio y dando credibilidad a un relato que no es mera fantasia
infantil. Asi, el nifio atormentado que transfiere el paciente, de no ser entendido, se
hallara s6lo y abandonado, repitiendo las condiciones originales que posibilitaron el
trauma en una nueva relacion: la relacion con el analista. Esta repeticion, no
obstante, tiene el empefio de cambiar el final de la historia, que algo mejore. Se
trata de un repetir, no para elaborar, sino para que otro le dé el alojamiento que no
tuvo el trauma y comenzar, de este modo, un proceso de tramitacién de afectos e
ideas reprimidas, negadas y desmentidas por la ‘lengua del adulto’.

Es asi como Ferenczi propone que el modo de abordar psicoanaliticamente
las manifestaciones del trauma contiene como un paso esencial e ineludible el tomar
en debida consideracion aquellas manifestaciones indiciarias, ahora en el campo
transferencial-contratransferencial. Esta es una tarea que requiere una gran
disponibilidad del analista que ahora estara centrado en indicios a partir de los
cuales teje prudentemente para si una red de ‘construcciones’ imaginarias, en
permanente modificacién, al ritmo de la aparicién de nuevos indicios.

Nos centramos aqui en lo propuesto por Caro Ginzburg (2013), quien rescata
el paradigma indiciario como una forma de investigar los vestigios, a partir de
jerarquizar y atender a los detalles. Su teoria se basa en el método indiciario de
Morelli, un conocedor de arte, mencionado por Freud, en E/ Moisés de Miguel Angel
(1914): “creo que su procedimiento esta muy emparentado con la técnica del
psicoanalisis médico [...]. Es un modo de aproximacion al inconsciente, no por
traduccidn simultanea ni siguiendo un codigo preestablecido de sentido, sino el
descubrimiento a partir de los datos mediante los cuales hacer articulaciones de
sentido”.

Los datos del paciente hacen que el analista construya una comunicacion
que no estaba dada previamente, sino que se produce durante el analisis. Esta
situacion particular genera lo que Ginzburg sefiala como la necesidad de seguir el
camino que trazan esos vestigios, investigar lo que no puede ser hablado
‘conformando un entramado en permanente elaboracion [y] enlazando en una trama
que varia de sujeto en sujeto”. Este recorrido basado en indicios para la formulacion
de construcciones muestra como la atemporalidad del trauma incide en la formacién

subjetiva dejando marcas indelebles:
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“La direccion de la cura no va en el sentido de hacer consciente lo inconsciente,
porque no existe una verdad a ser develada, tampoco de descifrar “enigmas” sino de

deconstruir excesos semanticos para construir un sentido propio [...]".

En este sentido, al ser compartidas las construcciones tentativas con el paciente, es
este el que dara cuenta si las mismas estan en consonancia con sus
‘reminiscencias’. Nos podra decir entonces ‘Nunca lo habia pensado, pero lo siento
posible’ abriéendose asi un camino hacia potenciales significados inconscientes que
podran requerir interpretaciones que den lugar a un renovado ciclo Interpretacion-
Construccion.

Proponemos, entonces, que el trauma se mueve entre la trama' y la matra?
porque es asi como se despliegan los acontecimientos vitales en el desarrollo de
toda subjetividad: como un entramado de vivencias significativas (trama) que
entrelazando la experiencia modela a un sujeto relacional (matra). El trauma
marcara un hito, la trama nos revelara el modo de relacion y sus mecanismos
defensivos y la matra sera el producto a ser descubierto e interpretado por el mismo
sujeto en la medida que historice, junto con el matrero®, a modo de continente, cual
artesano conocedor de tramas y matras. Comprender la trama, su entramado y
desarrollo, nos aproxima de una forma fiel y confiable al trauma. Otorga un sentido,
a la vez que es hechura plastica de los acontecimientos ahi plasmados.

Ya desde sus primeros escritos de 1909, Ferenczi se interesdé por la
influencia interpersonal. Especificamente, creia que habia dos formas basicas de
ésta: la influencia a través del amor y la ternura, que caracteriz6 como forma
maternal de sugestion, y la influencia a través de la autoridad o el poder, que
consideraba forma paternal (1909, 1913). En este sentido su preocupacién principal,

"Enun tejido, o tela, se llama trama o contrahilo al hilo transversal que se teje en la urdimbre para formar la tela. La
trama es un hilo retorcido de varios «cabos», que se corta a medida antes de pasar a través de la urdimbre.
2 Lamatraesel producto de esos hilos entrelazados que oficiaban como sostén del telar. Por ejemplo, en el conjunto de
los aperos del recado, la matra era un tejido de lana grueso de 1 metro por 0,50 que servia para proteger el lomo del
caballo del roce con los bastos. El gaucho muchas veces la utilizaba como cama a la hora de dormir y en ocasiones para
protegerse de las ventiscas.
®Un gaucho que, por haber cometido un delito, es perseguido por la justicia y huye. Un verdadero picaro criollo que
se vale de la astucia y del ingenio para sobrevivir en un medio que le resulta hostil. Es a veces bandido, soldado, desertor,
generan por un lado odio y por otro lado simpatfa. El matrero tiene amor a la libertad, espiritu criollo, propenso a la
aventura y a la solidaridad con los demds.

El sentido que se quiere dar acd es justamente el de ese gaucho conocedor del hombre que con su ingenio
(arte) es capaz de comprender las vicisitudes de lo adverso y encontrar el modo para atravesarlo.
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y que considerd esencialmente destructiva, fue el abandono emocional de los
padres presentes de dos maneras: como falta de amor y como proyeccion masiva
de la culpa.

El lugar del analista es crucial en este punto. Un lugar en el cual no se debe
jugar tanto ‘el supuesto saber’, sino mas bien el Sabio por el cuidado que implica el
trato con el otro. Edgar Allan Poe nos puede ilustrar al respecto cuando compara las
actitudes del insensato y del sabio: “Los insensatos entran corriendo, pisoteando
lugares donde los angeles creen molestar con su sola presencia’. Esta es la
invitacion que propone Ferenczi al recibir a un paciente: la de tener un especial
cuidado frente al misterio que el otro es, un tacto sensible frente a lo traumatico.
Sera compromiso del artesano anudar, volver a ligar, correrse del lugar, recibir con
ternura y empatia procurando no caer en la agresion y abandono que el paciente
Vivio.

Esto le permiti6 comprender en transferencia que la tipica actitud de “fria
objetividad del médico” (1930) constituia una manifestaciéon de autoridad y que, por
su propia naturaleza, era una experiencia traumatizante para el paciente, al menos
para el paciente que habia sido abusado de nifio (1930; 1933).
Contratransferencialmente, a su vez, se percatdé de que, a veces, el ejercicio de la
autoridad en formas que parecian legitimas y benevolentes, en realidad podian ser
expresiones del sadismo inconsciente del analista (1925;1932;1933).

Entonces, ¢cual sera la tarea del analista? Ferenczi plantea que el trauma
infantil se registra en un lenguaje de gestos incomprensible para nuestra conciencia
(es decir, registradas en el cuerpo) en forma de “mementos” organico-fisicos (1930-
1932). El ‘recuerdo’ permanece fijado en el cuerpo (1930-1932), por consiguiente, el
trauma no puede ser recordado y en lugar de eso, se lo repite (1930-1932). Lo unico
posible es la repeticion con la siguiente objetivacidn, por primera vez, en el analisis.
La repeticion del trauma y su comprension, constituyen, por lo tanto, la doble tarea
del analisis (1930-1932).

Mas aun, los mementos organico-fisicos situan al psicoanalisis frente a un
pensamiento clinico allende a la interpretacion y a la comunicacién verbal directa, un
problema que Ferenczi visualizaba con juguetona profundidad, donde la pregunta
por la Técnica del silencio deviene en critica a la palabra: “La comunicacion hace a

las cosas ‘claramente conscientes’ y especulativas. Las asociaciones permanecen
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en la superficie. La relacion con el analista permanece consciente [...]. Problemas
técnicos frescos” (p. 258).

Problemas técnicos frescos, incluso para nuestros dias. De este modo, frente
a lo que podriamos llamar una crisis de la palabra, sefialamos la importancia del
paradigma indiciario como alternativa de investigacion analitica frente a los vestigios
de lo que no puede ser hablado. Y esto tiene una historia particular en el
pensamiento de Ferenczi. En efecto, ¢, cuales eran los indicios a los que este autor
atendia?, ¢por cuales medios los captaba? Una de las herramientas fundamentales
aqui era el trance. Mas aun: el trance como un fendmeno que enmarca y contiene
las otras herramientas de las cuales los analistas disponemos. En concreto: el
trance, frente al trauma temprano, seria la condicion de posibilidad de una
intervencion significativa en analisis.

Naturalmente este concepto puede resultar polémico, pero no olvidemos que
es una categoria experiencial que Ferenczi recolecta, como buen fenomendlogo, de
la expresion de sus pacientes: “es cierto que, cuando se le pide a un paciente que
vaya mas alla y profundice [en su libre asociacidn], puede pasar que desarrolle una
abstraccion mas profunda. [...] Mis pacientes suelen llamarla estado de trance”
(19314, p. 134). Asi, ante un psicoanalisis que tendia a la intelectualizacion y unos
analistas que replicaban la modalidad relacional del educador tirano, el
planteamiento ferencziano irrumpe con una particular fuerza historica: el trance se
presenta como la radicalizacidon de la experiencia afectiva e intersubjetiva del
psicoanalisis.

Si la libre asociacién se congelaba en el preconsciente por las intenciones
intelectualizantes de ciertos analistas, Ferenczi proponia el principio de relajacion
como metodo para explorar las profundidades inconscientes de los contenidos
afectivos. Asi, con la invitacion a la relajacion, el analista crea un ambiente de
confianza y seguridad que permite la completa absorcidn del paciente en sus
asociaciones y aparece el trance como la expresion de los fragmentos del pasado
de una memoria fisica inscrita a modo de marca en el cuerpo (Ferenczi, 1929).

Asi las cosas, la radicalizacion afectiva del fendmeno transferencial irradiado
por la experiencia del trance permite un psicoanalisis desplegable mas alla de la
conflictiva neurdtica y del inconsciente reprimido: “nuestros analisis podran y
aparentemente han podido ir mas atras de esos estados preliminares del proceso de
represion. Es cierto que, para lograr esto, uno debe renunciar completamente a toda
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relacion con el presente y sumergirse completamente en el pasado traumatico”
(Ferenczi, 1931, p. 237). De este modo es que la experiencia del trance aporta a
Ferenczi los indicios sobre los cuales proponer hipoétesis interpretativas y de
construccion que aterricen convincentemente en las vivencias del paciente.

Un psicoanalisis mas alla de la palabra hablada, donde los cuerpos se han
encontrado con sus marcas en la relacion analitica, quedaria incompleto si no
hablamos de los procesos que atafien al analista, pues no solo es el paciente el que
se sumerge en el trance, sino que, de alguna manera y guardando las proporciones,
el analista también lo hace con él. S6lo asi puede recolectar los vestigios de lo no
hablado y funcionar de puente entre las dos realidades. De este modo, la
contratransferencia como correlato del trance transferencial es testimonio de una
disposicion practica creativa en la que el analista pone a disposicion su interior
Como un escenario vivo para la representacion (Arango, 2020).

Por su parte, Luis Martin-Cabré en su articulo, La contribucion de Ferenczi al
concepto de Contratransferencia, sostiene que la conviccion que Ferenczi tenia en
considerar todo lo emergente de la situacion analitica ha abierto las puertas a una
exploracion transferencial y contratransferencial sin limites que lleva a las “las capas
mas profundas del psiquismo [y] justifica la necesidad de permitir la regresion del
paciente hasta los niveles que sean necesarios”. De este modo, Ferenczi
comprendia la importancia de los sentimientos del propio analista como una forma
de detectar los detalles de los aspectos emergentes en la transferencia con el
paciente.

La pregunta contratransferencial, sin embargo, queda abierta en Ferenczi. En
sus reflexiones fragmentarias sobre el silencio se preguntara cuando resulta
técnicamente plausible romperlo, para lo cual s6lo puede aportar un fragmento
misterioso: “Mi autoanalisis: silencio hasta que se produzcan imagenes o escenas
similares a las de los suefios (dreamlike images or scenes). Hipnagogia. Estas
reemplazan los suefios de la noche, los cuales faltan por completo” (1932, p. 258).
La ausencia del sujeto de la oracion (;,en quién se producen estas imagenes
durante el silencio?) nos puede llevar a pensar en el vinculo afectivo que hace de la
relacion transferencial-contratransferencial un profundo trance, donde paciente y
analista crean y suefan juntos, aportando colaborativamente la resonancia de unos

indicios que inscriban el trauma temprano en la trama histoérica del sujeto.
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