qué punto estoy de acuerdo con el doctor Solomon, pero lo /
que importa es que cuando se tiene a mano una teoria sobre los
fenémenos transicionales es posible mirar con ojos nuevos OBJETQOS TRANSICIONALES

muchos problemas antiguos Y FENOMENOS TRANSICIONALES
Mi contribucién en este aspecto debe ser vinculada con el

hecho de que ahora me encuentro en condiciones de realizar
observaciones clinicas directas de bebés, que han constituido,
por cierto, la base de todo lo que incorporé a la teoria. Pero
todavia sigo en contacto con las descripciones que los padres
pueden ofrecer de sus experiencias con sus nifios, si sabemos
concederles la oportunidad de recordarlas a su manera y en su
momento. También sigo en contacto con las referencias de los

propios nifios a sus ohjetos y técnicas significativos.
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En este capitulo ofrezco mi primera hipotesis, tal como la
formulé en 1951, y luego sigo con dos ejemplos clinicos.

Este material se utiliza exclusivamente para fines didacticos I. MI PRIMERA HIPOTESIS!
del Curso Preparatorio para el Examen de Residencias de
Psicologia 2016 de S R M Cursos® Es bien sabido que los recién nacidos tienden a usar el pufio,

los dedos, los pulgares, para estimular la zona erdgena oral, para
satisfacer los instintos en esa zona y, ademds, para una tranquila
union. También se sabe que al cabo de unos meses los bebés
encuentran placer en jugar con mufiecas, y que la mayoria de
las madres les ofrecen algiin objeto especial y esperan, por de-
cirlo asi, que se aficionen a ellos.

Existe una relacién entre estos dos grupos de fendmenos,
separados por un intervalo de tiempo, y el estudio del paso del
primero al segundo puede resultar de provecho y utilizar impor-
tantes materiales clinicos que en cierta medida han sico dejados
a un lado.

' Publicado en International Journal of Psycho-Analysis, vol. 34,
Segunda Parte, 19531 y en D. W. Winnicott, Collected Papers: Through
Pacdiatrics to Psycho-Analysis, 1958a, Londres, Tavistock Publications.
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LA PRIMIERA POSESION

Quienes se encuentran en estrecho contacto con los interescs
y problemas de las madres tendrdn ya conocimiento de las
riquisimas pautas que exhiben los bebés en su uso de su pri-
mera posesion de “‘no-yo”. Gracias a que las exhiben, es posible
cometerfas a observacion directa.

Se advierte una amplia variacion en la secuencia de hechos
que empieza con las primeras actividades de introduccion del
puito en la boca por ¢l recién nacido, y que a la larga lleva al
apego aoun osito, una mufieca o un juguete, blando o duro.
Resulta claro que aqui hay algo importante, aparte de la excita-
cion y satistaccion oral, aunque estas puedan ser la base de
todo lo demds. Sc¢ pucden estudiar muchas otras cosas de
importancia, entre cllas:

I. La naturaleza del objeto.

2. La capacidad del nifio para reconocer el objeto como un

“no-yo’.

3. La ubicacion del objeto: afuera, adentro, en cl limite.

4. La capacidad del niflo para crear, idear, imaginar, pro-

ducir, originar un objeto.

5. La iniciacion de un tipo afectuoso de relacion de objeto.

Introduzco los términos “objetos transicionales” Yy “fend-
menos transicionales™ para designar la zona _intermedia de
experiencia, entre el pulgar y el osito, entre el erotismo oral y
la verdadera relacion de objeto, entre lasactividad, creadora
primaria y la proyeccion de lo que ya se_ha introyectado, entre
¢l desconocimiento primario de fa deuda y el reconocimiento de
esta (“DiI ‘ta’ 7).

Mcediante esta delinicion, ¢l parloteo del bebé y la manera cn
que un nino mayor repite un repeptorio de canciones y melo-
dias mientras s¢ prepara para dormir seiubican en la zona inter-
media, como fendmenos transicionales, junto con el uso que se
hace de objetos que no forman parte del cuerpo del nino
aunque todavia no se los reconozea del todo como pertenc-
cientes a la realidad exterior.

Lo inadecuado de la fornulacion habitual
de la naturaleza humana

En general se reconoce que una exposicion de la naturaleza
humana en términos de relaciones interpersonales no resulta
suficiente, ni siquicra cuando se tienen en cuenta la claboracion

.
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imaginativa de la funcion y el total de la fantasia, tanto cons-
ciente como inconsciente. Hay otra .manera de describir a las
personas, que surge de las investigaciones de las dos ultimas
décadas. De cada individuo que ha llegado a ser una unidad,
con una membrana limitante, y un exterior y un interior, puede
decirse que posee una realidad interna, un mundo interior que
puede ser rico o pobre, encontrarse en paz o en estado de
gucrra. Esto es una ayuda, ;pero es suficiente?

Yo afirmo que asi como hace falta esta doble exposicidn, tam-
bien es necesaria una triple: la tercera parte de la vida de un ser
hdiane, una parte de la cual no podemos hacer caso omiso, es
una. zona intermedia de experiencia a la cual contribuyen la
tealidad’ interior y la vida exterior. Se trata de una zona que no
es objeto de desafio alguno, porque no se le presentan exigen-
cias, salvo la de que exista como lugar de descanso para un
individuo dedicado a la perpetua tarea humana de mantener
separadas y a la vez interrelacionadas la realidad interna y la
exterior. : :

Es habitual la referencia a la “prueba de la realidad”, y se
establece una clara distincion entre la apercepcion y la percep-
cion. Yo afirmo que existe un estado intermedio entre la in-
capacidad del bebé para reconocer y aceptar la realidad, y su
creciente capacidad para ello. Estudio, pues, la sustancia de la
ilusion, lo que se permite al nifio y lo que en la vida adulta es
inherente del arte y la religion, pero que se convierte en el sello
de la locura cuando un adulto exige demasiado de la credulidad
de los demas cuando los obliga a aceptar una ilusion que no les
cs propia. Podemos compartir un respeto por una cxpericnciu
ilusoria, y si queremos nos es posible reunirlas y formar un gru-
po sobre la base de la semejanza de nuestras experiencias iluso-
rias. Esta es una raiz natural del agrupamiento entre los seres
humanos.

Espero que se entienda que no me refiero exactamente al
osito del nifio pequefio, ni al uso del pufio por el bebé (pulgar.
dedos). No estudio especificamente el primer objeto de las rela-
ciones de objeto. Mi enfoque tiecne que ver con la primera po-
sesion, y con la zona intermedia entre lo subjetivo y lo que se
percibe en forma objetiva.

Desarrollo de una pauta personal
En la bibliografia psicoanalitica existen muchas reterencias al

avance desde la etapa de “la mano a la boca™ hasta la de “la
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mano a los genitales”, pero quizd las haya en menor medida en
lo que respecta a los posteriores progresos en materia de mani-
pulacion de verdaderos objetos “no-yo”. En el desarrollo de un
niio pequefio aparece, tarde o temprano, una tendencia a en-
tretejer en la trama personal objetos-distintos-que-yo. En cierta
medida, estos objetos representan el pecho materno, pero lo
que analizamos no es este punto en especial.

En el caso de algunos bebés, el pulgar se introduce en la
boca mientras los demdas dedos acarician el rostro mediante
movimientos de pronacion y supinaciéon del antebrazo. La boca,
entonces. se muestra activa en relacion con el pulgar, pero no
respecto de los dedos. Los que acarician el labio superior o
alguna otra parte pueden o no llegar a ser mas importantes que
el pulgar introducido en la boca. Mds aun, se puede encontrar
esta actividad acariciadora por si sola, sin la unién mds directa
de pulgar y boca.

En la experiencia corriente se da uno de los casos siguientes,
que complican una experiencia autoerdtica como la succion del

pulgar:

i) con la otra mano el bebé toma un objeto exterior, di-
gamos una parte de la sibana o frazada, y lo lintroduce
en la boca junto con los dedos; o

ii) el trozo de tela se aferra y succiona de alguna manera, o
bien no se lo succiona: por supuesto, entre.los objetos
usados se cuentan las servilietas y (mdsstarde) los pafiue-
los, y ello depende de lo que ses€ncuentre facil y como-
damente al alcance de la manos o

iiij desde los primeros meses el bebé arranca lana y la retne
y la usa para la parte acariciadora de la actividad; es
menos comun que trague la lana, inciuso hasta el punto
de provocar trastornos; o

') se producen movimientos de masticacion, acompafiados
por sonidos de ““mam-mam”, balbuceos, ruidos anales, las
primeras notas musicales, etcétera.

Se puede suponer que estas experiencias funcionales van
acompafadas por la formacion de pensamientos o de fantasias.
A todas estas cosas las denomino fenomenos transicionales.
Por lo demds, de todo ello (si estudiamos a un bebé cualquiera)
puede surgir algo, o algin fendmeno —quizds un pufiado de lana
o la punta de un edredon, o una palabra o melodia, o una

.
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modalidad—, que llega a adquirir una importancia vital para el
bebé en el momento de disponerse a dormir, y que es una
defensa contra la ansiedad, en especial contra la de tipo depre-
sivo. Puede que el nifio haya encontrado algiin objeto blando, o
de otra clase, y lo use, y entonces se convierte en lo que yo
llamo objeto transicional. Este objeto sigue siendo importante.
Los padres llegan a conocer su valor y lo llevan consigo cuando
viajan. La madre permite que se ensucie y aun que tenga mal
olor, pues sabe que si lo lava provoca una ruptura en la con-
tinuidad de la experiencia del bebé, que puede destruir la signi-
ficacién y el valor del objeto para este.

Yo sugiero que la pauta de los fendmenos transicionales
empieza a aparecer desde los cuatro a seis meses hasta los ocho a
doee. Dejo espacio, adrede, para amplias variaciones.

Las pautas establecidas en la infancia pueden persistir en la
nifiez, de modo que el primer objeto blando sigue siendo una
necesidad absoluta a la hora de acostarse, o en momentos de
soledad, o cuando existe el peligro de un estado de dnimo
deprimido. Pero en plena salud se produce una ampliacion gradual
de la gama de intereses, y a la larga esa ampliacién se mantiene
incluso cuando esta cercana la ansiedad depresiva. La necesidad
de un objeto o de una pauta de conducta especificos, que
comenz6 a edad muy temprana, puede reaparecer mds adelante,
cuando se presente la amenaza de una privacion.

Esta primera posesion se usa junto con técnicas especiales
derivadas de la primera infancia, que pueden incluir actividades
autoeroticas mas directas o existir aparte de estas. En su vida el
nifio adquiere poco a poco ositos, mufiecas y juguetes duros. Los
varones tienden en cierta medida a pasar al uso de estos Gltimos,
en tanto que las nifias se orientan en forma directa a la
adquisicion de una familia. Pero tiene importancia destacar que
no existe una diferencia apreciable entre los varones y las ninas,
en su uso de la primera posesion “no-yo”, que yo denomino
objeto transicional.

Cuando el bebé empieza a usar sonidos organizados (“‘mam’”,
“ta”, “da’) puede aparecer una palabra para nombrar al objeto
transicional. Es frecuente que el nombre que da a esos primeros
objetos tenga importancia, y por lo general contiene en parte una
palabra empleada por los adultos. Por ejemplo, la palabra puede
ser “naa”, y la *“‘n” provenir del empleo de la palabra “nene” por
los adultos.

Debo mencionar que a veces no existe un objeto transicional.
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aparte de la madre misma. O el bebé se siente tan perturbado en
su desarrollo emocional, que no le resulta posible gozar del estado
de transicion, o bien se quiebra la secuencia de los objetos usados.
Esta, sin embargo, puede mantenerse oculta.

Resumen de cualidades especiales de la relacion

1. El bebé adquiere derechos sobre el objeto, y nosotros los
aceptemos. Pero desde el comienzo existe como caracteristica
cierta anulacion de la omnipotencia.

2. El objeto es acunado con afecto, y al mismo tiempo amado
y mutilado con excitacion.

3. Nunca debe cambiar, a menos de que lo cambie el propio
bebé.

4. Ticne que sobrevivir al amor instintivo, asi como al odio, y
si se trata de una caracteristica, a la agresion pura.

5. Pero al bebé debe parecerle que irradia calor, o que se
mueve, 0 que posee cierta textura, o que hace algo que parece
demostrar que posee una vitalidad o una realidad propias.

6. Proviene de afuera desde nuestro punto de vista, pero no
para el bebé. Tampoco viene de adentro; no es una alucinacién.

7. Se permite que su destino sufra una descarga gradual, de
modo que a lo largo de los afos queda, no tanto olvidado como
relegado al limbo. Quiero decir con esto que en un estado de
buena salud el objeto transicional no “‘entra’, ni es forzoso que el
sentimiento relacionado con él sea reprimido. No se 1o elvida ni se
lo llora. Pierde significacion, y ello porque los fenémenos transi-
cionales se han vuelto difusos, se han extendido a todo el terri-
torio intermedio entre la “‘realidad psiquica.dnterna” y ‘el mundo
exterior tal como lo perciben dos personasen comin”, es decir, a
todo el campo cultural. »

En este punto mi tema se amplia y abarca el del juego, y el de
la creacion y apreciacion artisticas; y el de los sentimientos
religiosos, y el de los suefios, y también el del fetichismo, las
mentiras y los hurtos, el origen y la pérdida de los sentimientos
afectuosos, la adiccion a las drogas, el talisman de los rituales
obsesivos, etcétera.

Relacion del objeto transicional con el simbolismo

Es cierto que un trozo de frazada (o lo que fuere) simboliza un
objeto parcial, como el pecho materno. Pero lo que importa no es
tanto su valor simbdlico como su realidad. El que no sea el pecho

.
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(o la madre) tiene tanta importancia como la circunstancia de
representar al pecho (o a la madre).

Cuando se emplea el simbolismo el nifio ya distingue con
claridad entre la fantasia y los hechos, entre los objetos internos y
los externos, entre la creatividad primaria y la percepcion. Pero en
mi opinion el término de objeto transicional deja lugar para el
proceso de adquisicion de la capacidad para aceptar diferencias y
semejanzas. Creo que se puede usar una expresion que designe la
raiz del simbolismo en el tiempo, que describa el viaje del nifio,
desde lo subjetivo puro hasta la objetividad; y me parece que el
objete transicional (trozo de frazada, etcétera) es lo que vemos de
ese viaje de progreso hacia la experiencia.

Es/posible entender el objeto transicional y no entender del
todo la naturaleza del simbolismo. En apariencia, este solo se
puede estudiar de manera adecuada en el procéso de crecimiento
de un individuo, y en el mejor de los casos tiene un significado
variable. Por ejemplo, si consideramos la hostia del Santo Sacra-
mento, que simboliza el cuerpo de Cristo, creo tener razén si digo
que para la comunidad catolica romana es el cuerpo, y para la
protestante es un sustifuto, un recordatorio, y en esencia no es
realmente, de verdad, el cuerpo mismo. Pero en ambos casos es un
simbolo.

DESCRIPCION CLINICA DE UN OBJETO TRANSICIONAL

Quien: se encuentre en contacto con padres e hijos dispondra
de una infinita cantidad y variedad de materiales clinicos ilustra-
tivos. Los siguientes ejemplos se ofrecen apenas para recordar a
los lectores otros materiales semejantes, existentes en sus propias
experiencias. .
Dos hermanos:
constraste en el primer empleo de posesiones

Deformacion en el uso del objeto transicional. X, ahora
un hombre sano, tuvo que hacer esfuerzos para abrirse paso
hasta llegar a la madurez. La madre “aprendi6 a ser madre”
en el cuidado de X cuando este era un bebé, y pudo evitar
otros errores con los demas hijos gracias a lo que aprendio
con €l. Ademas existian razones exteriores para que se
sintiese ansiosa en el momento de la crianza mds bien
solitaria de X, cuando este nacié. Tomo su papel de madre
con suma seriedad y lo alimenté a pecho durante siete

123



meses. Considera que en el caso de este eso fue demasiado.
y le resulto muy dificil destetarlo. Nunca se succiono el
pulgar o los dedos cuando lo desteto, "y no tuvo nada que
le sirviera de sustituto”. Nunca habia tenido biberon, ni
chupete, ni otra forma de alimentacion. Mostro un muy
fuerte y prematuro apego hacia ella misma, como persona,
y en realidad la necesitaba a ella.

Durante doce meses adoptd un conejo al que acunaba, y
su afectuoso apego por el juguete se translado a la larga a
los conejos de verdad. El de juguete le durd hasta que tuvo
cinco o seis ainos. Podria describirselo como un consolador,
pero nunca tuvo la verdadera cualidad de un objeto transi-
cional. Jamas fue, como lo habria sido un verdadero objeto
transicional, mas importante que la madre, una parte casi
inseparable de €él. En el caso de este niflo, los tipos de
ansiedad engendrados por el destete a los siete meses provo-
caron mas tarde asma, y solo pudo dominarla en forma
gradual. Tuvo suma importancia para €l encontrar trabajo
lejos de su pueblo natal. Su apego hacia su madre sigue
siendo muy fuerte, aunque se ubica dentro de la definicion
amplia del término normal o sano. Este hombre no se ha
casado.

Uso tipico del objeto transicional. El hermano menor de
X, Y, se desarrollo en forma muy rectilinea. Ahora tiene
tres hijos sanos. Fue alimentado a pecho durante cuatro
meses y destetado sin dificultades. Y se succioné el pulgar
durante las primeras semanas, y ello, a su vez “hizo que el
destete le resultara mas facil que a su hermano”. Poco
después del destete, a los cinco o seis.meses, adopto la
punta de la frazada en que terminaba la costura. Se sentia
complacido cuando un poco delana sobresalia de la punta,
y se hacia cosquillas con ella en la nariz. Desde muy
temprano eso se convirtio en su “‘Naa’; él mismo invento
esa palabra en cuanto pudo usar sonidos organizados. Desde
que tuvo mas o menos un afio pudo reemplazar la punta de
la manta por un jersey verde de lana suave, con una corbata
roja. No era un “consolador”, como en el caso de su
hermano mayor, depresivo, sino un ‘“‘sedante™. Y siempre le
daba resultados. Este es un ejemplo tipico de lo que llamo
objeto transicional. Cuando Y era pequefio, si alguien le
daba su *‘Naa” lo succionaba en el acto y perdia su ansie-
dad, e incluso se dormia a los pocos minutos, si la hora de

.

dormir estaba cerca. La succion del pulgar sigui6 simulta-
neamente —duré hasta que ten{a tres o cuatro afios—, y
recuerda esa succién y un punto duro en un pulgar, que fue
el resultado de aquelia. Ahora le interesa (como padre) la
succion del pulgar de sus hijos, y el uso de “Naas” por estos.
La historia de siete hijos comunes de esta familia destaca los

~ siguientes puntos, ordenados para su comparacién en el cuadro:

Pulgar QObjeto transicional Tipo de nino
X Vzm:)n 0 Madre Conejo (consolador) Fijaciéon materna
4 Vardn + “Naa”  Jersey (sedante) Libre
allilizos Nina 0 Chtl[x&tc Burrito (amigo) Maduracion tardfa

arén () li (protector) Psicopata latente

Nina Q7 Naa? Manta Buen desarrollo

Hijos 3 (tranquilizador)
¢ Nina + Pulgar Pulgar (satisfaccion) Buen desarrollo
Y Varén -+ “Mimis” Objetos Buen desarrollo
(clasificacion)?

Nota agregada: Listo no resulta claro, pero lo dejé como estaba.
D.W.W., 1971. ]
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Valor de la redaccion de la historia

En la consulta con un padre resulta a menudo valioso obtener
informacion sobre las primeras técnicas y posesiones de todos los
ninos de la familia. Ello impulsa a la madre a una comparacion de
sus hijos entre si, y le permite recordar y cotejar sus caracteris-
ticas a una edad temprana.

La contribucion del nifio
Con frecuencia se obtiene informaciéon de un nifio en lo que
respecta a los objetos transicionales. Por ejemplo:

Angus (de once afios y nueve meses) me dijo que su
hermano “tiene toneladas de ositos y qué sé yo” y que
“antes tenia ositos mas pequefios”, y luego siguié hablando
de si mismo. Dijo que nunca tuvo ositos. Hab{a una cuerda
de campanilla que colgaba, cuyo extremo § golpeaba
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constantemente, hasta que se dormia. Es probable que a l,a

larga se haya caido, y ahi termino el asunto. Pero habia

algo mas. Se mostré muy imido al-respecto. Se trataba de

un conejo color purpura, de ojos rojos. “No me gust’abzy

Solfa dejarlo tirado. Ahora lo tiene Jeremy. Se lo rcgnle. Se

lo regalé a Jeremy porque €ra malo. Se caia de la comod_a‘.

Todavia me visita. Me gusta que me pisite.”” Se sorprendio
cuando dibujo el conejo color purpura. .

Se advertira que este chico de once afios. con el buen sentido

de la realidad comin en su edad, habla como si carccicra de ese

sentido cuando describe las cualidades y actividades del objeto

transicional. Cuando entrevisté a la madre, se mostr¢ sorprendida

de que Angus recordase el conejo. Lo reconocio con facilidad en

el dibujo de colores.

Disponibilidad de ejemplos e _

Me abstengo deliberadamente de ofrecer aqui mas materiales
de casos clinicos, en especial porque no quiero dpr la. impresion de
que lo que expongo es raro. En casi todas las historias de casos es
posible encontrar algo interesante en los fendmenos transicio-

nales, o en la falta de ellos.

ESTUDIO TEORICO

A continuacion ofrezco algunos comefitarios: basados en la
teorfa psicoanalitica accptada:

1. El objeto transicional represgnta ¢l pecho materno, o el
objeto de la primera relacion.

Es anterior a la prueba detla realidad establecida.

3. En relaciéon con el objeto fransicional el bebé pasa del
dominio omnipotente (midgice) al dominio por manipu-
lacién (que implica el erotismo muscular y el placer de la
coordinacion).

4. A la larga el objeto transicional puede convertirse en un
objeto fetiche y por lo tanto persistir como una caracte-
ristica de la vida sexual adulta. (Véase el desarrollo del
tema por Wulff: 1946.)

5. A consecuencia de la organizacion crotica anal, el objeto
transicional puede representar las heces (pero no se debe a
ello que llegue a tencr mal olor y a no ser Ivado).

Lo

Relacion con el objeto interno (Klein)

Resulta interesante comparar el concepto de objeto transi-
cional con el de Melanie Klein’sobre el objeto interno (1934). El
objeto transicional no es un objeto interno (el cual constituye un
concepto mental); es una posesion. Pero (para el bebé) tampoco
es un objeto exterior.

Es preciso formular la siguiente afirmacion compleja. El bebé
pue’de emplear un objeto transicional cuando el objeto interno
esta vivo, es real y lo bastante bueno (no demasiado persecuto-
rio). Pero ese objeto interno depende, en lo referente a sus
cualidades, de la existencia, vivacidad y conducta del objeto
exterior. El fracaso de este ultimo en el cumplimiento de alguna
funcion esencial lleva en forma indirecta al cardcter inerte o a una
cualidad persecutoria del objeto interno.® Cuando subsiste la
caracteristica de insuficiencia del objeto exterior, el interno deja
de tener significado para el bebé, y entonces, y solo entonces, el
objeto transicional se vuelve también carente de sentido. Este
ultimo puede, pues, representar el “pecho externo”, pero en
forma indirecta, debido a que representa un pecho “‘interno”.

Nunca se encuentra bajo el dominio magico, como el interno
ni esta fuera de ese dominio como ocurre con la madre verdaderai

Llusion—desilusion

Con el fin de preparar el terreno para mi propia contribucion
positiva a este tema, debo expresar en palabras algunas cosas que
en mi opinién se dan demasiado por sentadas en muchos trabajos
psicoanaliticos sobre el desarrollo emocional infantil, aunque se
las pueda entender en la préctica.

Un nifio no tiene la menor posibilidad de pasar del principio
del placer al de realidad, o a la identificacion primaria y mas alla
de ella (véase Freud, 1923), si no existe una madre lo bastante
buena. La “madre” lo bastante buena (que no tiene por qué ser la
del nifio) es la que lleva a cabo la adaptacion activa a las necesi-
dades de este y que la disminuye poco a poco, segin la creciente
capacidad del nifio para hacer frente al fracaso en materia de
adaptacion y para tolerar los resultados de la frustracion. Por
supuesto, es mas probable que su propia madre sea mejor que
cualquier otra persona, ya que dicha adaptacion activa exige una
preocupacion tranquila y tolerada respecto del bebé; en rigor, el

3 . ip .
El texto ha sido modificado aqui, aunque se basa en la primera
formulacion.
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éxito en el cuidado de este depende de la devocion, no de la
inteligencia o de la ilustracion intelectual.

Como dije, la madre bastante buena comienza con una adap-
tacion casi total a las necesidades de su hijo, y a medida que pasa
el tiempo se adapta poco a poco, en forma cada vez menos
completa, en consonancia con la creciente capacidad de su hijo
para encarar ese retroceso.

Entre los medios con que cuenta el bebé para enfrentar ese
retiro materno se cuentan los siguientes:

1. Su experiencia, repetida a menudo, en el sentido de que la
frustracion tiene un limite de tiempo. Es claro que al
comienzo este debe ser breve.

Una creciente percepcion del proceso.

El comienzo de la actividad mental.

La utilizacion de satisfacciones autoeréticas.

El recuerdo, el revivir de experiencias, las fantasias, los
suefios; la integracion de pasado, presente y futuro.

Si todo va bien, el bebé puede incluso llegar a sacar provecho
de la experiencia de frustracion, puesto que la adaptacion incom-
pleta a la necesidad hace que los objetos sean reales, es decir,
odiados tanto como amados. La consecuencia es que si todo.va
bien el bebé puede resultar perturbado por una adaptacién es:
trecha a la necesidad, cuando dicha adaptacion contin@a durante
demasiado tiempo y no se permite su disminucion natural, puesto
que la adaptacion exacta se parece a la magia y @l objeto que se
comporta a la perfeccion no es mucho mas que una alucinacion.
Pero al principio tiene que ser casi exacta, pues.de lo contrario al
bebé no le es posible empezar a desarrollar la capacidad para
experimentar una relacion con la realidad exterior, o por lo
menos formarse una concepcion de ella.

EE

La ilusion y su valor

Al comienzo, gracias a una adaptacion de casi el 100 por
ciento, la madre ofrece al bebé la oportunidad de crearse la
ilusion de que su pecho es parte de él. Por asi decirlo, parece
encontrarse bajo su dominio magico. Lo mismo puede decirse del
cuidado en general del nifio, en los momentos tranquilos entre u-
na y otra excitacion. La omnipotencia es casi un hecho de la ex-
periencia. La tarea posterior de la madre consiste en desilusionar
al bebé en forma gradual, pero no lo lograra si al principio no le
ofreci6 suficientes oportunidades de ilusion.

En otras palabras, el bebé crea el pecho una y otra vez a partir
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des;u iz}ipacxdafi de amor, o (podria decirse) de su necesidad Se
trolla en €l un fenémeno subjetivo, que llama
materno.* La mad 1 ’ e
» : re coloca el pecho en el lugar en que el bebé
es ;pronto para crear, y en el momento oportuno,
Or consiguiente, al ser humano le preocupa desde su naci-

mrc:ad@ lo bastante bien por la madre. La zong inmediata a
me.refiero es ‘[a que se ofrece al bebé entre Iz creatividad ' rz'mqu'e
¥y la percepcion objetiva basada en Iz prueba de la realzé)ad i"la
fenorqeng§ transicionales representan las primeras etapas dei .
Fle la_ilusion, sin las cuales no tiene sentido para el ser human:SlZ
idea _de una relacién con un objeto que otros perciben
exterior a ese ser. ; i
. Lg 1dea1 que se expresa grdficamente en la Figura 1 es la
siguiente. _I:n.cxerto momento tedrico, al comienzo del desarroll
de  todo individuo humano, un bebé ubicado en detemlinadO
marco proporcionado por la madre es capaz de concebir la idea dz
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algo que podria satisfacer la creciente necesidad que surge de la
tension instintiva. Al principio no se puede decir que sepa qué se
debe crear. En ese momento se presenta la madre. En la forma
corriente, le ofrece su pecho y su ansia potencial de alimentarlo.
Cuando su adaptacion a las necesidades del bebé es lo bastante
buena, produce en este la ilusion de que existe una realidad
exterior que corresponde a su propia capacidad de crear. En otras
palabras, hay una superposicion entre lo que la madre propoi-
ciona y lo que el bebé puede concebir al respecto. Para el
observador este percibe lo que la madre le presenta, pero eso no
es todo. Solo percibe el pecho en la medida en que es posible
crear uno en ese momento y lugar. No hay intercambio entre ély
la madre. En términos psicologicos, el bebé se alimenta de un
pecho que es parte de €1, y la madre da leche a un bebé que forma
parte de ella. En psicologia, la idea de intercambio se basa en una
ilusion del psicologo.

En la Figura 2 se da forma a la zona de ilusion, para mostrar
cual entiendo yo que es la funciéon principal del objeto y el
fenomeno transicionales. Uno y otro inician al ser humano en lo
que siempre sera importante para €l, a saber, una zona neutral de
experiencia que no sera atacada. Acerca del objeto transicional
puede decirse que se trata de un convenio entre nosotros y el
bebé, en el sentido de que nunca le formularemos la pregunta:
“¢Concebiste esto, o te fue presentado desde afuera? > Lo impor-
tante es que no se espera decision alguna al respecto. La pregunta
no se debe formular.

Este problema, que al principio le interesa sin duda al bebé
humano en forma oculta, se convierte poco a poco en un pro-
blema evidente debido a que la tarea principal de'la madre (aparte
de ofrecer la oportunidad para uina ilusion) consiste en desilu-
sionarlo. Esto es previo a la tarea del destete, y ademas sigue
siendo una de las obligaciones de los padres y los educadores. En
otras palabras, ese aspecto de la ilusion es intrinseco de los seres
humanos, e individuo alguno lo resuelve en definitiva por si
mismo, aunque la comprension tedrica del problema pueda pro-
porcionar una solucion teorica. Si las cosas salen bien en ese
proceso de desilusion gradual, queda preparado el escenario para
las frustraciones que reunimos bajo la denominacion de destete;
pero es preciso recordar que cuando hablamos de los fendémenos
(que Klein, 1940, esclarecio especificamente con su concepto de
la posicion depresiva) que rodean .al destete, damos por supuesto
el proceso subyacente gracias al cual se ofrece una oportunidad
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para la ilusion y la desilusion gradual. Si la ilusion-desilusion
tonman un camino equivocado, el bebé no puede recibir algo tan
normal como el destete, ni una reaccion a este, y entonces resulta
absurdo mencionarlo siquiera. La simple terminacion de lu ali-
mentacion a pecho no es un destete.

Se advierte la enorme importancia de este en el caso del bebé
normal. Cuando presenciamos la compleja reaccion que se desen-
cadena en determinado bebé debido al proceso del destete, su-
bemos que puede producirse en é] porque el proceso de ilusion-
desilusion se desarrolla tan bien, que podemos hacer caso 0miso
de ¢l mientras analizamos el destete real.

Desarrollo de la teoria de la ilusion-desilusion

Aqui se da por supuesto que la tarea de aceptacion de la
realidad nunca queda terminada, que ser humano alguno se en-
cuentra libre de Ia tension de vincular la realidad interna con la
F:xterior, y que el alivio de esta tension lo proporciona una zona
intermedia de experiencia (cf. Riviere, 1936) que no es objeto de
ataques (las artes, la religion, cteétera). Dicha zona es una con-
tinuacion directa de la zona de juego del nifio pequeno que “se
pierde” en sus juegos. i

En la infancia la zona intermedia es necesaria para la iniciacion
dg una relacion entre el nifio y el mundo, y la posibilita una
crianza lo bastante buena en la primera fase critica. Para todo ello
es esencial la continuidad (en el tiempo) del ambiente emocional
exterior y de determinados elomentos del medio fisico, tales
como el o los objetos transicionales. :

AJ bebé se le pueden permitir los fenomenos transicionales
gracias al intuitivo reconocimiento, por parte de los padres, de la
tension inherente a la percepcion objetiva, y no lo desaf’iamos
respecto de la subjetividad u objetividad, en ese punto en que
existe el objeto transicional.

Si un adulto nos exige nuestra aceptacion de la objetividad de
sus fenémenos subjetivos, discernimos o diagnosticamos locura.
Pero si se las arregla para disfrutar de su zona intermedia sin
presentar . exigencias, podemos reconocer nuestras correspon-
dientes zonas intermedias y nos complacemos en encontrar cierta
medida de superposicion, es decir, de experiencia en comun entre
los miembros de un grupo de arte, religion o filosofia.

WWW.Ssrmcursos.com
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RESUMIEN

Llamamos la atencion hacia el rico campo de observacion que
proporcionan las primeras experiencias del nifio sano, tales como
se expresan ante todo en la relacion con la primera posesion.

Esta se vincula en el tiempo con los fendmenos autoeroticos y
la succion del puflo y del pulgar,y mas adelante con el primer
animal o mufieca blandos y con jos juguetes duros. Por otra parte
tiene vinculaciones con el objeto exterior (el pecho materno) y
con los objetos internos (el pecho magicamente introyectado),
pero es distinta de ellos.

Los objetos y fenomenos transicionales pertenecen al reino de
la ilusion que constituye la base de iniciacion de la experiencia.
Esa primera etapa Gal desarrollo es posibilitada por la capacidad
especial de la madre para adaptarse a las necesidades de su hijo,
con lo cual le permite forjarse la ilusion de que lo que él cree
existe en la realidad.

La zona intermedia de experiencia, no discutida respecto de su
pertenencia a una realidad interna o exterior (compartida), cons-
tituye la mayor parte de la experiencia del bebé, y se conservaga
lo largo de la vida en las intensas experiencias que corresponden @
las artes y la religion, a la vida imaginativa y a la labor cientifica
creadora.

Por lo general el objeto transicional del bebé se desearga poco
a poco, en especial a medida que se desarfollan los intereses
culturales.

De estas consideraciones surge la idea"de que la paradoja
aceptada puede tener un valor positivos Sutsolucion conduce a
uria organizacion de defensa que en el adulto se puede encontyar
como autoorganizacion verdaderaso falsa (Winnicott, 1960a).

1. UNA APLICAGION DE LA TEORIA

Es claro que lo transicional no es el objeto. Este representa la
transicion del bebé, de un estado en que se encuentra fusionado a
la madre a uno de relacion con ella como algo exterior y separado.
Esto se entiende a menudo como el punto en que el bebé crece y
sale de una relacion de objeto de tipo narcisista, pero yo me he
abstenido de emplear este lenguaje porque no estoy seguro de que
eso sea lo que quiero decir; por otra parte, omite la idea de
independencia, tan esencial en las primeras etapas, antes de que el

.
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PS[COPA TOLOGIA QUE SE MANIFIESTA EN
LA ZONA DE FENOMENOS TRANSICIONALES

He asignado gran importancia a la normalidad de los feno-
menos transicionales. Ello no obstante, en el examen clinico de
algunos casos se puede discernir una psicopatologia. Como ejem-
plo dg! manejo de la separacion y la pérdida por el nifio llarrjlo la
atex?cnon hacia la forma en que la primera puede afec’tar a los
fenédmenos transicionales. '

Como bien se sabe, cuando se encuentra ausente la madre, o
algung otra persona de la cual depende el bebé, no se produce ’un
cambio inmediato porque este tiene un recuerdo o imagen
me.n’tal 'de la madre, o lo que podemos denominar una represgen-
tz}cwn interna de ella, que se mantiene viva durante cierto pe-
I‘l(?dO. Si la madre se ausenta durante un lapso superior a detrc):r—
minado limite medido en minutos, horas o dfas, se disipa el re-
cuefdo de la representacion interna. Cuando ello’se produce, los
fgnomenos transicionales se vuelven poco a poco carentes de ,Qen-
tido y el bebé no puede experimentarlos. Presenciamos 'entor;ces
la c;e’:scarga del objeto. Antes de la pérdida vemos a veces laexage-
racion del empleo del objeto transicional como parte de la nega-
cion de que exista el peligro de desaparicion de su sentido. Para

a;:}la.rar este aspecto de la negacion ofreceré un breve ejemplo
clinico dei uso de un cordel por un nifio.

Cordel °

Un nifio de siete afios fue llevado por sus padres, en
marzo de 1955, al Departamento de Psicologia del Hosl;itai |
de Nifios de Paddington Green. También concurrieron los
otros dos miembros de la familia: una nifia de diez afios que
asistia a una escuela diferencial y una pequefia bastante
no’rnllal, de cuatro. El caso habia sido derivado por el
r'nechco de la familia debido a una serie de sintomas que
indicaban una perturbacion en el caracter del chico. Un test

5
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de inteligencia indic6 que este tenia un Cl de 108. (Para los
fines de esta descripcion se omiten todos los detalles que no
tienen pertinencia inmediata respecto del tema principal
de este capitulo.)

Primero recibi a los padres, en una prolongada entrevista
en la cual me ofrecieron una clara descripcion del desarrollo
del nifio y de las deformaciones de ese desarrollo. Omi-
tieron, sin embargo, un detalle importante, que luego surgid
en una entrevista con el chico.

No resulté dificil ver que la madre era una persona
depresiva; inform6 que habia sido hospitalizada a conse-
cuencia de esa depresion. Gracias al relato de los padres

pude enterarme de que la madre cuidd al nifio hasta que

este tuvo tres afnos y tres meses, momento en que nacio su
hermana. Esa fue la primera separacion importante, y la
segunda se produjo a los tres afios y once meses, cuando la
madre sufri6 una operacion. Cuando el chico tenia cuatro
afios y nueve meses su madre estuvo internada en un hopital
para enfermos mentales durante dos meses, y en ese lapso
su tia materna lo cuidd muy bien. Para entonces, todos los
que se ocupaban del nifio coincidian en que era un chico
dificil, aunque exhibia muy buenas caracteristicas. Tenia
cambios repentinos de estado de dnimo y asustaba a todos
diciendo, por ejemplo, que cortaria en pedacitos a la tia.
Aparecieron en €l muchos sintomas curiosos, como por
ejemplo la necesidad compulsiva de lamer cosas y a perso-
nas; emitia ruidos compulsivos con la garganta; a menudo se
negaba a contener el deseo de mover el vientre y se ensucia-

" ba. Mostraba una evidente ansiedad. por €l defecto mental

de su hermana mayor, pero.la deformacion de su desarrollo
parece haber comenzadg antes.de que ese factor adquiriese
importancia.

Después de la entrevistaseon los padres recibi al chico.
Se encontraban presentes dos asistentes sociales psiquia-
tricos y dos visitantes. El nifio no ofrecia a primera vista
una impresion de anormalidad y pronto me acompafid en
un juego de garabatos. (En este juego trazo en forma
impulsiva cierto tipo de lineas e invito al nifio entrevistado
a convertirlas en algo; luego las traza él y me invita, a su
vez, a encontrarles alguna forma’)

En este caso el juego de garabatos condujo a un-curioso
resultado. La pereza del chico result6 evidente en seguida, y

.
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traducia casi todo lo que yo hacia a algo relacionado con

una cuerda. Entre sus diez dibujos aparecieron los siguientes
objetos:

lazo

latigo

fusta

cuerda de yo-yo
cuerda anudada
otra fusta

otro latigo

. Despue:s de esa entrevista tuve otra con los padres y los
Interrogue acerca de la preocupacion del nifio por las cuer-
das. Respondieron que se alegraban de que hubiese enca-
rado el tema; ellos no lo habian mencionado porque no
estaban seguros de su importancia. Dijeron que el chico
hg}bia llegado a obsesionarse con todo lo que tuviera rela-
cion con un cordel, y en rigor cada vez que entraban en
una habitacién se encontraban con que habia atado las sillas
a la mesa, o hallaban, por ejemplo, un almohadén unido al
hogar por una cuerda. Segtin ellos, esa preocupacion por los
corgleles adquiria poco a poco una nueva caracteristica, que
lﬁ?s inquietaba en lugar de causarles un interés comun. i’oco
tiempo antes habia atado una cuerda al cuello de su herma-
na (aquella cuyo nacimiento impuso su primera separacion
de su madre). ;

Yq .sabia que en esa clase de entrevista tenia muy pocas
pf3~51b1h(’iades de accion: no podria recibir a esos padres o al
nifio mas de una vez cada seis meses, ya que la familia vivia
en e? campo. Por lo tanto actué de la siguiente manera. Le
expliqué a la madre que su hijo se encontraba ante e] ter'nor
a una separacion, y trataba de negarla utilizando el cordel
del mismo modo que un adulto negaba su separacion res-,
pecto’de un amigo empleando el teléfono. La mujer se
mogtro escéptica, pero yo le hice saber que si llegaba a
encontrar algun sentido en lo que le decia, me agradaria
que conversase sobre el asunto con su hijo, en el momento
conveniente, para informarle acerca de mis afirmaciones y
desarrollar Iuego el tema de la separacion segln la reaccion
del chico.

No volvi a tener noticias de ellos hasta que volvieron a
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visitarme, unos seis meses después. La madre no me infor-
moé de lo que habia hecho, pero yo se lo' pregunté y me
relatd lo ocurrido poco después de la visita anterior. En esa
ocasion le parecié que lo que yo decia era tonto, pero una
noche hablo del tema con el chico y lo encontré ansioso
por hablar de sus relaciones con ella y de su temor de una
falta de contacto con ella. Con su ayuda, la madre recordo
todas las separaciones que se habian producido entre ellos,
y pronto se convencio de que yo tenia razon, dadas las
reacciones de él. Mds aun, a partir del momento en que
mantuvo esa conversaciéon termind el juego con los cordeles.
Ya no hubo mas objetos atados como antes. Entablo mu-
chas otras conversaciones con su hijo, azerca de su senti-

miento de separacién respecto de ella, e hizo el importante

comentario de que sentfa que la separacion mas importante
fue la pérdida de ella que sufrio el chico cuando la inter-
naron debido a su grave depresion; no se trataba solo de que
ella se iba, dijo, sino de su falta de contacto con ¢l a
consecuencia de su absorbente preocupacion por otros
asuntos.

En una entrevista posterior me conté que un afio des-
pués de su primera conversacion con el nifio se produjo la
reanudacién de los juegos con cordeles y de objetos atados
con ellos. Estaba a punto de internarse en un hospital para
ser operada, y le dijo: “Por tus juegos concuerdas veo que
te preocupa que me vaya, pero esta vez solo estaré ausente
unos pocos dias, y la operacion no es grave,” Después de es-
ta conversacion termind la nueva fase de juego con cordeles.

Me he mantenido en contacto con.esta familia y cola-

- boré en varios aspectos de la educacion escolar del chicoy

en otros terrenos. Hace poco; cuatro afios después de la
primera entrevista, el padre informé de una nueva fase de
interés por las cuerdas, vinculada con otra depresién de la
madre. Esta fase dur6 dos meses; desapareci6é cuanto toda la
familia salié de vacaciones y cuando se produjo una mejoria
en la situacion del hogar (el padre consigui6 trabajo, des-
pués de un perfodo de desocupacion). Junto con ello se
advirtié un mejoramiento en el estado de la madre. El padre
ofrecid otro detalle de interés, vinculado con el tema
Durante su fase reciente, el nifio habia hecho algo con una
cuerda, que al padre le parecia importante porque mostraba
cuin intimamente estaban vinculadas esas cosas con la

morbida ansiedad de la madre. Un dia regresd a su casa y
descubrié al chico colgado de una cuerda, cabeza abajo.
Estaba inmovil y fingia muy bien hallarse muerto. El padre
se dio cuenta de que debia hacerse el desentendido, y rondé
por 2l jardin durante media hora, ocupado en varias tareas,
luego de lo cual el nifio se aburrié e interrumpid el juego.
Fue una gran gran prueba de la falta de ansiedad del padre.
Pero al dia siguiente el chico hizo otra vez lo mismo en un
arbol que podia verse con facilidad desde la ventana de la
cocina. La madre salié corriendo, muy asustada y segura de
que se habia ahorcado.

El siguiente detalle adicional puede resultar valioso para
la comprension del caso. Aunque el chico, que ahora tiene
once aflos, se desarrolla como un ‘“‘tipo recio”, es muy
timido y se ruboriza con facilidad. Tiene una cantidad de
ositos que para €l son nifios. Nadie se atreve a decirle que
son juguetes. Les es muy fiel, les muestra un gran afecto y
les fabrica pantalones que exigen una labor de costura muy
cuidadosa. Su padre dice que parece encontrar una sen-
sacion de seguridad en su familia, a la cual cuida maternal-
mente de ese modo. Si llega algin visitante, los acuesta a
todos en la cama de su hermana, porque nadie, aparte de su
familia propia, debe saber que €l tiene esa otra familia. Jun-
to con ello existe una hostilidad a defecar, o una tendencia
a ahorrar las heces. Por lo tanto no.resulta muy dificil adi-
vinar que tiene una identificacion materna basada en su pro-
pia inseguridad en relacién con su madre, y que eso puede
convertirse en homosexualidad. Del mismo modo, la preo-
cupacién por los cordeles puede desarrollarse y llegar a ser
una perversion.

Comentario

El comentario que sigue parece ser adecuado.

1. Se puede considerar el cordel como una ampliacion de
todas las otras técnicas de comunicacion, Las cuerdas unen, asi
como colaboran en la accion de envolver objetos y de mantener
juntos materiales no integrados. En ese cardcter, tienen un sentido
simbolico para todos: una exageracion en su utilizacion puede
corresponder con suma facilidad al comienzo de un sentimiento
de inseguridad o a la idea de una falta de comunicacion. En este
caso particular percibe la anormalidad que se insinta en el uso de
cordeles por el chico, y es importante encontrar una manera de
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formular el cambio que podria llevar a que su uso se pervirtiera.

Parece posible llegar a esta formulacion si se tiene en cuenta el
hecho de que la funcién del cordel consiste en pasar de la
comunicacion al rechazo de la separacion. Como tal rechazo, se
convierte en una cosa en si mismo, en algo que posee peligrosas
propiedades y debe ser dominado. En este caso la madre hizo
frente, antes de que fuese demasiado tarde, al uso del cordel por
el nifio, cuando ese uso todavia ofrecia esperanzas. Cuando falta
la esperanza y la cuerda representa un rechazo de la separacion,
significa que ha surgido un estado de cosas mucho mas complejo,
dificil de curar, debido a los beneficios secundarios que emanan
de la habilidad que se desarrolla cuando es preciso manejar un
objeto a fin de dominarlo.

Por consiguiente este caso tiene un interés especial, si permite
la observacion del desarrollo de una perversion.

2. También se ve en este material la utilizacién que puede
hacerse de los padres. Cuando es posible usarlos, trabajan con
gran economia, en especial si se tiene en cuenta el hecho de que
nunca existirdn suficientes psicoterapeutas para tratar a todos los
que necesitan tratamiento. En este caso existia una buena familia
que habia pasado momentos muy dificiles debido a.la desocu-
pacion del padre; que pudo hacer frente a la plena responsabilidad
por una nifia retrasada, a pesar de la tremenda carga, social y
familiar, que ello significa; y que sobrevivié a las malas fases de la
enfermedad depresiva de la madre, incluso a un periodo de
hospitalizacion. En semejante familia tiene. que haber mucha
fuerza, y sobre la base de esta suposicion se adoptoé la decision de
invitar a los padres a hacerse cargo de la terapia de su propio hijo.
Al hacerlo aprendieron muchas cosas, pero necesitaban que se les
informase respecto de lo que hacian. Ademas era preciso apreciar
su éxito y verbalizar todo el proceso. El hecho de haber sacado a
su hijo de una enfermedad otorgd a los padres confianza en lo
referente a su capacidad para hacer frente a otras dificultades que
aparecen de vez en cuando.

Nota agregada en 1969

* En la década transcurrida desde que se escribié este informe
llegué a entender que no era posible curar a ese chico de su
enfermedad. Seguia en pie la vinculacién con la enfermedad
depresiva de la madre, de modo que no se podia impedir que
volviese constantemente a su casa. Sea como fuere, habria podido
seguir un tratamiento personal, pero en el hogar ello resultaba
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imposible; alli conservaba la pauta que ya se encontraba estable-
cida en el momento de la primera entrevista.

Durante la adolescencia aparecieron en €l nuevas inclinaciones,
en especial la tendencia al uso de drogas, y no podia salir de su ca-
sa para estudiar. Todos los intentos para ubicarlo en algin lugar,
lejos de su madre, fracasaron porque se escapaba y volvia al hogar.

Se convirtié en un adolescente insatisfactorio, holgazaneaba y
en apariencia desperdiciaba su tiempo y su potencial intelectual
(como se sefialé mas arriba, tenfa un CI de 108).

Hay que preguntarse: un investigador que estudiase este caso
de adiccion a las drogas, ;tendria el adecuado respeto por la psico-
patologia manifestada en la zona de los fendmenos transi-

cionales? W WW.SIMCUrsos.com
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III. MATERIAL CLINICO: ASPECTOS DE LA FANTASIA

En la parte final de este libro exploraré algunas de las ideas que
se me ocurren cuando me encuentro dedicado al trabajo clinico y
me parece que la teoria que elaboré para mi propio uso, respecto
de los fenémenos transicionales, afecta lo que veo y oigo, y lo que
hago.

Aqui ofrezco en detalle algunos materiales clinicos proce-
dentes de un paciente adulto, para mostrar de qué manera el
sentimiento mismo de pérdida puede convertirse en una forma de
integrar la autoexperiencia.

El material corresponde a una sesion de andlisis de una pa-
ciente, y lo presento porque reune varios ejemplos, de entre la
gran variedad de los que caracterizan a la vasta zona existente
entre la objetividad y la subjetividad.

Esta paciente, que tiene varios hijos y posee una elevada
inteligencia, que usa en su trabajo, se hace tratar debido a
una amplia gama de sintomatologia que por lo general se
agrupa bajo el término de ‘“‘esquizoide”. Es probable que
quienes tienen contacto con ella no se den cuenta de lo mal
que se siente, y en verdad que por lo general se le muestra
afecto y se la considera una persona valiosa.

La sesion de que hablamos comenzo6 con un suefio que se
podria describir como depresivo. Contenia materiales de
transferencia, muy directos y reveladores, en los cuales el
analista era una mujer avarienta y dominante. Ello le per-
mite recordar con nostalgia a un analista anterior que para
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ella es una figura muy masculina. Es un suefio, y como tal
se lo puede usar a modo de material para la interpretacion.
La paciente se manifestd encantada de seguir sofiando. Al
mismo tiempo logré describir ciertos enriquecimientos de
su vida real en el mundo.

De vez en cuando se apodera de ella algo que se podria
denominar fantaseo. Estd haciendo un viaje en tren y se
produce un accidente. ;Como sabran los hijos qué le ha
sucedido? Y en verdad, ;como lo sabra el analista? Podria
estar gritando, pero su madre no la oiria. Luego hablo sobre
su experiencia mds espantosa, en la cual dejé un gato duran-
te un momento y después se enteré de que habia estado
maullando varias horas. Esto es ““ya demasiado horrible” y
se une a las muchas separaciones que experimento a lo largo
de su infancia, superiores a su capacidad para tolerarlas
y por lo tanto traumaticas; imponian la necesidad de orga-
nizar nueva serie de defensas.

Gran parte del material de este analisis tiene que ver con
el llegar al lado negativo de las relaciones, es decir, con el
fracaso gradual que debe de experimentar el nifio cuande
los padres no estdn a mano. La paciente se muestra muy
sensible a todo ello respecto de sus propios hijos, ¥ atribuye
buena parte de las dificultades que tuvo con el primero al
hecho de que lo dej6 durante tres dias para salir.de vaca-
ciones con su esposo, cuando comenzé un nuevo embarazo,

. es decir, cuando el chico tenia casi des afios. Se le informd

de que este habia llorado cuatro horas sinwparar, y cuando
regresO a su hogar le resulté imposible, durante mucho
tiempo, tratar de reestablecor la relacion.

Nos encontramos ante el'hecho de que a los animales y a
los nifios pequefios no seles puede explicar lo que sucede.
El gato no podia entender. A un nifio de menos de dos afios
tampoco se le puede informar como corresponde acerca del
nuevo bebé que se espera, aunque a “los veinte meses, mas
o menos” resulta cada vez mas factible explicarlo con
palabras que un nifio pequefio logre entender.

Cuando no es posible ofrecer una explicacion y la madre
se encuentra ausente para tener un nuevo hijo, esta muerta
desde el punto de vista del pequefio. Ese es el significado de
muerta.

Es una cuestion de dias, horas o minutos. Antes de llegar
al limite la madre sigue viva; después de superarlo estd

muerta. Entre uno y otro momento hay un precioso ins-
tante de ira, pero se pierde muy pronto, o quiza nunca
se lo experimenta, siempre existe en potencia y alberga
el temor a la violencia.

De aqui llegamos a los dos extremos, tan distintos entre
si: la muerte de Ja madre cuando se halla presente, y su
muerte cuando no puede reaparecer y por lo tanto volver a
vivir. Esto se relaciona con el momento anterior a aquel en
que el nifio logro la capacidad de dar vida a las personas en
la realidad psiquica interna, lejos de la tranquilidad de ver,
sentir, oler.

Se puede decir que la infancia de esta paciente fue un
gran ejercicio, precisamente en esa zona. Cuando tenia once
aflos la evacuaron, durante la guerra; olvidd por completo
su infancia y a sus padres, pero siempre mantuvo con
firmeza el derecho a no llamar “tio” y “tia’ a quienes la
cuidaban, que era la técnica habitual. A lo largo de todos
esos afos se las arregld para no llamarlos de ninguna ma-
nera, y ese era el lado negativo del recuerdo de sus padres.
Se entiende que la pauta para todo ello quedo establecida
en la primera infancia.

Por consiguiente, mi paciente llegé a la situacion, que
también aparece en la transferencia, en que lo tinico real es
la brecha, es decir, la muerte, la ausencia o la amnesia.
Durante la sesion tuvo una amnesia especifica, cosa que le
molestd, y resultdé que la comunicacién importante que yo
debia recibir era la de que podia producirse un vacio que
quiza fuese el tnico hecho y la tinica cosa reales.

En relacion con ello, mi paciente record6 que en el
consultorio hay una manta en la cual una vez se envolvio y
que usd para un episodio regresivo durante una sesion
analitica. En la actualidad no va a buscarla ni la usa. Ocurre
que la manta que no existe (porque ella no va a buscarla) es
mas real que la que podria llevarle el analista, como en
verdad tuvo la idea de hacerlo. Las reflexiones al respecto la
enfrentan a la ausencia de la manta, o quizd seria mejor
decir a la irrealidad de esta en su significado simbolico.

A partir de ahi hubo un desarrollo en términos de la idea
de los simbolos. El Gltimo de sus analistas anteriores ‘“‘serd
siempre mas importante para mi que mi analista actual. —Y
agrego:— Puede que usted me haga bien, pero él me gusta
mas. Y eso seguird siendo asi cuando me haya olvidado de
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él por completo. Lo negativo de él es mds real que lo
positivo de usted”. Quizds estas no sean sus palabras exac-
tas, pero fue lo que me transmitié en su claro lenguaje
propio, y lo que necesitaba que yo entendiera.

En el cuadro aparece el tema de la nostalgia: corres-
ponde al precario dominio que puede tener una persona
sobre la representacion interna de un objeto perdido. Este
tema reaparece en el siguiente informe sobre un caso (véase
pag. 44).

La paciente hablé después sobre su imaginacion y los
limites de lo que consideraba real. Empezé por decir: “No
creia de veras que hubiese un dngel de pie junto a mi cama;
por otra parte solia tener un dguila encadenada a mi mu-
fieca.” Por cierto que esto no le parecia real, y el acento
recaia sobre las palabras “encadenada a mi mufieca”. Tam-
bién poseia un caballo blanco, tan real como era posible, y
“cabalgaba en ¢l a todas partes y lo amarraba a un arbol y
todo eso”. Ahora le gustaria tenerlo para poder encarar esa
experiencia del caballo blanco y hacerla real de otra ma-
nera. Mientras hablaba yo me di cuenta de lo facil que seria
considerar esas ideas como alucinatorias, fuera del'contexto
de su edad en aquellas ocasiones y de sus experiencias
excepcionales en relacion con las repetidas pérdidas de
padres en otros sentidos buenos. “Supongo que quiero algo
que nunca se vaya’, exclamo. Esto lo formulamos diciendo
que lo real es lo que no se encuentra presente. La cadena es
una negacion de la ausencia del dguila, y representa el
aspecto positivo.

De ahi pasamos a los simbolos que desaparecen. Afirmo
que habia logrado cierto éxito, durante mucho tiempo, en
lo referente a hacer quessus simbolos resultaran reales a
pesar de las separaciones. Los dos llegamos a una conclusion
al mismo tiempo, a saber, que su elevado intelecto habia
sido explotado, pero a cierto precio. Empez6 a leer desde
muy temprano, y leia mucho; ha meditado mucho desde la
primera época y usado siempre el intelecto para conseguir
que las cosas siguieran andando, y gozd con ello; pero se
sintio aliviada (asi me parecid) cuando le dije que con ese
empleo de la inteligencia siempre existe el temor de un
defecto mental. A partir de ello llegd muy pronto a su
interés por los nifios autistas y a su intima vinculacioén con
la esquizofrenia de un amigo, situacion que ejemplifica la
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idea del defecto mental a pesar de la existencia de una
buena inteligencia. Se sentia muy culpable por haberse
enorgullecido de su intelecto, que fue siempre un rasgo
evidente en ella. Le resultaba dificil pensar que quiza su
amigo poseyera un buen potencial intelectual, aunque en el
caso de él seria preciso decir que habia caido en lo con-
trario, a saber, en un retraso por enfermedad mental.

Describi6 varias técnicas para hacer frente a la separacion.
Por ejemplo: una arafia de papel a la cual le arrancaba una
pata por cada dia que su madre se encontraba ausente.
Ademas, también tenia chispazos, como los llamaba ella, y
de pronto veia, por ejemplo, a su perro Toby, un juguete:
“Oh, ahi esta Toby.” En el dlbum de la familia hay una
foto de ella con el juguete Toby, al cual ha olvidado, salvo
en los chispazos. Eso llevd a un terrible incidente con su
madre, quien le dijo: “Pero nosotros te ‘oimos’ llorar todo
el tiempo que estuvimos ausentes.” En esa ocasion se
encontraban a seis kilometros y medio de distancia. Ella
tenfa dos aflos entonces, y pens6: ““;Es posible que mi
madre me dijese una mentira? ” No pudo tolerar la situa-
cion y tratdé de negar lo que sabia que era cierto, es decir,
que su madre habia mentido. Le resultd dificil verla de esa
manera, porque todos decian: “Tu madre es maravillosa.”

Desde ese punto nos parecié factible llegar a una idea
que resultaba nueva desde mi punto de vista. Teniamos la
foto de una nifia que poseia objetos transicionales, y exis-
tian evidentes fenomenos transicionales, y todo ello era
simbolico de algo, y real para la nifia; pero poco a poco, o
quiza con frecuencia durante un tiempo, tuvo que dudar de
la realidad de la cosa que simbolizaban. Es decir, que si eran
simbolicos del afecto de su madre y de la confianza que
podia tener en ella, seguian siendo reales por si mismos,
pero no lo era lo que representaban. El afecto de su madre
y la confianza en ella eran irreales.

Eso parecia estar muy cerca de lo que la habia obse-
sionado toda la vida, la pérdida de animales, la de sus
propios hijos, por lo cual formul6 la siguiente frase: ‘Lo
Unico que tengo es lo que no tengo.” Hay en ella un
desesperado intento de convertir la negativa en una defensa
de dltima trinchera contra el final de todo. Lo negativo es
lo Gnico positivo. Cuando llegd a esto dijo a su analista:
“¢Y qué piensa hacer al respecto? ” Yo guardé silencio, y
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ella continud: “Ah, ya entiendo.” Pensé que quiza le moles-
taba mi dominante inactividad. “Me callo porque no sé qué
decir”, le respondi. Ella replico rapidamente que estaba bien.
En realidad le complacia el silencio, y habria preferido que
yo no dijese nada. Es posible que, como analista silencioso,
hubiera podido unirme a su analista anterior, que ella siem-
pre buscard, como bien lo sabe. Siempre esperard que vuelva
y le diga ““ ;Muy bien hecho! ”, o algo porel estilo. Y ello in-
cluso mucho después de que haya olvidado como era. Y yo
pensé que en realidad queria decir lo siguiente: después que
él se hundiera en el estanque general de la subjetividad, para
unirse a lo que a ella le parecia que habia poseido cuando
tenia una madre , y antes de empezar a darse cuenta de las de-
ficiencias de esta como tal, es decir, de sus ausencias.

Conclusion

En esa sesion habiamos recorrido todo el terreno exis-
tente entre la subjetividad y la objetividad, y terminamos
con una especie de juego. Ella viajaba en tren, rumbo a su
casa, de vacaciones, y decia: “Bueno, pienso que sera mejor
que me acompaiie, quizas hasta la mitad del trayeeto.”
Hablaba de lo mucho que le importaba tener que dejarme.
Serfa solo por una semana, pero ahi habia también un
ensayo de las vacaciones de verano. Asimismé.estaba dicién-
dome que al cabo de poco tiempo, cuando.se hubiese
alejado de mi, ya no le molestaria. Por‘consiguiente, en una
estacion de mitad de camino yo descendi “‘y regresé en el
tren caluroso”, y ella se burld de mis aspectos de identifi-
cacion maternal, y agregd: “Y sera muy fatigoso, y habra
muchos chicos y bebés, y todos se le treparan, y es probable
que le vomiten encima, y se lo'tendra bien merecido.”

(Se entiende que no habia en-ello idea alguna de que la
acompailase de veras.) ;

Antes de irse dijo: *“;Sabe que me parece que cuando e
fui, en la época de la evacuacion [durante la guerra], podia
decir que iba a ver si mis padres estaban alli? Por lo que
parece, crei que los encontraria alli.” (Ello insinuaba la
certeza de que no se los encontraria en el hogar.) Y se
inferia que habia necesitado uno o dos afios para encontrar
la respuesta, a saber: que ellos no estaban alla, y que esa era
la realidad. Ya me habia dicho, acerca de la manta que no
usaba: “Usted sabe, ;verdad? , que la manta podria ser muy

comoda, pero la realidad es mds importante que la como-
didad, y por lo tanto una no manta puede ser mas impor-
tante que una manta.”

Este fragmento clinico es un ejemplo de lo valioso que resulta

- tener en cuenta las diferencias que existen entre los fendémenos en

términos de su posicion en la zona que se extiende entre la
realidad exterior, o compartida, y el suefio verdadero.
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