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Karen, de diez afios de edad, es traida a la consulta por su madre dado que, desde hace dos
meses préesenta dificultades para dormir: “Se levanta de nocke, 'no duerme y dice que alpuien la

llama desde el lavaderp” .

Mientras su madre habla, Karen muestra una expresidn de perplejidad, interrumpida por Cé‘/h(ofoj Ln

miradzs de soslayo, breves expresiones de temor, risas inmotivadas Y SORMsas emgmadicas, e
=

Presenta manierismos de tinte conjuratorio v en ocasionés musita, a la vez que se palpa la boca

en una actitud de desconcierfo.

Mas alld de lo observable, el diagnéstico de psicosis queda establecido cuando la paciente
toma Iz palabra: “Hablo con mi hermana que te habla un chico...no sé._.el chico dice: “Karen,

haceme caso a mi”, y yo le digo: "jpor qué?”. Es la voz de alguien. Pienso que algo pasa...yo

hablo y después ¢l habla”.
' GO

En este breve recorte del relato se imbrican dtferentes fendmenos de Eenguaje entre ellos fa \/ %M

i
alucinacion: “/..] el chico dice: “Karen, haceme caso a mi, y yo le digo: “;por qué?”",

¢Cudles son las razones por las que considerarnos que se trata de un fendmeno alucinatorio?. En

ks

principio, se presenta un fragmento de cadena rota, en tanto Karen no se reconoce como sujeto de .
la enunciacién ni en la enclisis del verbo ‘haceme’ ni en el pronombre personal ‘mif. Esenlda - -
segunda parte de la frase donde el sujeto queda indicado a partir de la atribucion gue hace la
paciente del “;jpor qué?’. ."Y yo le digo: spor gué?". En un solo movimiento se aduefa de la
produccion del segundo segmento de [z frase y se desconoce como emisor del primero. “Karen,

haceme caso a mi" se revela asi_en exterionidad. alsujefo, e , A R
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Ei signiﬁcante alucinado tiene como efecto la anticipacién de la significacién a la
significacién misma. Karen refiere; “Pienso que algo pasa”. Nos encontramos ante la

significacion enigmatica, momento segundo que viene al lugar de un vacio primero. Alli donde en
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segundo como significacion de significacion, dos momentos que en su conjunto constituyen la

experiencia enigmatica. ;Donde situamos el tiempo de vacio. de no-sentido, en el caso gue nos

"
1

ocupa? Tres meses antes de la consulta, Karen experumenta un cambio abrupto en su copducta:
se retrae, no se comunica, deja de bafiarse v de vestirse sola, se levanta bruscamente de la mesa y
se queda parada frente é la pared, no responde a las preguntas de su maestra, llora
constantemente y permanece inactiva durante la mayor parte del dia.

Este cuadro, cuya descripeién corresponde al Ilamado “e;:tupor parcial”, es el fenGmeno
clinico que obedece al vacio de significacidn, defecto condicionado por la forclusion del Nombre

del Padre. Se trata de un accidente en el registro simbélico que impide la produccién de la

retroaccidn significante; alli donde la metafora paterna no ha operado, no adviene la-sgntficacion -~ - e

falica.

¢ Cual ha sidopara Karen, la coyuntura dramética en la que “el Nombre del Padre fue llarmado
al tnico lugar de donde hubiera podido advenirle y donde nunca ha estado?(1) .

Tres meses astes de la consulta Karen presenta dolores en la region pélvica. Su madre los
sanciona como “dolores ovaricos” v decide una visita al pediatra, quien constata la inminencia de
la menarca y dice a la nifia: “Ya sabés lo que te va a pasar...". La madre internumpe la frase con
un: “No, yo no le he dicho nada porque para mi era chica”. Vuelve con su hija al hogar y le
dice: “Ya lodo es diferente, los chicos no le miran de una manera como para jugar, le fenés
que sentar de una manera diferente, tenés que cuidarte”.

Entre la visita al médico y la aparicién de la menarca transcurren algunas semanas. La madre

relata que en ese lapso Karen “[..] estaba sola, no habia comunicacién, estaba retraida.

Después, contaba que le hablaba un chico o una mujer; comenzé con miedo y a levantarse sola

de noche [...] iba al lavaderc porque decla g.ue alguien la llamaba desde alli™.

Moz hallamos Sente a un conjunto 'de hechos de- caricter heteregéous, B prmer: lugarn,Jasa e s e

manifestaciones corporales propias del empuje puberal; en segundo lugar, la particular sancién
que éstas reciben por parte del Otro. Resta establecer cudl es ia relacion entre ambas series y el

desencadenamiento de la psicosis.
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A felta de unz construccion es’cabk:cidé -en calidad de neurcsis mfastl- que le permdta
recubrir la emergenciz de lo real del sexo, la paciente sélo cuerta pars dar su respuestz, con las
significaciones que el Otro matemo le proves. En este pﬁnto, la madre intenta institoir 13 menarea
como un hecho del orden médice, reduciendo ast et cuerpo al organismo. Intento parad&jicaments
a_tminado; pues ella misma interrumpe las palabras del profesional y coarta la posibilidad de
inscripeion en el discurso del Amo. La frase del médico puesta en suspenso por la intervencidn

materna - “Ya sabés lo que te va a pasar [... JNo, yo no le he dicho nada” -no solo destruye toda

alter;;awii%fa d;e.i,ﬁsc-:ripci.ég s;ine ciue rééébla el cmgma planteaﬂo por la irrupcion de la pubértai
invocando en e} sujeto un saber inconsciente que no posee. En cuwanto a las palabras matemas
enunciadas luego de la consulta, advertiaos que resultan insuficientes para yslar aquello que es
heterogénéo al orden simbélico: “Ya rodo es diferente, los chicos no fe miran de wha maners
como para jugar, te tenés que sentar de una manera diferente, tenés que cuidarre”. Se trata de ™
una frase que denota la pobreza del recurso materno para metaforizar la sexvalidad de esta nifia,
ya que ademas de funcionar al modo de una tantologia -en tanto predica sobre el cambio puberal @ A

solamente en términos de “un cambic”, yuxtapone una sucesion de epunciados de corte

imperativo y axﬁenazante, por fuera de un tetido organizado alrededer de un significante ideal. P

En suma, es esta conjuncidn de acontecimientos biograficos la que oficia de Un-padre en lo

]

real precipitando al sujeto en la psicosis clinica. Bl S1 en lo real, fuera de la cadena, libera la
significacidén y engendra la experiencia enigmética, que comienza con un “gsto quiere decir”,
rapidamente seguido de un “esto quiere decir algo”, para culminar en la aposicién de una serie de
fenémenos que intentan detener {a significacion pero que solo constiniven una reedicidn atenuada

del momento inaugural. Fendmenos que, en el caso de Karen son:

dopes verbales: la paciente refere escuchar. voces que, e dicen:
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“Desconfiale”, “Haceme caso a mi”, “Portate bien”, "No le respondas”. Su madre la

descubre sola, tapandose los oidos con las manos, gesto que atestigua el caracter de extranjeridad

e intrusién de la experiencia alucinatoria. Las voces revisten adermas, el misrno tinte imperativo
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la significacién. El significante desamarrado retorna bajo el mismo modo conminatorie, como voz
en lo real,

Por otra parte, la s delirante, que surge como un intento de atemperar el enigma

introducido por la alucinacién: “es lo voz de alguien, de un rufidn, pienso que es alguien™, y
mas tarde, “son Johnny y Andrés que viven en Calzada, en la casa de la tia Felisa " "d"no serd
que me estan buscando para decirme algo?”, “vo escucho nada mds, (Johnny) les habla a sus
amigos”, paralelamente, la voz de una chica Ia increpa por las noches. Cabe sefialar que estas
interpretaciones, que llevan la marca de la respuesta subjetiva, son sin embargo oscilantes v

carentes de sistematizacién; no logran, en consecuencia, detener la significacién ni establecer una

teoria que localice el goce en el Otro,

También se halla un neologismo: “me daba miedo una pared rota...me salvé después porque
teniq miedo...me salvé porgue hacian ruido.;.los ruidos me asustan”. Asistimos a una locucion
neolégica por su empleo, es decir una articulacién semantica orginal y plena de sentido, que hace
de “plomada” en ¢l discﬁrso y plasma una significacién, aunque inefable.

Por ultimo, el decir de Karen se ve interrumpido por la imposicidn de frecuentes musitaciones
ante las cuales la nifia se palpa los labios con expresion de extrafieza. Al ser interpelada
interpreta de manera delirante: “me mueve la boca alguien invisible”. Este fenbmeno, descripto

por Séglas en el grupo de las alucinaciones psicomotrices, corresponde al tipo de las

alucinaciones verbomotrices completas, caracterizadas por su intensidad suficiente como para
exteriorizarse en movirientos de los labios o del aparato fopador. Para Lacan este fendmeno
acpende en su teona del significante, de un retomo del significante en lo real.

En suma, si hemos intentado a través de este ejercicio clinico establecer las coordenadas del

desencadenamiento y determinar las modalidades del retorne en lo real, permanece abierto el

interToganis weercartie quées 1o gue e RN SEvidy a Kaiti 556 Sostén basta el mommento de ta

catastrofe subjetiva que marcé su entrada en la psicosis.
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