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RESUMEN

Se propone una revision critica en torno a la teorizacion del trastorno por consumo de
sustancias desde dos posicionamientos teédricos: el psicoanalitico propuesto por
Sigmund Freud y el freudolacaniano. En el freudiano la relaciéon del individuo con el
consumo de sustancias se ubica en el campo de la sexualidad infantil, en tanto que en
el posicionamiento freudolacaniano entiende las adiciones como aquello que permite la
ruptura con el goce falico o como un sintoma. La discusién pretende delimitar
teoréticamente ambos posicionamientos, sosteniendo que el objetivo que orienta y da

sentido a su practica es de caracter ético.

PALABRAS CLAVE: adiccién, freudiano, freudolacaniano, psicoanalisis, trastorno por

consumo de sustancias.
SUMMARY

The present work proposes a critical review of two theoretical positions regarding
substance use disorder: on the one hand, the psychoanalytic positioning, as developed
by Sigmund Freud; and, on the other hand, a poslacanism positioning. In the first, the
relation between individual and substance abuse is located in the childhood’s sexuality
field; meanwhile, in the latter, addiction is understood as a cause of the rupture with the

phallic jouissance, or as a symptom. The discussion aims to theoretically delimit both
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theoretical positions, arguing that the object that leads and gives meaning to their

practice is of a ethical character.
KEYWORDS: Substance use disorder, psychoanalysis, poslacanism, addiction.

RESUME

Le présent travaille propose une revue critique autour de la théorisation des troubles
liés a l'utilisation de substances a partir de deux positionnement théoriques: celui
psychanalytique proposé par Sigmund Freud et celui post-lacanisme. Dans le
positionnement freudien, le rapport de I'individu a la consommation de substances se
situe dans le champ de la sexualité infantile, tandis que le positionnement post-
lacanisme comprend les ajouts comme ce qui permet la rupture avec la jouissance
phallique ou comme un symptdéme. La discussion vise a délimiter théoriquement les
deux le positionnements, en soutenant que I'objectif qui guide et donne sens a leur

pratique est de nature éthique.

MOTS CLES: troubles liés & I'utilisation de substances, post-lacanisme, psychanalyse,

dépendance.
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Mejor pues que renuncie quien no pueda unir a
su horizonte la subjetividad de su época. Pues
;,como podria hacer de su ser el eje de tantas
vidas aquel que no supiese nada de la
dialéctica que lo lanza con esas vidas en un
movimiento simbdlico? Que conozca bien la
espira a la que su época lo arrastra en la obra
continuada de Babel, y que sepa su funcién de
intérprete en la discordia de los lenguajes. Para
las tinieblas del mundus alrededor de las cuales
se enrolla la torre inmensa, que deje a la vision
mistica el cuidado de ver elevarse sobre un

bosque eterno la serpiente podrida de la vida.

Jacques Lacan, 1953(1)

INTRODUCCION

La articulacion que se presenta en este ensayo entre el psicoanalisis y el consumo de
sustancias responde a la l6gica que describe y explica la adiccién en tanto concepto

de reflexién desde la perspectiva psicoanalitica.

El posicionamiento freudiano considera al psicoanalisis como un procedimiento Util
para indagar en los procesos animicos, un método de tratamiento terapéutico para las
afecciones neuréticas y una serie de concepciones psicolégicas encaminadas al
posicionamiento de una disciplina cientifica basada en la teoria de la vida psiquica [1].
Dentro de los pilares basicos se encuentra “el supuesto de que existen procesos
animicos inconscientes; la admision de la doctrina de la resistencia y de la represion;

asi como la apreciacién de la sexualidad y del complejo de Edipo” (243) [1].
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Por otro lado, el freudolacanismo consiste en la operacién de convertir la teoria de
Lacan en una continuaciéon de aquella planteada por Sigmund Freud. Se pone de
manifiesto una concepcion evolucionista en este planteamiento, en donde, de cierto
modo, se presupone un avance desarrollista y adaptativo de los conceptos freudianos
a lo que en su momento se conocid6 como giro linglistico; es decir, que el
posicionamiento freudolacaniano hace uso indiscriminado de términos propuestos por

Lacan y Freud en sus respectivas teorias.

En cuanto al término adiccidn, es usado habitualmente para describir los problemas
relacionados con el consumo frecuente y abuso de una o varias sustancias, sin
embargo, en 1964 la Organizacion Mundial de la Salud [2] introdujo el término
“dependencia” para sustituir al de adiccion y habituacion utilizados hasta ese
momento. Mas adelante, en la version actualizada del Manual Diagnéstico y Estadistico
de los Trastornos Mentales (DSM-5) la palabra adiccion ya no es utilizada como
término diagnostico debido a la ambigliedad de su definicidn, y en su lugar la American
Psychological Association (APA) en el 2014 introduce la expresion “trastorno por
consumo de sustancias para describir desde un estado leve a uno grave de consumo

compulsivo y continuamente recidivante” (257) [3].

El estudio del fenédmeno del consumo de sustancias implica el entrecruzamiento de
diversas disciplinas cientificas como la psiquiatria y la psicologia. En este sentido, la
disputa entre el razonamiento psiquiatrico y la teoria psicoanalitica es constante. Por
un lado, la psiquiatria diagndstica trastornos ubicandolos en los pacientes
consumidores basandose en los criterios oficiales de clasificacion. La APA [3]
menciona que “el clinico debe aplicar el cdédigo que corresponda a la clase de
sustancia y ademas anotar el nombre de la sustancia especifica” (254) [3] para elaborar
un esquema de tratamiento y/o posible prondstico. Mientras que en el psicoandlisis se
tiende a no considerar el diagnéstico en funcion de los sintomas ni de la particularidad
de la sustancia que se consume, en su lugar se trabaja a partir de estructuras clinicas
que permiten pensar al sujeto y sus dindmicas, asi como la posible direccién del

tratamiento psicoanalitico.
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En la revisidn tedrica psicoanalitica en torno al consumo de sustancias, se encuentran
diversos planteamientos que intentan determinar los factores etioldgicos, asi como el
funcionamiento estructural y del individuo. Sin embargo, para poder entender la l6gica
y los argumentos de estos planteamientos se parte de uno de los temas mas

importantes a problematizar en psicoanalisis: la cuestion del origen del sujeto.

Una de las principales diferencias entre la ensefianza de Sigmund Freud y la de
Jacques Lacan es que el posicionamiento freudiano es evolucionista, es decir, se
fundamenta en que el comienzo es a partir de algo tangible y que se desarrollara hasta
la madurez, por ejemplo: se puede considerar al cuerpo bioldgico en la dimension
particular, mientras que en la social se encuentra la horda primitiva. Por otro lado, con
Lacan se piensa el origen del sujeto desde el planteamiento creacionista ex nihilo —a

partir de la nada— y que sostiene que hay un solo principio [4].

La finalidad de este trabajo es abordar el problema del consumo de sustancias a partir
de una discusion tedrica que permita diferenciar ambos posicionamientos
psicoanaliticos, sosteniendo que el objetivo que orienta y da sentido a su practica es

de caracter ético(ll).
POSICIONAMIENTO FREUDIANO

Si bien Sigmund Freud no realizé un trabajo especifico en torno al consumo de
sustancias, si existen algunas referencias al respecto que nos permiten dilucidar las

formulaciones sobre este tema.

En 1884 Freud comienza a interesarse por las propiedades y efectos de la cocaina,
esto lo lleva a realizar investigaciones médicas experimentales sobre las aplicaciones
en los individuos. En la carta del 17 de mayo de 1885 se relata lo siguiente: “tenia dolor
de cabeza (...) tomé algo de cocaina y mi dolor desaparecié en el acto” (124) [6]. Este
consumo era regular en pequeias dosis para aliviar la depresiéon y la indigestion,

asimismo, la ofrecia para proporcionar “fuerza” y “salud”.

Freud [6] planteaba la eficacia del cloruro de cocaina utilizado terapéuticamente contra
las afecciones dolorosas organicas debido a sus propiedades anestésicas, pero

también la consideraba apta para su uso en los cuerpos sanos ya que su efecto
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estimulante brindaba sensaciones de bienestar, optimismo, ligereza y potencializaba el

esfuerzo intelectual.

Esto propicié que sostuviera la concepcidn de la cocaina como una opcion efectiva de
tratamiento a la morfinomania, mismo que empled con su amigo Fleischl-Marxow con
el propdsito de ayudarle a menguar el dolor y el consumo de morfina. No obstante, en
ese mismo afo, Fleischl sufre una psicosis téxica; alucinaba con “chinches de la
cocaina” arrastrandose por su cuerpo. En este momento ya comenzaban las criticas de
la comunidad cientifica a las opiniones de Freud, quien no tardé en publicar Notas
sobre el ansia de cocaina y el miedo a la cocaina en el que se retracta de su anterior

posicidn frente al caracter inofensivo del consumo de la sustancia [7].

A pesar de lo ocurrido, estas ideas seran un parteaguas que determinara la direccion
de las pocas menciones que Freud va a hacer a lo largo de su obra sobre la funcién de
las sustancias toxicas: evitar el dolor. Es decir, él concibié que el uso de la droga es
una accion contra el dolor para cancelarlo y no como una soluciéon a su causa. No
obstante, aunque Freud siga hablando de “dolor” lo hara de un modo figurado con
respecto a esa primera acepcion del dolor como afeccidn dolorosa-organica; y, para
referirse a la economia de los procesos psiquicos, empleara con mas frecuencia el

término “sufrimiento”(lll).

Otro principio importante para pensar el funcionamiento psiquico es que Freud
considera que el mundo exterior “proporciona las frecuentes, multiples e inevitables
sensaciones de dolor y displacer que el principio de placer, amo irrestricto, ordena
cancelar y evitar” (68) [7]. Es decir, desde el inicio de la vida psiquica la tendencia es
evitar el displacer, no obstante, este principio se ve dafado con la aparicién de
estimulos endogenos (y posteriormente exdgenos) ante los cuales el organismo debe

recurrir al mundo exterior para cesarlos.

Siguiendo esta idea, entonces, se considera que en una etapa del desarrollo psico-
evolutivo surge una tendencia del yo a rechazar todo lo que sea considerado fuente de
displacer —ubicada fuera de uno mismo—, es decir, se concibe al exterior como

amenazante. Sin embargo, con esta capacidad de distinguir un adentro (yo) y un afuera
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(no yo), se da el primer paso para instaurar el principio de realidad, indispensable para

el desarrollo posterior.

Este planteamiento supone que el sufrimiento amenaza al ser humano por tres lados, a

saber:

Desde el cuerpo propio, que, destinado a la ruina y la disolucién, no puede
prescindir del dolor y la angustia como sefiales de alarma; desde el mundo
exterior, que puede abatir sus furias sobre nosotros con fuerzas
hiperpotentes, despiadadas, destructoras; por fin, desde los vinculos con

otros seres humanos (76) [7].

Entonces, bajo la presion de estas posibilidades de sufrimiento, Freud da por
entendido el por qué los seres humanos tienen esas exigencias de satisfaccion —un
proceso similar por el cual el principio de placer fue transformado bajo la influencia del
mundo exterior, al principio de realidad—. Ante esta concepcidon del mundo exterior
como fuente constante generadora de sufrimiento, supone que la felicidad del ser
humano se basa en el mero hecho de haber escapado a la desgracia o de haber

sobrevivido al sufrimiento.

En este mismo orden de ideas, Freud asevera que “la vida, como nos es impuesta,
resulta gravosa: nos trae hartos dolores, desenganos, tareas insolubles. Para
soportarla, no podemos prescindir de calmantes” (75) [7]. Menciona diferentes
métodos que sirven de remedios al dolor de existir, cuyo principal propédsito es la
evitacion del displacer: 1) poderosas distracciones, que hagan valuar un poco la
miseria del ser humano, 2) satisfacciones sustitutivas, que reduzcan esa desdicha, y 3)

sustancias embriagadoras que generen insensibilidad ante éstas.

Freud, con esto, declara que el “mas crudo, pero también el mas efectivo de los
métodos destinados a producir modificacion, es el quimico: la intoxicacion” (77) [7]. Le
siguen otras formas de consolacion mas “nobles” y mas “elevadas” para eludir la
frustracion del mundo exterior. Un gran representante de estas maneras es la

sublimacién de los instintos que tendra un resultado 6ptimo si se sabe acrecentar el
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placer del trabajo psiquico e intelectual, por ejemplo: actividades cientificas, artisticas e

ideoldgicas.

Ahora bien, es menester mencionar que las primeras ideas sobre la relacién del
individuo con las drogas surgen en el campo de la sexualidad infantil. Freud escribe
que se le ha “abierto la inteleccidon de que la masturbacién es el Unico gran habito que
cabe designar ‘adiccion primordial’, y las otras adicciones soélo cobran vida como
sustitutos y relevos de aquélla” (314) [8], puntualizando el alcoholismo, el morfinismo, el
tabaquismo. Y se interroga si esa adiccidn es curable o si el analisis se enfrenta a una

limitante, ante la cual deba conformarse con mudar de una histeria a una neurastenia.

Lo anterior supone que en los estratos de lo sexual hay una evolucién “normal” del
autoerotismo (considerada la etapa mas inferior y primitiva) al aloerotismo (la etapa
mas evolucionada, ya sea homo o heteroerotismo). En el pasaje evolutivo del estrato
autoeroético al aloerdtico hay un estadio intermedio conocido como “narcisismo” el cual
consiste en la constitucion del objeto [9]. Este proceso inicia tomando al yo como
primer objeto libidinal para evolucionar en un tipo de eleccién del objeto amoroso [10].
Este pasaje se puede ejemplificar de la siguiente manera: no existo-existo-existe el

otro.

El autoerotismo aparece en la primacia de la zona erégena oral donde el nifio
chupeteador busca en su cuerpo una zona para succionarlo con fruicién, pero, asi
como sucede en el caso del chupeteo, cualquier otra parte del cuerpo puede ser
dotado de excitabilidad y elevarse a la condicion de zona erégena. Una de estas zonas
es la genital que, por la anatomia, las secreciones o el manejo del cuerpo en el cuidado

personal generan sensaciones placenteras que el infante buscara revivirlas.

Freud [11] divide a la masturbacidn infantil en tres fases: la primera corresponde al
periodo de lactancia; la segunda al breve florecimiento de la practica sexual y la tercera
al onanismo de la pubertad. Con esto se plantea que en un primer momento la pulsién
no estéa dirigida hacia otra persona, se satisface en el propio cuerpo a través del acto
mecanico. Es decir, que esa primera adiccion —la masturbacién— esta en intima
relacidon con la pulsién autoerética. El onanismo del lactante dura un breve lapso, pero

si no hay interrupcion que la detenga puede constituir una gran desviacién en al
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desarrollo; en un segundo momento, después del periodo de lactancia, la pulsién
sexual se activa de nuevo en la zona genital y se manifiesta, segun Freud, como “un
estimulo condicionado centralmente a una satisfaccion onanista o como un proceso
del tipo de una polucion de manera analoga a la polucion en la época de
madurez” (172) [12], y se mantendra hasta que sea sofocada. En el tercer momento se
encuentra el onanismo en la pubertad que, a diferencia de las dos fases anteriores,
éste va acompanado de la fantasia, es decir, la masturbacion se compone de la fusion
de dos partes: al tocamiento se le agrega el trabajo psiquico que implica la fantasia,

dando como resultado que el individuo pueda excitarse por la via del representante.

Esto quiere decir que la practica sexual infantil —sea espontanea o provocada— marca
la direccidn que seguird la vida sexual tras la madurez, es decir, estas influencias
sexuales tendran una importante posicidon en la etiologia de las neurosis [12]. Por
consiguiente, para que haya un sintoma debe existir una evoluciéon en el desarrollo
infantil; es indispensable el desplazamiento de la masturbacién mecanica-autoerdtica a
la aloerédtica, donde se reconozca la existencia de otro externo que habilite la fantasia
[13]. Esto permite ubicar en dos diferentes etapas a la masturbacién autoerética y al
sintoma. De modo que, si la adiccidon es un sustituto de la masturbacion infantil
autoerdtica y meramente mecanica, entonces se contrapone al sintoma desde la

propuesta freudiana.

En resumen, desde la teoria freudiana el problema del consumo de sustancias se
podria plantear como una resolucidn no adecuada de la primera fase de la
masturbacion infantil, dando como resultado una desviacién respecto del desarrollo

que se espera del ser humano en la cultura.

POSICIONAMIENTO FREUDOLACANIANO

El término freudolacanismo es ubicable por primera vez —pero no desarrollado— con
Oscar Masotta en el Acta de fundacion de la Escuela Freudiana de Buenos Aires,
firmada en 1974, ahi hace referencia al estudio de la historia de la teoria propuesta por

Freud y Lacan [14].
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Por otro lado, Jean Allouch ubica cuatro principales diferencias teéricas entre Freud y
Lacan, a saber, 1) Lacan trabaja la psicosis, mientras que en Freud no hay un desarrollo
tedrico al respecto, 2) si hay un retorno de Lacan a Freud, no obstante, éste responde a
lo que falta en la obra freudiana, 3) Lacan introduce el concepto “objeto pequeio a”, y
4) el nudo borromeo sustentado en los tres registros: real, simbdlico e imaginario (RSI),
a diferencia del aparato psiquico propuesto por Sigmund Freud con su modelo tépico,

dinamico y econémico [15].

En esa misma linea, Alfredo Eidelsztein designa como freudolacanismo “al estado
actual de las concepciones de la comunidad psicoanalitica (...) que se afianzan en una
teoria de la formacién del analista proponiéndole: 1) la acumulacién de experiencias
personales, tanto para el paciente como para el practicante como fuente principal de
saber; 2) sostener el psicoandlisis en posicidn de extraterritorialidad cientifica; 3)
orientarse hacia el pasado a partir del “retorno a Freud” y/o a Lacan (...); y 4) trabajar
denodadamente para fundir y disolver toda la novedad del modelo tedrico de Lacan en

las ensefnanzas de Freud” (s/p) [16].

Es decir, la variedad de teorias relacionadas a Freud habilita que quienes estudian
psicoandlisis se enfrenten a la dificultad de distinguir entre las diferentes teorias
ofertadas y en la eleccidn al ejecutar la practica clinica. Lo que generalmente conlleva a
una mezcla de propuestas tedricas entre diferentes autores —se viene diciendo que a
esta amalgama entre la investigacion de Freud y Lacan se le conoce como

freudolacanismo—.

En este posicionamiento es donde mas se encuentra informacion respecto al consumo
de sustancias, que va desde autores que propiamente no lo han abordado pero que
han propuesto interrogantes al respecto, por lo cual suelen recuperarse debido al
andamiaje teodrico trasvasado en los analisis contemporaneos, y sus ideas sustentan a

los autores que si desarrollan el tema.

Dentro del primer grupo se puede ubicar a Donald Winnicott [17] quien menciona que
la adiccidn se puede pensar como un posible resultado de una inadecuada tramitacién
de los fendmenos transicionales, perjudicando el normal progreso a las relaciones de

objeto maduras. Por otro lado, si bien Lacan no hace ninguna propuesta tedrica para

10
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pensar las adicciones, si menciona que “no hay ninguna otra definicion de la droga que

ésta: es lo que permite romper el casamiento con la cosita de hacer pipi.” (51) [18].

En el segundo grupo se encuentran autores reconocidos como Sylvie Le Poulichet [19],
quien aborda la dependencia a una sustancia desde cinco factores: el fisiologico, el
contexto socioecondmico, el cultural y el psicolégico. Respecto a este Ultimo, plantea a
la adiccion como una “operacion farmakon”, es decir, la droga funciona como remedio
y veneno a la vez, habilitando la sustancializacién de lo psiquico. Entiende que en
algunos casos la sustancia funge como una suplencia en respuesta a la ausencia de la
inscripcion del nombre del padre, es decir, como anudacioén de los 3 registros. Lo que
conlleva a que el intoxicado tenga dificultad para significar, colocandolo en el campo
de lo real y obnubilando la posibilidad de fungir un rol en una “relacién de objeto”. El
sujeto parece capturado en un goce “auto-erético” que le ofrece independencia del
mundo exterior, de sus propias necesidades y de sus objetos de amor. Por
consiguiente, el abandono de una droga en los toxicomanos lo asocia con una
catastrofe narcisista al percibir el “exterior” como una amenaza constante. Prueba de
ello es la queja en la abstinencia: los sujetos en proceso de recuperacion describen
sentir que algo les hace falta, viven la experiencia de haber perdido algo y esta

sensacion les genera dolor.

Por otro lado, Néstor Braunstein sostiene que el uso del alcohol y de las demas drogas
configura una “conducta” y no una estructura clinica. De modo que se plantea a la
adiccién como una eleccion subjetiva de la que el individuo es responsable. Explica
que en la toxicomania el goce falico es “sustituido” por el goce auto-erético, es decir,
no hay necesidad del Otro. En otras palabras, la droga al carecer de valor falico no es
sustitutivo del objeto sexual, sino de la sexualidad misma, “es un modo de apartarse
de las coacciones relacionales impuestas por el falo” (280) [20]. La funcién de la droga,
a decir de Braunstein, permite al individuo consumidor una via de acceso privilegiada y
directa hacia el goce, como un modo de impugnar la exigencia del Otro y de la cultura,
que impone renunciar a éste. Se considera que el individuo, al administrarse la
sustancia, esta buscando la conexién directa sin pasar por la aquiescencia del cuerpo
del otro. Con esto se ubica a la adiccion como una operacion opuesta (intento de

separacion) a la alienacién del Otro, produciendo una ruptura del lazo entre el sujeto y

11
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el discurso, es decir, hay un apartamiento de la funcién del discurso: a-diccion (sin

palabra).

De manera semejante, Héctor Lopez [21], afirma que la adiccidon y el consumo de
sustancias toxicas son dos problematicas distintas: 1) la adiccion no siempre es a una
sustancia quimica; y 2) el consumo de éstas no implica invariablemente una adiccion.
Considera que no es suficiente la particularidad quimica de un objeto para adquirir una
propiedad adictiva, sino que es necesario el desplazamiento del significante mediante
el cual la sustancia pase a ocupar un lugar en el deseo del sujeto, es decir, es una
operacion inconsciente. En este sentido, propone que desde el psicoanalisis no se
define al sujeto por la adiccién sino por su estructura inconsciente, partiendo del

supuesto de que la droga es un efecto y no una causa.

El autor explica que la conducta adictiva tiene origen en la castracion generando en los
individuos dos maneras distintas de responder ante ello: algunos rechazan la pérdida e
insisten en gozar, mientras que otros sortean “el dolor de existir” haciendo uso de
subterfugios, en este Ultimo ubica a los agentes téxicos. En tal sentido, la intoxicacién
con sustancias es un intento del sujeto de cancelar con urgencia el dolor del trauma
pulsional. Dicho de otro modo, cuando el sujeto experimenta lo traumatico de la
ruptura de las defensas y se enfrenta a la invasion de lo real del goce, opta por lo que
considera el medio mas rapido y eficaz contra el dolor que le provoca: la sustancia
adictégena. Esta urgencia es uno de los elementos clinicos que permiten diferenciar
entre el mecanismo adictivo y el neurdtico: mientras el neurdtico a través de la
demanda tolera la desviacidn que va al Otro, el adicto toma un atajo haciendo uso de la
cancelacion téxica. En resumen, el neurdtico demanda (habla/se queja), mientras el

adicto se intoxica (accidn cancelatoria).

La cancelacién del dolor a partir del uso de sustancias toxicas funge como punto de
articulacion de dos cometidos: en el primero se encuentra la funcion defensiva
supresora que tiene como fin cancelar el dolor, y en el segundo se trata de la
restitucion funcional cuyo destino es activar la fantasia en un intento de ligadura que

transpone el goce pulsional en lo placentero del fantasma.
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Para el autor, la conducta adictiva representa una “voluntad de goce” que requiere un
minimo de trabajo psiquico, ya que se encuentra reducido a la actividad placentera de
un fantasear casi automatico, y cuyo objetivo es proteger al sujeto de otro goce mas
radical. Entonces, “se trata, pensamos, de la necesidad de la intoxicaciéon como acting
out de la dificultad para establecer la transferencia (...)” (146-147) [21], esto representa
una de las mayores dificultades para el establecimiento de la transferencia, y por lo

tanto hacia el trabajo clinico.

Por Ultimo, José Antonio Rodriguez Piedrabuena [22] plantea que la adiccion o la
toxicomania es una consecuencia de conflictos no resueltos que permanecen
reprimidos y excluidos de la vivencia del individuo adicto. En otras palabras, son el
producto de la relacion perturbada entre los sistemas de organizacién interna de la
mente. Es decir, la adiccion es una formacidon de compromiso, esencialmente un
sintoma psicoanalitico. El autor coloca a la adiccién grave como manifestacion de una

tentativa de vivir, pero donde la “solucién” va en sentido contrario.

Para Rodriguez, la etiologia de las adicciones es ubicable en la etapa oral, entendida
como una relacién afectiva compleja en correspondencia a la necesidad de los otros.
Es decir, las relaciones de los individuos adictos suelen caracterizarse por un sadismo
verbal reprimido, voraz y ansioso. Siguiendo su planteamiento sobre el funcionamiento
psiquico de la adiccioén, agrega que ésta responde a una maniobra inconsciente que
hace el individuo consumidor para dotar a la sustancia de cualidades extraordinarias
—-curativas, sanadoras, salvadoras—, es decir, hace los cambios necesarios para que
la droga se adapte a sus necesidades, agregandole atributos que, en si misma, no
tiene. Para ello es necesario la intervencién de un mecanismo de defensa: la
identificacion proyectiva. Con este mecanismo logra sacar de si mismo las cualidades
formidables y las deposita en el objeto, convirtiéndolo en algo extremadamente
necesario, con lo cual la dependencia, que aparece como de algo exterior, seria en

realidad algo que previamente estuvo en su psiquismo.

De modo que siempre detrds de una adiccion grave se encuentra una pérdida real o
simbdlica destituida de la conciencia, y que mediante la droga se pretende recuperar

ese objeto perdido. Es decir, que el objeto ideal-téxico de la adiccion es sdlo el
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representante de algo que existio en etapas primitivas del desarrollo que luego se

perdié y ahora pertenece al orden de lo irrepresentable (inefable).

Si bien Rodriguez se centra en el desarrollo del tema sobre la adiccion grave, no omite
mencionar que existe otro grupo de personas “normales” que hacen uso de la droga
para procurarse satisfacciéon e intentar controlar su “nicleo primitivo”, ellos comparten
la caracteristica de pasar desapercibidos, por lo cual no son catalogados como
adictos. No obstante, en ambos casos considera que la mente de los consumidores se
encuentra funcionando en nivel arcaico, lo que genera que las relaciones que

establecen sean extremadamente idealizadas.

En suma, es posible observar que, en esta propuesta psicoanalitica, los autores oscilan
entre dos maneras de pensar la adiccién: 1) entender a la adiccidn como un intento de
reparar una falla de la primera infancia, previa a la constitucién de la dimensién
simbdlica del falo; y 2) pensarla como aquello que permite la ruptura con el goce félico,

asumiendo que previamente se establecié una ligazén con el falo.

En el primer grupo estan los autores que no categorizan a la adiccién en una estructura
psiquica, pero si consideran que existe una condicién pre-moérbida que favorece el
desarrollo de la adiccién, aunque no la determina. En tal sentido, piensan que la
masturbacion autoerética es la “adiccidon primordial”, y las otras adicciones sélo
representan sustitutos de ella. Es decir, se plantea que las adicciones vienen al lugar de
la masturbacién como manifestacion del autoerotismo. De este modo, la adiccion, al
sostener una satisfaccion onanista ocupa el lugar de un subterfugio para evitar el
abordaje al cuerpo del otro. Con ello se vuelve de nuevo al planteamiento freudiano
donde se considera que el téxico es el método mas tosco, pero también el méas eficaz

al que se recurre con el fin de evitar el sufrimiento.

En el segundo grupo, se explica la conducta adictiva a partir de la ruptura con el falo o
como un sintoma. Esta propuesta da lugar a entender la adiccion como una eleccion
de la cual el sujeto (individuo) es siempre responsable, o como una estrategia
empleada para sortear la dificultad de establecer una relacion con el enigma del deseo

del Otro —el sujeto adicto se sustrae del lazo con el Otro—.
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No obstante, estas dos maneras de pensar la adiccion sostienen la idea de que la
intoxicacidn por drogas es equivalente a una experiencia de goce, ya sea en su
cualidad de auto-erdtico, falico o inefable (obnubilando la dimension simbdlica de la
palabra) y que los efectos de esta vivencia se convierten en adiccion. El goce se piensa
siempre en el cuerpo, sea éste falico o no, sustentado en el supuesto de que la pulsién
parte de una fuente y se satisface en ésta. Dicho de otra manera, no es que la pulsién

se satisfaga en un objeto, sino que bordea al objeto y se satisface en el propio cuerpo.
CONCLUSION

Dicho todo lo anterior, queda claro que la manera de plantear el tema de las adicciones
no fue la misma en la teoria freudiana respecto a las propuestas contemporaneas, no
obstante, al ser las primeras reflexiones teoricas, representan la base sobre la cual los
actuales psicoanalistas orientan un posible tratamiento al problema del consumo de

sustancias.

Los aportes de Sigmund Freud, en torno a la creacion del psicoanalisis, abonaron al
desarrollo de la biologia y la psicologia, permitiendo que las teorias psicologicas/
psicoanaliticas y la biologia de la enfermedad mental coexistan. Partiendo de aqui, si
se sostiene que la base del consumo de sustancias estd apuntalada en la propuesta
biologicista y se explica a partir del desarrollo psicoevolutivo, entonces, el psicoanalisis
es inviable dado que las neurociencias tienen mayor investigacion y recursos de
tratamiento en este tema. Esto quiere decir que para la neurobiologia moderna y la
psiquiatria la parte fundamental del ser humano es la sustancia biolégica: el cerebro, el
sistema nervioso, la genética, etc. Asi las cosas, el sujeto se pone de presente en tanto

epifendmeno del cuerpo bioldgico.

Por otro lado, el posicionamiento conceptual del freudolacanismo, que encuentra su
potencia tedrica en la ensefianza de Lacan como una interpretacion de la obra de
Freud, trabaja bajo la idea de que el bebé humano es sumergido en un orden simbdlico
como parte de su constitucion subjetiva, sin embargo, para este posicionamiento el
lenguaje no alcanza a simbolizar todo lo real y se propone que eso produce el
sufrimiento subjetivo. Ocurre algo semejante a la posicion Freudiana, donde el

inconsciente y la subjetividad estan ubicados dentro del individuo. Lo anterior da como
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resultado, entonces, que el individuo debe moralmente hacerse cargo de todo aquello
que goza, piensa, desea o actua y, especialmente, de lo que se queja. Esto

corresponde con el ideal social postmoderno: hacerse responsable de uno mismo.

En este orden de ideas, epistemoldgicamente y contrario a Freud, el planteamiento de
Lacan se caracteriza por ser anti-ontologica e insustancialista, donde el sujeto no tiene
nada que ver con lo subjetivo de una persona ni con lo individual, sino que es efecto de
la articulacién significante entre S1-So. Es decir, en este posicionamiento no se trabaja
con individuos, sino con subject (material significante), porque sostiene que no hay
sujeto sin Otro. Esto da como resultado que, para la teoria propuesta por Lacan, la

direccion va en el sentido de pensar los problemas con la logica del significante.

Tanto la teoria de Freud y como la de Lacan, asi como las direcciones de la cura, son
diferenciables entre ellas. En términos generales, para Freud se trata de un rodeo de la
satisfaccién pulsional respecto de la realidad y el fin del andlisis es hacer consciente lo
inconsciente; mientras que para Lacan se trata de un acto significante creador que

producird un nuevo sujeto.

En este sentido —recuperando el epigrafe que abrid este ensayo—, el psicoanalista
debe articular al horizonte de comprensién la subjetividad de su época, para asi
cumplir la funcién de ser el eje en torno al cual giran la vida de sus analizantes en una
operacidon significante (psicoanalista-psicoanalizante); del mismo modo, el
psicoanalista oficia de interprete en la estructura del lenguaje, y para ello, debe dejar a

la mistica lo inefable, lo infinito y lo antirracional.

Finamente, cabe decir que los psicoanalistas son siempre responsables de cémo se
piensa al sujeto (subject), de tal manera que es importante y necesaria la discusion
tedrica que propicie la posicion ética, pues ésta orienta y da sentido a la practica
psicoanalitica, teniendo en cuenta que los distintos posicionamientos conceptuales

engendran diferentes direcciones de la cura en un mismo material de caso.

NOTAS

(1) El epigrafe corresponde a los Escritos 1 (Editorial Siglo XXI, 1989) de Jacques Lacan, con
traduccién de Tomas Segovia.
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() La ética aqui es concebida como parte de un campo del saber donde la epistemologia
orienta su operatividad entre términos tedricos y conceptuales. Dicho a la manera de Jean
Allouch, se trata, en ultima instancia, de “una eleccién a operar”.

(1) Cabe mencionar que para Freud “todo sufrimiento es so6lo sensacién, no subsiste sino
mientras lo sentimos, y soélo lo sentimos a consecuencia de ciertos dispositivos de nuestro
organismo” (77) [7].
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