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Resumen

La contratransferencia ha sido y es un gran “nudo” técnico, metapsicolégico y clinico.
En la presentacion de material clinico escuchamos a menudo referencias a la
contratransferencia, explicitaciones de la misma, que sefialan el intrincado y
controvertido problema de la implicacion del paciente y del analista. ;Quién es entonces

el sujeto y el objeto de la contratransferencia?

La palabra “contratransferencia” aparece sélo en dos trabajos de Freud. Sin embargo,
hay pasajes en su obra que constituyen referencias implicitas a la contratransferencia y

que han nutrido desarrollos posteriores.

Al respecto se destacan los aportes de P. Heimann, E. Racker, M. Neyraut, J. Lacan,

M. Baranger, W. Baranger y B. de Ledn.

El trabajo subraya la importancia de no perder de vista la coherencia entre la clinica
y las distintas variedades psicopatoldgicas que en ella abordamos, los dispositivos
técnicos que nos damos para trabajar y los fundamentos tedricos con los cuales

operamos.

Summary

Countertransference has been and still is a great technical, metapsychological and
clinical “knot”. During clinical presentations we often hear assertions and references to
Countertransference, which point out the intricate and controversial problem of patient
and analyst involvement. Who are then object and subject in Countertransference?
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The word Countertransference is only mentioned twice in Freud’s books.
Nevertheless, there are passages in his work in which there is an implied reference to

Countertransference, which have encouraged subsequent studies.

On that score, the contributions of P. Heimann, E. Racker, M. Neyraut, J. Lacan, M.
Baranger, W. Baranger and B. de Leo6n are pointed out.

This piece of work underlines the importance of not losing sight of the coherence
between clinical practice and the different psychopathological varieties approached in it,

the technical devices we use in our work and the theoretical grounds we deal with.

Descriptores: IDENTIFICACION PROYECTIVA / TRANSFERENCIA /
CONTRATRANSFERENCIA / CAMPO PSICOANALITICO /
SUJETO SUPUESTO SABER

La contratransferencia ha sido y es un “gran lio”. El intentar reflexionar sobre
este “nudo” técnico, metapsicolégico y clinico nos evoca la imagen de quien esta
aprendiendo a tirar con el reel: “Se me hizo galleta”. Intentaremos algunos
desanudamientos para asi ver qué podemos “pescar”. Al empezar a “tirar de la tanza”
observamos que, desde Freud en adelante, la evolucién del concepto es rica en
metaforas. Observamos que cada una de estas metaforas contiene una riqueza de alto
valor descriptivo y explicativo y que al mismo tiempo, ninguna de ellas abarca
completamente los fendmenos que intenta describir. Esto hace a una dificultad en la
conceptualizacion de la contratransferencia que tiene correlato en la propia traduccion

del término.

Die Gegenibertragung

El término aleman die Gegeniibertragung (la contratrans-ferencia) puede ser separado
en tres partes: 1) Gegen, que literalmente se traduce por “contra”, pero que también
quiere decir “hacia, alrededor”; 2) Uber, que significa “sobre”, “encima de...”; 3)
tragung, que proviene del verbo tragen, “cargar, llevar, acarrear”. Desde este punto de
vista die Ubertragung es la transferencia y die Gegeniibertragung es la
contratransferencia. Esta Ultima es la traduccion hegemonica de los diferentes idiomas.
Creemos que el prefijo “contra” no da cuenta de la totalidad del fendmeno. Hurgando en

ISSN 1688-7247 (2000) Revista uruguaya de psicoanalisis (En linea) (92)



diferentes diccionarios, aparece una acepcion de gegen en el sentido de “en relacion
con”. Sin ir mas lejos, en el lenguaje cotidiano, al referirnos a dos equipos que se
enfrentan, decimos preferentemente que tal equipo juega “con”, mas que “contra” otro.
Este “con” que une, apunta a la relacion, a lo diadico, a lo que se mezcla y se confunde.

El “contra” separa, enfrenta, evoca lo que surge en reaccién contra algo.

Etimologicamente, lo que surge en primer lugar es que se desconoce el origen del
término gegen. La primera referencia proviene del islandés antiguo con la acepcion de
“ir hacia”. Luego aparece en la forma de “acercarse, encontrarse”. S6lo mucho después

habria adquirido el significado de “contra”.

Queremos hacer otra discriminacion en cuanto a la construccion de la palabra die
Gegeniibertragung. Ella encierra el adverbio de lugar gegentiber, que significa “lo que
esta enfrente”, “del otro lado”. Nos preguntamos si esto no guarda relacion con el hecho
de que Ldpez Ballesteros haya optado por la traduccién de “transferencia reciproca”
cuando Freud se refiere a la Gegenlbertragung en Puntualizaciones sobre el amor de
transferencia. Esta traduccion deja de lado el caracter de reaccion, para evocar mas
aquello que “esta enfrente, del otro lado”.

Rescatemos el triple caracter que nos arrojaria entonces este analisis terminoldgico:
1) de reaccion a algo, 2) de indisoluble unién y 3) de algo que esta enfrente. ;Quién es
entonces el sujeto y el objeto de la contratransferencia? Cuando nos referimos al sujeto
y al objeto lo hacemos en un sentido descriptivo, dejando a un lado las connotaciones
filosoficas y psicoanaliticas de ambos términos. Dicho de un modo general: ;La
contratransferencia es algo que tiene que ver con el paciente, con el analista o0 con

ambos?

En la presentacion de material clinico escuchamos a menudo referencias a la
contratransferencia, explicitaciones de la misma, que sefialan el intrincado y
controvertido problema de la implicacion del paciente y del analista. Dicha implicacién
puede también ser estudiada en relacion a la cuestion de la interpretacion. Si
mencionamos el problema de la relacion con la interpretacion en la sesion es solo a
titulo de ejemplo y no para desarrollar este interesante y a la vez complejo problema.
Nos interesa quedarnos “mas aca” de la interpretacién, en eso que “ocurre” en el

analista sin que necesariamente tenga que hablar.

Asi circunscripta nuestra aproximacién al tema vayamos a lo que Freud escribié

sobre la contratransferencia.
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La contratransferencia en la obra de Freud

La palabra “contratransferencia” aparece sélo en dos trabajos de Freud. La primera
mencioén es en Las perspectivas futuras de la terapia psicoanalitica (1910) y existen
otras dos en Puntualizaciones sobre el amor de transferencia (Nuevos consejos sobre la
técnica del psicoanalisis, I11) (1915-1914). En el primero de los trabajos nombrados
dice Freud: “Nos hemos vistos llevados a prestar atencién a la ‘contratransferencia’ que
se instala en el médico por el influjo que el paciente ejerce sobre su sentir inconciente, y
no estamos lejos de exigirle que la discierna dentro de si y la domine. Desde que un
nimero mayor de personas ejercen el psicoanalisis e intercambian sus experiencias,
hemos notado que cada psicoanalista solo llega hasta donde se lo permiten sus propios
complejos y resistencias interiores, y por eso exigimos que inicie su actividad con un
autoandlisis y lo profundice de manera ininterrumpida a medida que hace sus
experiencias en los enfermos. Quien no consiga nada con ese autoandlisis puede
considerar que carece de la aptitud para analizar enfermos” (Freud, S., 1910 P. 136).
Sefiala Strachey que Freud no siempre se mostrd tan optimista respecto de las
posibilidades de este autoandlisis, insistiendo en la necesidad para el analista de realizar

un andlisis didactico con otra persona.

En esta referencia la contratransferencia aparece como la resistencia en el analista.
Nos evoca la definicién de resistencia que Freud vierte en La interpretacion de los
suefios (Freud, 1900) como todo aquello que se opone a la progresion del analisis. En
este sentido la contratransferencia constituye un obstaculo a remover, aquello que el

analista debe discernir dentro de si y dominar.

Es posible trazar un paralelismo entre la transferencia y la contratransferencia en la
medida que esta nocion de obstaculo a remover nos recuerda la manera en que Freud
coligid inicialmente la transferencia. Ella también era un obstaculo. La ultima creacion
de la enfermedad que es necesario combatir, el maximo escollo para el psicoanalisis. Es
la transferencia de Dora, que Freud no logré dominar a tiempo, lo que explicaria la
ruptura prematura de ese analisis. Este paralelismo deja rapidamente de ser tal. La
transferencia pronto se convertira en el auxiliar més poderoso para el psicoanalisis, el
obstéaculo se transforma en instrumento. Si seguimos sosteniendo un caracter parcial de
la transferencia como resistencia, es cierto también que para la mayoria de los analistas
es el trabajo con la transferencia lo que define esencialmente al andlisis. La
contratransferencia en cambio no adquiere —en lo poco que Freud escribi6 al respecto—,
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este caracter de auxiliar, de instrumento. Queda como exigencia para el analista en su

propio analisis.

En Puntualizaciones sobre el amor de transferencia Freud al referirse al
enamoramiento de una paciente por el médico sefiala que: “Para el médico significa un
esclarecimiento valioso y una buena prevencion de una contratransferencia aprontada
en éI” (Freud, S. 1914, p. 164). Afirma que el analista no debe ni sofocar ni
corresponder el amor de transferencia. Sefiala alli lo dificil de la posicion del analista en
dicha situacion: “Por otra parte, el experimento de dejarse deslizar por unos
sentimientos tiernos hacia la paciente conlleva, asimismo, sus peligros. Uno no se
gobierna tan bien que de pronto no pueda llegar mas lejos de lo que se habia propuesto.
Opino, pues, que no es licito desmentir la indiferencia que, mediante el sofrenamiento
de la contratransferencia, uno ha adquirido” (op. cit., P. 168). “Motivos éticos se suman
a los técnicos para que el médico se abstenga de consentir el amor de la enferma.” “Por
alto que el tase el amor, tiene que valorar mas su oportunidad de elevar a la paciente
sobre un estadio decisivo de su vida” (op. cit., p. 173). La palabra contratransferencia no
tendra una cuarta mencion en el resto de su obra. Hay, si, varias referencias implicitas,
la mayoria en forma de metéforas, muchas de las cuales han sido retomadas por autores
posteriores y hacen a lo que podriamos definir como un “universo contratransferencial”

en el que nosotros también estamos inscriptos.

La metéafora del espejo

“El médico no debe ser transparente para el analizado, sino como la luna de un
espejo, mostrar s6lo lo que le es mostrado” (Freud, 1912, p. 117). Es sobre este analista-
espejo, constituido en una superficie limpida que se proyectara la transferencia del
paciente. El analista objeto de dicha transferencia no se mostrara, no se implicara en la
situacion. Si aparece como sujeto de una contratransferencia, esto se configura como
resistencia en el analista, que perturba el discernimiento de lo inconciente y que sefiala
la intervencion de la censura en el analista. Son las fallas propias en el analista, los
“puntos ciegos” en la percepcién analitica (expresién que Freud toma de W. Stekel),
cuya erradicacion se conseguiria con el sometimiento del analista a una “purificacién”
psicoanalitica. Esta indicacion técnica tiene una funcidn de prescripcion para el analista.
Apunta a garantizar la libertad y la autonomia del paciente respecto al analista. Buscan
sino eliminar, por lo menos reducir al maximo los efectos nocivos de la sugestion,

evitando la induccion del paciente por parte del analista (De Ledn, 1993).
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La metafora del cirujano

En ese mismo trabajo de 1912 en el que Freud da Consejos al médico sobre el
tratamiento psicoanalitico, evoca la figura del cirujano que: “...deja de lado todos sus
afectos y aun su compasion humana” (Freud, 1912, p. 114), exigiéndole al analista una
necesaria frialdad de sentimiento. Vuelve a esta metafora en La terapia analitica al
referirse al caracter desfavorable de las condiciones externas para un tratamiento: “El
tratamiento psicoanalitico ha de equipararse a una intervencién quirdrgica y, como ésta,
exige realizarse dentro del marco mas favorable para lograr éxito. Ustedes conocen los
preparativos que suele pedir el cirujano: un lugar adecuado, buena luz, ayudantes,
alejamiento de los parientes, etc.” (Freud, 1917, p. 418).

Ambas metaforas, la del espejo y la del cirujano se encuentran en un mismo texto
apenas separadas por unos pocos renglones. Tienen algo en comln y a la vez algo de
diferente. Subrayamos este doble caracter y su reunion en un mismo texto para recordar
algo que hace a la naturaleza de la obra freudiana: la dialéctica de su pensamiento, con
cierta indeterminacion en los conceptos que, lejos de promover una desestimacion de
los mismos, nos obliga a reflexionar a un mismo tiempo en diferentes direcciones, no
necesariamente excluyentes. En este caso, la figura de un analista espejo que se limita a
reflejar lo proyectado en é€l, es diferente de la del analista cirujano que opera, realiza una
intervencion quirdrgica. Pensamos que esta ultima metafora supone una mayor
implicacion por parte del analista, que la anterior. Sin embargo, ambas tienen en comun
el dejar fuera, la contratransferencia. Si el analista es sujeto de una contra transferencia,
la misma no deberad contaminar la asepsia del bloc quirdrgico, compuesto ahora por el
divan y el sillon. El analista-cirujano al ponerse su tanica tendra que dejar fuera sus
resistencias y complejos interiores, debera haberse sometido ya a la purificacion
psicoanalitica del “analisis didactico”. El sujeto y el objeto no entran en contacto, no
hay riesgo de contaminacion. Tanta repercusién hubo de tener esta imagen del cirujano
que Paula Heimann escribié un articulo denominado Sobre la necesidad de que el
analista sea natural con su paciente muchos afios después, en 1978.

Por otra parte las figuras del analista-espejo y cirujano responderian, en el plano de la
técnica, a la exigencia de Freud de concebir la terapia analitica de acuerdo con los
fundamentos de las ciencias naturales. Ellos tienen que ver con el pensamiento

positivista predominante del siglo XIX, que encarnaba los ideales de objetividad,
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exactitud y perfeccién. El sujeto de la observacién y de la experimentacion guardaba

distancia respecto de su objeto.

Si estas reglas técnicas configuran un escenario que se aproxima al ideal de
objetividad de las ciencias experimentales, veamos la coherencia de este dispositivo
técnico con el punto de vista metapsicoldgico que sustenta la primera topica freudiana.

El punto de vista metapsicol6gico

En una primera época, el acento recae, desde nuestro punto de vista, en el conflicto
intrapsiquico. Si nos remitimos a los Estudios sobre la histeria encontramos alli un
hermoso antecedente de esta correspondencia entre la técnica y la teoria, en el momento
en que Freud se decide a abandonar la hipnosis e igual obtener los recuerdos patdgenos.
“Tales experiencias me dejaron la impresion de que un mero esforzar (Drangen) podia
hacer salir a la luz las series de representaciones patégenas cuya presencia era
indudable, y como ese esforzar costaba empefios y me sugeria la interpretacion de tener
que superar Yo una resistencia, traspuse sin mas ese estado de cosas a la teoria segun la
cual mediante mi trabajo psiquico yo tenia que superaren el paciente una fuerza que
contrariaba el devenir-conciente (recordar) de las representaciones patdgenas. Una
inteligencia nueva parecio abrirseme cuando se me ocurrié que esa podria ser la misma
fuerza psiquica que cooper6 en la génesis del sintoma histérico y en aquel momento

impidié el devenir-conciente de la representacion patégena.” (Freud, 1895, P. 275).2

Pensamos que este fragmento nos muestra un camino que va de la técnica a la teoria.
No es aun el momento de la asociacion libre, ni de la metapsicologia de lo tépico, lo
dindmico y lo econdémico. Pero el proceso estd en marcha. Lo que en este momento es
un obstaculo para acceder al recuerdo en el paciente, tiene que ver con algo que una vez
a éste le ocurrié. Falta poco para que Freud comprenda la necesidad de dejar hablar al
paciente para de este modo poder acceder al camino del proceso primario. Sera con la
escucha a ultranza, con la suspension del juicio critico, gracias al silencio del analista,
que se abre la posibilidad de lo dindmico. Una vez méas, como muchas veces podemos
observar en la obra de Freud, el obstaculo, la resistencia, en la medida en que es

transpuesto a la teoria, se vuelve instrumento.

Respecto del par pulsién-objeto, podemos decir que la primera tépica jerarquiza el
empuje de la pulsion frente a la contingencia del objeto.

2, Los subrayados son nuestros.
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Lo que importa es lo que ocurre del lado del paciente. El conflicto es entre la pulsién
y la defensa. Es a este conflicto intersistémico que apuntard la interpretacion del
analista. Este develara el sentido de los sintomas, levantando las represiones. Se tratara

de vencer las resistencias.

Alcanzard con que “el analista le lance a la cara del paciente su secreto”. “Abierto el
cerrojo de la puerta, ésta se abre sola.” El quebrar las resistencias posibilita los
desplazamientos econémicos y dinamicos que llevaran a la cura del paciente. Las
resistencias iran apareciendo en la medida en que el paciente cumpla con la regla
fundamental. EI asociar libremente favorece la expresion de los derivados pulsionales.
El encuadre de la situacién analitica permite el empuje pulsional y de este modo se
descubren los disfraces de la represion. Con el paciente recostado en el divan se
favorece la regresion tdpica, que evoca las condiciones del dormir y del suefio. El
objetivo: hacer conciente lo inconciente (Widerman, 1970).

Una vez que Freud se halla en posesion de la primera tépica y dispone de una técnica
para la interpretacion de los suefios, pensara que la cura pasard por la posibilidad de
llenar las lagunas, levantar las represiones, suprimir las amnesias. Para ello alcanzaria
con la operacion del analista-cirujano, con el reflejar del analista-espejo que mostrara
solo lo que le es mostrado.

Si la fuerza transferencial irrumpe como en Dora, provocando una fuerza
contratransferencial, ésta debera ser sofrenada, dominada. En todo caso, la transferencia
es una creacion espontanea, en la cual el analista no esta implicado. El analisis no hace

mas que poner en evidencia dicha transferencia.

Pero es justamente la fuerza de la transferencia la que hard trastabillar al analista-
cirujano y espejo. Sefiala Neyraut que la ménada cerrada de la metapsicologia no puede
dar cabida al caracter necesariamente relacional de la transferencia-contratransferencia
(Neyraut, 1976). La metapsicologia “estalla” porque la transferencia irrumpe. La

contratransferencia es, al menos, sefalada.

Es tal vez con el descubrimiento de la contratransferencia que Freud opera una nueva
subversion, rompiendo una vez mas con el pensamiento positivista del siglo XIX.

Sefiala el descubrimiento pero no lo articula como concepto en su teoria de la técnica.

Son pocas las referencias técnicas de Freud una vez formuladas la segunda topica y
la segunda teoria de las pulsiones. En relacion a la primera topica existe una

sistematizacion que se refleja en los “escritos técnicos” de 1910 a 1915. Luego estara la
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“vuelta” del 20, precedida por el peso de la compulsién de repeticion, por la incidencia
de la transferencia negativa, por la introduccién del narcisismo, con la introduccion de
la segunda teoria de las pulsiones y el juego del nifio. Ya el problema no es como
continuar un andlisis, sino como terminarlo. La ampliacion y profundizacion de la
clinica obligara a reformulaciones tedricas que implicaran innovaciones en el plano de

la técnica.

Una diferencia sustancial podemos observarla en relacion al conflicto psiquico. En la
primera topica éste es entre lo inconciente y lo conciente, concebidos como sistemas
cerrados. Como ya dijimos, el peso recae sobre lo intrapsiquico. En la segunda tépica el
conflicto es entre instancias —ya no entre sistemas—, y hay una ampliacion del conflicto,
que no es s6lo entre instancias, sino también intra-instancias. La técnica de este segundo
periodo no tendra el trabajo de sistematizacion del anterior. Aparte de unos pocos
articulos dedicados especificamente al tema, los conceptos técnicos se hallan a modo de

fragmentos dispersos en los diversos escritos.

Podemos decir que de acuerdo al analisis que hemos hecho de las metaforas del
espejo y del cirujano, existen para Freud un sujeto-paciente que transfiere y un analista
que es objeto de dicha transferencia. La contratransferencia creada por el sujeto-
paciente en el objeto-analista, no sera incluida en la sesién, sino que deberd ser

escuchada por un tercero externo (analisis didactico) a esa situacion analitica.

Sin embargo, hay pasajes de la obra de Freud que nos inducen a pensar las cosas de
otro modo. Referencias implicitas a la contratransferencia que tienden a su inclusion en
el marco de la sesién, si no en forma manifiesta, por lo menos habrian favorecido los
desarrollos posteriores en esta direccion. Tal es el caso, entre otros, desde nuestro punto
de vista, de la metafora del teléfono.
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La metafora del teléfono

“...el médico debe ponerse en estado de valorizar para los fines de la interpretacion, del
discernimiento de lo inconciente escondido, todo cuanto se le comunique, sin sustituir
por una censura propia la seleccion que el enfermo resigno; dicho en una férmula: debe
volver hacia el inconciente emisor del enfermo su propio inconciente como 6rgano
receptor, acomodarse al analizado como el auricular del teléfono se acomoda al
micréfono” (Freud, 1912, p. 115).

Pensamos que Freud da aqui un paso mas. La tunica del cirujano no debe impedir la
acomodacion del inconciente del analista al inconciente emisor del enfermo. Se
relaciona con la “inexplicable, pero fuera de toda duda” comunicacion de inconciente a
inconciente. En esta metafora descubrimos el caracter relacional de la situacion

analitica.

Es aqui donde se inscriben los aportes posteriores. Pero muy posteriores. Porque
hasta 1948-1949 casi nadie volvera a tocar el tema en forma explicita. Llama la atencion
este “olvido” aparente. Serd Racker en el Rio de la Plata quien en 1948 inicie una larga
serie de trabajos dedicados al tema, en un profundo y sistematico estudio. Paula
Heimann publica un afio mas tarde en Londres su primer trabajo. A diferencia de
Racker realiza una aproximacion mas general, pero con el mérito de poner, también, el

tema sobre la mesa.

El analista como sujeto de una contratransferencia creada por el paciente

Ahora bien, es entonces el pensamiento kleiniano el que permite retomar la
contratransferencia e intenta su articulacion técnica. A esto contribuyd, creemos, la
ampliacion de las fronteras de la clinica psicoanalitica que albergd en su seno a los
nifios y a los psicoticos. Esto apunta a algo que consideramos capital y hace a la
incidencia de las variedades psicopatologicas en el establecimiento de distintas
modalidades transferenciales. Ello cuestiona la posicion, y por lo tanto la implicacién,
del analista.

El andlisis sera definido ahora como una relacion. Sobre esta base Heimann definira
la contratransferencia como la totalidad de los sentimientos que el analista experimenta
en la relacién con su paciente. Racker, por su parte, indicard la existencia de una

contratransferencia concordante en la medida en que el analista se identifica a nivel de
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su yo, superyé o ello con su paciente, y de una contratransferencia complementaria

cuando la identificacion del analista es con los objetos del paciente.

Estos aportes sefialan la necesidad de que el analista se identifique con lo que le
ocurre al paciente como forma de comprenderlo a la vez que toma una distancia que le
permite realizar la interpretacion. Seria un movimiento de “entrada” y “salida” que lleva
al analista a una pregunta esencial que mantiene plena vigencia: ;Qué es lo que el otro

siente hacia mi que provoca dentro de mi esta respuesta emocional?

Es con el pensamiento kleiniano que la contratransferencia se vuelve instrumento.
“La faz oscura de la luna del espejo” es incluida en la sesién. Si en Freud la
contratransferencia tenia como destino, si no su eliminacion, por lo menos su reduccion
en el &mbito del autoanalisis o del andlisis didactico, en el pensamiento de Heimann y
Racker va a ser considerada para la comprension del paciente. La situacién analitica
adquiere el carécter relacional que se expresa en el “aqui y ahora conmigo”. A tal punto
que para algunos, como Little, habria momentos en los que la explicitacién de los
sentimientos contratransferenciales por parte del analista puede contribuir a la marcha
del proceso analitico, lo que ya en aquel momento fue duramente cuestionado por Annie
Reich (Little, 1950; Reich, 1959).

Algunos puntos de articulacion de la técnica y la teoria

Klein se apoyard en la segunda tépica freudiana y en la segunda teoria de las
pulsiones para realizar asi una formulacion tedrica original. A partir de los conceptos
que nutren su pensamiento se inaugura una auténtica teoria de la contratransferencia, a
pesar de la propia Klein, quien, como Freud, veia en la contratransferencia un caracter

perturbador. No la consideraba un instrumento.

Sin embargo, era coherente el que una teoria que destacaba el concepto de mundo
interno, con una riqueza en las descripciones del mismo, contribuyera a dirigir la mirada

hacia lo que el paciente suscitaba en el mundo interno del analista.

Las experiencias tempranas, definidas en términos de posiciones, como
configuraciones especificas de angustias, relaciones de objeto, mecanismos e instancias,

emergeran en la transferencia con el analista.

Klein partié de la premisa de la proyeccion del instinto de muerte actuante dentro del
organismo en el momento del nacimiento. El hecho de que con dicha proyeccion se cree
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el objeto tiene relacion con que la contratransferencia sea definida como una creacion

por parte del paciente en el analista.

La postulacion de una relacion de objeto desde los comienzos de la vida y la fuerza
que el concepto de relaciones de objeto posee en este marco tedrico, habrian permitido

concebir la situacién analitica como una relacién.

Entre los mecanismos de defensa se destaca el de identificacidn proyectiva. Este sera
esencial para el manejo técnico de la contratransferencia. Surge de este modo la
metafora del “meter dentro” para dar cuenta de los intercambios entre paciente y

analista, donde las fantasias en relacion al interior del cuerpo prevalecen.

Critica al concepto de identificacion proyectiva

Segun Juan Pablo Jiménez, el uso de la identificacion proyectiva esta ampliamente
justificado desde el punto de vista clinico, dada la fuerte resonancia que el lenguaje de
la practica encuentra en los pacientes. Por otra parte afirma que la mayoria de los
autores coinciden en la utilidad de dicho concepto en el trabajo con pacientes
gravemente perturbados.

Sin embargo, segln este autor, el concepto de identificacion proyectiva en Melanie
Klein tiene un caracter meramente intrapsiquico y monadico, donde toda la actividad
estd centrada en el sujeto que proyecta, sin considerar las posibilidades por parte del
objeto-analista de modificar dicho proceso. El concepto de identificacion proyectiva no
dejaria lugar para la elaboracion por parte del analista y en consecuencia su activa
modificacion de las proyecciones del paciente. Propone por lo tanto entender los
fendmenos de identificacién proyectiva como procesos interactivos, de naturaleza
diédica.

De este modo Jiménez investiga la contribucidon del analista en los procesos de
identificacion proyectiva, tanto en lo que se refiere a la conversion por parte del analista
de la agresion del paciente en procesos constructivos de comunicacién, como la
incidencia de los aspectos reales del analista, internos y externos, en la produccién de
las proyecciones del paciente (Jiménez, 1989).

El analista como sujeto de la contratransferencia
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Ahora bien, la contratransferencia hasta aqui se opondria a la transferencia, estaria
determinada por ésta. Mantendria basicamente un caracter segundo y reaccional. Es lo
que el paciente crea en el analista. Si esto es verdad, ¢cual es la implicacion del lado del
analista? A esto apunta la critica de Jiménez al concepto de identificacion proyectiva.
¢La contratransferencia tendria sdlo este caracter segundo y reaccional respecto a la
transferencia? Neyraut habla de la precesién de la contra transferencia. Coherente con
este planteo, dedica el primer capitulo de su libro sobre la transferencia, a la
contratransferencia. Y en el prefacio podemos hallar la siguiente metéafora:

La metafora de la puerta giratoria
Prefacio

“Entraba yo un dia en la “Closerie des Lilas” por la puerta giratoria, cuando escuchg,
en esa pequefia galeria, estas palabras pronunciadas por un fulano: “jComprendes

entonces! jHizo una transferencia a muerte, a muerte!”.

El molinete volvid a girar y las palabras zumbaban en mis oidos: transferencia a

muerte, transferencia a muerte.
Mucho pensé en ellas desde entonces...

El molinete no es gratuito... ;Quién precedia a quién en el circular movimiento?

Bella imagen también de la contratransferencia...” (Neyraut, 1976, prefacio).

Esta perspectiva nos mueve a “resignificar” la obra freudiana desde sus mismos
origenes. ¢En qué medida no podemos decir que el psicoandlisis surgié por la
contratransferencia? (Qué hizo Freud sino escuchar la contratransferencia de Breuer
respecto a Anna O.? Esta contratransferencia, en la medida que es escuchada por otro,
adquiere un caracter constituyente, nada menos que del Psicoandlisis. Esta fuerza
contratransferencial, que contraria el sentido, no es sélo reaccion contra algo. Ella al
mismo tiempo, precede, esta “antes que...” Al mismo tiempo, subrayemos de paso, que
ya en su “primera vez” la contratransferencia es escuchada por otro. ;No es esta
remision a un tercero un caracter que define a la contratransferencia? Pero antes de
abordar este punto, creemos que vale la pena ahondar en esta precesion de la
contratransferencia, en la medida en que ella dibuja con mayor claridad la implicacion

del analista.
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La precesion de la contratransferencia

“Tales experiencias me dejaron la impresion de que un mero esforzar (Drangen) podia
hacer salir a la luz las series de representaciones patdgenas cuya presencia era
indudable, y como ese esforzar costaba empefios y me sugeria la interpretacion de tener
que superar yo una resistencia, traspuse sin mas ese estado de cosas a la teoria segun la
cual mediante mi trabajo psiquico yo tenia que superar en el paciente una fuerza que
contrariaba el devenir-conciente (recordar) de las representaciones patdgenas. Una
inteligencia nueva parecio6 abrirseme cuando se me ocurrié que esa podria ser la misma
fuerza psiquica que cooperd en la génesis del sintoma histérico y en aquel momento

impidio el devenir-conciente de la representacion patdégena (Freud, 1895, p. 275).

Hemos vuelto a citar este pasaje para verlo desde otro angulo. Notemos que Freud
habla aqui de su “trabajo psiquico”. Podria ser ésta una de las primeras referencias
implicitas a la contratransferencia. Evidentemente, no es algo que Freud haya teorizado
de este modo en ese momento. Pero nos interesa subrayar esta implicacién de Freud y
que la elaboracion de esta implicacién es la que le va a permitir un paso enorme en la

comprension tedrica.

La implicacion del analista, cuya elucidacion es esencial al andlisis, forma parte
segun Neyraut del contexto sobre el que se recortara la transferencia. A dicho contexto,
dicho autor lo denomina la contratransferencia, en una concepcion ampliada de la
misma, que, €l sabe, desborda su acepcion tradicional de mera oposicién a la

transferencia.

Se establece asi una paradoja, en la que por un lado la contratransferencia precede a
la situacion analitica. En este sentido incluiria el analisis didactico previo, asi como la
formacion del analista. Por otro lado, la contratransferencia s6lo adquiriria su propia

dimensidn al confrontarse con la misma situacién analitica.

Esta paradoja se aplicaria al pensamiento psicoanalitico. Este, por un lado, puede ser
visto como una respuesta, en la medida en que lo que instaura la situacion analitica es
una demanda. Dicha respuesta, de acuerdo con Neyraut, seria una primera manera de
contra transferencia. Por otro lado, esta respuesta, encierra una demanda. Esta demanda

es en esencia la de la sublimacion de la transferencia.

También Lacan subraya la importancia de la contratransferencia en el
establecimiento de la transferencia. Asi, en 1951 se interroga lo siguiente: “;Qué es

finalmente esa transferencia de la que Freud dice en algln sitio que su trabajo se
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prosigue invisible detras del progreso del tratamiento y cuyos efectos por lo demas
“escapan a la demostracion”? ¢No puede aqui considerarsela como una entidad
totalmente relativa a la contratransferencia definida como la suma de los prejuicios, de
las pasiones, de las perplejidades, incluso de la insuficiente informacion del analista en
tal momento del proceso dialéctico?” (citado por Etchegoyen, 1986, p. 134).

Si trazaramos un eje imaginario, en cuyos extremos colocaramos, de un lado, al
paciente y, en el otro, al analista y sobre el cual hubiéramos de poner a la
contratransferencia, compondriamos los siguientes movimientos. A partir de ciertos
pasajes de la obra de Freud, la contratransferencia creada por el paciente y
experimentada por el analista, es sustraida del eje. A partir de Heimann y Racker, la
contratransferencia creada por el paciente y vivenciada emocionalmente por el analista
permanece sobre el eje, deslizandose en un movimiento de retorno, desde el analista
hacia el paciente. Por altimo, con esta afirmacion de Lacan la contratransferencia

apareceria sobre el eje, pero sdlo concerniendo al extremo del analista.

Para entender esta posicién que sustenta Lacan en este momento debemos tener en
cuenta la distincion entre un registro imaginario y uno simbdlico. La transferencia hace
al registro imaginario; es tarea del analista transformar este caracter imaginario en
simbdlico. Para ello, el analista deber& ocupar el lugar de tercero, el lugar del cddigo,
del gran Otro. De acuerdo con este enfoque, la situacién analitica no puede concebirse
como dual, diadica, sino compuesta por un tercer término, el Otro, que hace al registro
de lo simbdlico.

Mas adelante Lacan introduce la teoria del “sujeto supuesto saber”. En la apertura del
analisis, el analista introduce la regla fundamental. Esta contiene en forma implicita la
figura del analista como *“sujeto supuesto saber”. La regla fundamental coloca al
analista en el lugar imaginario de saber quién es ese paciente y cual es su destino. A la
vez, el analista se compromete, al escuchar e interpretar, con la verdad de lo que el
paciente asocie 0 vivencie. Este lugar de sujeto supuesto saber, del que el analista
deberd correrse, para dar lugar a lo simbdlico, muestra el carécter estructural de la
situacion analitica. Es en funcion de este sujeto supuesto saber que la transferencia se
constituye. De aqui la importancia que adquiere para Lacan la posicion del analista. El
deseo del analista, que implica la nocion de castracion simbdlica, es lo que pone en

movimiento la transferencia.

De este modo, el didlogo asimétrico en el analisis, es conceptualizado mas alla de los

fendmenos que en €l ocurren, para ser vistos desde una perspectiva estructural. La
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formulacion del lugar de sujeto supuesto saber tiene que ver con una dimensién
estructural de la situacion analitica, que se constituye con el pacto que establecen el
paciente y el analista.

Lacan emplea también una metéafora: El analista debe jugar al muerto como en el
bridge. En este juego, una vez hecho el contrato entre los participantes, quien hace de
muerto muestra sus cartas y desde ese momento no participa ya en la partida. Sin
embargo, el juego de los demas se ordena en funcidn del juego expuesto por quien hace
de muerto. Esta metafora sirve para entender que hay un vacio que circula en la
situacion analitica, es lo desconocido inconciente que alli circula y a esto apuntara la

interpretacion.

Nos preguntamos qué lugar ocupa entonces la contratransferencia en estas
conceptualizaciones de Lacan. Parece ser que la contratransferencia no tiene en este

marco tedrico la funcidn de instrumento.

De la metéfora del ajedrez a la contratransferencia en el campo analitico

“Quien pretenda aprender por los libros del noble juego del ajedrez, pronto advertira
que sblo las aperturas y los finales consienten una exposicion sistematica y exhaustiva,
en tanto que la rehusa la infinita variedad de las movidas que siguen a las de apertura.
Unicamente el ahincado estudio de partidas en que se midieron grandes maestros puede
colmar las lagunas de la ensefianza. A parecidas limitaciones estan sujetas las reglas que
uno pueda dar para el ejercicio del tratamiento psicoanalitico” (Freud, 1913, p. 125).

Sobre la base de la definicién de Freud del proceso analitico como un juego de
ajedrez, M. y W. Baranger elaboran el concepto de campo analitico. Partiendo de la idea
de pacto analitico, como aquello que es formalizado entre analista y paciente, se
distinguen aspectos funcionales y estructurales. Los aspectos funcionales del pacto
establecen la asimetria de base: uno sera el analista y el otro el analizando. En los
aspectos estructurales, es la regla fundamental la que define el proceso analitico. Este
enfoque articula aqui —reformulandolo en parte— el concepto de Lacan de “sujeto

supuesto saber”.

La nocién de campo permite diferenciar aspectos fenoménicos circunstanciales y una
estructura transfenoménica. Cada analista dispone de un “diccionario
contratransferencial” que le permite detectar los detenimientos que se producen en el

proceso analitico. Estos obstaculos no se deben a la resistencia del paciente o la del

ISSN 1688-7247 (2000) Revista uruguaya de psicoanalisis (En linea) (92)



analista, sino que muestran la existencia de una patologia especifica de esa estructura.
El analista apelara a una “segunda mirada” que se dirigira conjuntamente al paciente y a
si mismo funcionando como analista. El concepto de marco estructural y funcional de la
situacion analitica permite aislar distintas formas de la contratransferencia. En primer
lugar: “Lo que proviene de la estructura misma de la situacion analitica y de la
ubicacion y la funcion del analista en el proceso”. En segundo lugar: “Las transferencias
del analista sobre el paciente que, si no se estereotipan, hacen normalmente parte del
proceso...”. Por ultimo: “Las identificaciones proyectivas del analista hacia el
analizando y sus reacciones a las identificaciones proyectivas de éste” (M. Baranger, W.
Baranger, J. Mom, 1983, p. 534).

En esta segunda mirada: “No se trata simplemente de tomar en cuenta las vivencias
contratransferenciales del analista, sino de reconocer que tanto las manifestaciones
transferenciales del paciente como la contratransferencia del analista se originan en una
misma fuente: una fantasia inconsciente béasica que, como creacion del campo, se
enraiza en el inconsciente de cada uno de los participantes” (M. Baranger, 1993, p.
225).

Dicha fantasia basica indicara el punto de urgencia de la interpretacion en la sesién.
El campo visto en movimiento se manifiesta como proceso analitico. En este proceso se
incluye la participacion activa de la historia personal conciente e inconciente del
analista, yendo mas alla de los limites estrechos de la contratransferencia vista en parte
como el producto de las proyecciones del paciente 0 como mera caja de resonancia del

paciente.

A nuestro modo de ver, con este concepto de “segunda mirada” se dibuja el espacio
para el autoanalisis por parte del analista en la sesién, que le permitiria discriminar lo
propio, de lo que estrictamente tiene que ver con el campo analitico. Para ello el analista
dispone de su esquema referencial. “Este esquema referencial es la quintaesencia
condensada y elaborada personalmente por cada analista de sus adhesiones teéricas, del
conocimiento de las obras analiticas, de su experiencia clinica, sobre todo de sus
fracasos, de lo que pudo aprender de si mismo en su analisis, de sus identificaciones con
su analista y sus supervisores, inclusive de las modas tedricas que agitan periédicamente

el movimiento psicoanalitico” (op. cit, p. 229).

Si como dice M. Baranger: “Estamos atrapados entre una ontologia imposible y la

amenaza de una arbitrariedad interpretativa... Es gracias a la intermediacion de la
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configuracion inconsciente del campo que el inconsciente del analizando se puede

expresar y que el analista puede encontrar una interpretacion” (p. 230).

La ecuacion personal del analista

A lo largo de este recorrido ha ido creciendo en importancia la {implicacién del
analista en el proceso analitico. Jiménez sefiala la contribucién del analista en los
procesos de identificacion proyectiva. Neyraut, en su acepcién amplia de
contratransferencia incluye el Analisis didactico previo y la formacion del analista, lo
tiene que ver con la ecuacion personal del analista, de la que ya hablara Freud (Freud,
1938-40). Lacan subraya la implicacion del deseo del analista. Por ultimo M. Baranger
alude al esquema referencial del analista.

Sostiene Beatriz de Leo6n, cuyos trabajos han orientado muchas de nuestras
reflexiones, que sélo recientemente: “Se empiezan a discriminar de manera mas
minuciosa y sutil las mualtiples formas que puede asumir la presencia del analista para
cada paciente y cada situacion analitica” (De Ledn, B., 1993). Esto hace a la influencia
de la persona real del analista en el proceso psicoanalitico. En esta linea se encuentran
los trabajos de investigacion de Tomd y Kéchele en Alemania. Por otra parte B. de Leon
y R. Bernardi han trabajado la nocion de cdmo nuestros presupuestos inciden en la
escucha analitica. El estudiar la ecuacién personal del analista ha focalizado el interés
también en investigar el modo de funcionamiento del mismo en la situacion

transferencial.

Beatriz de Leon sefiala la regresion tanto del paciente como del analista en la sesion
(tomando el modelo que Freud formul6 en relacion con los suefios) con una pérdida
momentanea de la asimetria en donde se daria un entramado de afectos (incluyendo
vivencias corporales), imagenes y palabras, que constituyen “puntos nodales” en el
contexto del campo intersubjetivo de la sesién. Se crean, asi, representaciones
intersubjetivas que incluyen aspectos concientes, preconcientes e inconcientes. Tales
serian momentos privilegiados para la interpretacion, que tendria como condicion el
correspondiente movimiento progresivo. Dichos momentos privilegiados suponen a la
vez la nocion de proceso en la medida en que pueden evocar momentos anteriores del
proceso analitico, asi como apelar al analista en su propia historia como tal. Estos
“procesos de imaginarizacién” en el analista, que revelan una estrecha comunicacion
con el paciente, contribuyen a los cambios en el proceso analitico (B. de Ledn, 1991 y
1993).
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Para terminar

La “pesca” no termina aqui. Habra que seguir “tirando con el reel. Esperamos haber
“desenredado algo la tanza” y asi poder seguir probando suerte. Un articulo de reciente
aparicion sefiala que, de acuerdo con The Index of Psycohoanalytic Writings, desde los
origenes del psicoandlisis hasta 1952 son 29 los trabajos que incluyen en su titulo la
palabra contra transferencia. Entre 1953 y 1961 son 61 las publicaciones. Finalmente,
una breve revision entre 1988 y 1991 sefiala la existencia de miles de publicaciones...
(Bryce Boyer, 1993).

Freud sefialo la contratransferencia y la consider6 como un obstaculo. La
contratransferencia conservo este caracter durante mucho tiempo. Esto se mantiene
todavia hoy, no sélo en lo que puede ser visto como una reticencia de los analistas a
hablar de ella, a utilizarla como instrumento, a teorizar sobre la misma, sino en cuanto
sefiala lo imprescindible del analisis en la formacidn del analista, asi como la capacidad

para mantener una disposicion al autoandlisis a lo largo de toda la vida.

Al mismo tiempo hemos pretendido mostrar como de la obra de Freud se desprenden
otros posibles sentidos acerca de la contratransferencia que han nutrido desarrollos
posteriores.

Es con los aportes de Heimann y Racker que se inicia una auténtica teoria de la
contratransferencia. EI mecanismo de identificacion proyectiva conserva su vigencia,
mas alld de las polémicas acerca de su eventual indeterminacion. Su utilidad es
indiscutida cuando la regresion es grande y la perturbacion es grave. Hay algo que el
paciente crea y que nosotros debemos poder escuchar. La excelente literatura al respecto

es por demas elocuente.

Al mismo tiempo el analista contribuye en la creacion de los procesos de
identificacion proyectiva. El inconciente del analista es mas que mero instrumento: se

“juega” en la sesion.

La posicion estructural, con la inclusion del “tercero” descentr la perspectiva de la
contratransferencia. Contribuyo a sefialar la posicion y la implicacion del analista.

Queda por ver en qué medida estos enfoques se excluyen o no entre si. Creemos que
no se trata ni de intentar meros eclecticismos, ni de portar estandartes. En todo caso,

vemos aqui también “un psicoandlisis 0 muchos”. Son las maltiples direcciones actuales

ISSN 1688-7247 (2000) Revista uruguaya de psicoanalisis (En linea) (92)



del psicoanalisis en el mundo, con sus diferentes paradigmas. ¢Inconmensurabilidad o

zonas de cruce?

A nuestro juicio, la concepcion de la situacién analitica como un campo integra
aportes de Freud, Klein y Lacan. Por una parte, discrimina la asimetria radical inherente
a la situacion analitica. Por la otra, muestra la inevitable simetria que se establece en
momentos del proceso analitico, con la participacién inconciente tanto del paciente

como del analista.

Si la regresion de los pacientes es un hecho fuera de toda duda, habrd que seguir
investigando la regresion en el analista, su incidencia en el proceso. Los microanalisis
en el seno del mismo, como el estudio de los procesos de imaginarizacion en el analista,
han contribuido a esclarecer lo que ocurre en la mente del analista entre la escucha y la

interpretacion.

Finalmente, creemos de utilidad no perder de vista la coherencia entre la clinica, con
las distintas variedades psicopatoldgicas que en ella abordamos, los dispositivos
técnicos que nos damos para trabajar y los fundamentos tedricos con los cuales

operamos.

Por otro lado, es tal vez en las fracturas de dicha coherencia, en lo que no se articula,

en lo que estalla, donde mas podremos seguir aprendiendo.

Cuando Freud descubre la transferencia dice que es algo a adivinar. Pensamos que la
contratransferencia también tiene algo a ser adivinado, dificil de colegir, que esta lejos
de reducirse a lo que surge en la atencién parejamente notante del analista. Supone
complejos procesos cuya elucidacién tiene como requisito la capacidad y disposicién
para el autoanalisis por parte del analista y en este sentido el pensamiento

contratransferencial llega “tarde”, si es que llega.

Esto tiene su correlato en la interpretacion. EI momento de la interpretacion, muestra
al mismo tiempo el momento de la sobredeterminacién en el analista.® Asi es que
cuando uno habla, no sabe a ciencia cierta ni por qué habla, ni qué fue exactamente lo

que dijo, ni menos aun, cual su efecto en el otro.

8. Luz Porras, comunicacion en el seminario de Teoria de la Técnica, A.P.U., 1993.
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