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Resumen

Se aborda la urgencia desde una perspectiva psicoanalitica y las diferentes modalidades de presentacion: Acting out y pasaje al acto en los
cuales coinciden elementos como la premura del tiempo, la caida de la subjetividad y el riesgo del acto del sujeto, aspectos que guiaran la
intervencion del analista. Palabras clave: urgencia subjetiva, psicoanalisis, acting out, pasaje al acto.

Abstract

The urgency is approached from a psychoanalytical perspective and the different presentation modalities; Acting out and passage to the actin
which elements like the urgency of the time, the fall of the subjectivity and the risk of the fellow’s act coincide, aspects that will guide the analyst's
intervention.Key words: subjective urgency, psychoanalysis, acting out, passage to the act.

Introduccion

L os sintomas soci al es contemporaneos dan cuenta
del sufrimiento subjetivo; como lo demuestralaclinica
delaanorexia, bulimia, toxicomanias; ¢y qué decir de
los delirios de identidad que ensalzan |os emergentes
grupos sociales de esta generacidn? esos que se han
dado en llamar «emos», «hombres|obos», «vampiros»;
con filosofias de vida que nos hablan de depresion,
automutilaciones, riesgo suicida, entre otros. Como
nuevos modos de presentarse en laclinica delaur-
gencia

Estos modos de presentacidn dela urgencia sue-
len aparecer con ciertaregularidad en cual quier servi-
cio médico de nuestro pais, paralo cual se necesitade
manerainmediata de las competencias de varias espe-
cialidades médicas segun las caracteristicas puntual es
del caso; pero de aquell os queinel udiblemente se hace
solicitud es de los profesionales de la salud mental,
digase Psicdlogosy Psiquiatras aquienes estacasuistica
plantea toda clase de vicisitudes, en general dificiles.
Esto supone un reto para aquellos que laboran en los
servicios de urgencia de cualquier institucion; que es
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usualmente, laprimerainstanciaalaque son llevados
este tipo de pacientes, puesto que la emergencia en
primer término es una «emergencia medica» propia-
mente dicha; es decir, que lo que esta en juego esla
vidadel paciente, por lo que el tiempo cronol égico obli-
gaaactuar con extrema inmediatez.

Ahora bien, una vez que los médicos hicieron su
parte, lo quelescompetey paralo cual estan capacita-
dos, cabria preguntarse ¢Ya no hay urgencia? ¢Ha
guedado definitivamente resueltala emergencia? o si
ciertamente hay urgencia... ¢de quién es ahora? Y es
justamente en este momento de laintervencion donde
los profesionales de la salud mental entrarian atomar
las riendas del asunto. ¢Pero desde qué orientacion
hacerlo? Este articulo pretende andizar la urgencia
desde una perspectivapsicoanalitica, lacua cuentacon
principios y métodos especificos para mangjar estas
situaciones.

Entonces, ¢por qué el Psicoandlisis? Seguramente
muchos se cuestionaran este vinculo, en tanto, este-
reotiposy fal sos saberes populares dan cuentadel des-
acuerdo o disyuncion entre ambos términos. Se habla
de «urgencia» en el sentido de la prisa temporal, ac-
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ciony efecto contiguos; y por otra partelavision méas
superficial del Psicoandlisisamenudo hace pensar que
un andlisis necesaria e ineludiblemente implicara un
exhaustivo proceso de virgje haciatodalahistoriain-
fantil del sujeto; lo que obviamente seria extremada-
mente prolongado en el tiempo y por ende, nadafacti-
ble. De este modo quedariadeclaradalaincompatibili-
dad de este proceder terapéutico frente a aguellas si-
tuaciones cuya solicitud fundamental se sustentaenla
premuraque impone laangustiademandando solucio-
nes rapidas y efectivas.

Discusién

No resultamuy complejo demostrar que el Psicoa-
nalisismuy |ejos de desvanecerse antelaurgenciasub-
jetivaesproporcional asu practica. Conviene nadamés
repasar los casos clinicos de Freud y coincidiriamos
sin lugar a dudas con lo que nos expone Leonardo
Gorostizaen el prélogo del libro «Clinicade laurgen-
Cia», quien al realizar un recorrido por los diferentes
pacientes de Freud, observa como denominador co-
mln en lamayoria de ellos, una situacién de urgencia
subjetivacomo lacausalidad quelosconvocaal pedido
de ayuda. De hecho ¢no serefiere a circunstancias de
urgencia subjetiva el estado de agitacion y desespera-
cion del «Hombre de las ratas» por ponerle fin a su
ideacion obsesiva? ¢Y laangustia que vivenciad pa-
dre de Dora cuando recurre a Freud para poder darle
unarespuestaalo que para é no tenia nombre? Tam-
bién quedailustrado en el caso del pequefio Hans, que
es justamente la angustia el afecto que desata todala
sintomatol ogiamanifiesta.

En esta direccion uno de los casos mas
paradigmaticosdelaclinicafreudianaesel de«Lajo-
ven homosexual ».2 Resulta pertinente hacer unabreve
exposicion del mismo en aras de facilitar una mejor
comprension delo que sigue. A raiz del nacimiento de
un hermano, la joven paciente se orienta hacia la ho-
mosexualidad y comienza a tener relaciones con una
mujer de dudosareputaci on, comportandose de un modo
viril. En unaocasion, ambas se paseaban por lascalles
de Viena tomadas del brazo y se encontraron con el
padre de lajoven paciente; lacual se cruzacon lami-
radairasciblede este. Lamujer mayor decide terminar
larelacion y lapaciente selanza por un puente. Poste-
riormente este padre extremadamente angustiado por
el extravio de su hija, recurre a Freud.

Todoslos anteriores constituyenfieles g emplosde
que la «urgencia subjetiva» ha sido desde |a época de
Freud unade | as principal es cuestiones alaque lacli-

Investigaciones Medicoquirurgicas

nica psicoanalitica le ha prestado particular atencion.
Ahora bien ¢cémo se trata la urgencia desde la pers-
pectiva psicoanalitica?

En primer lugar se hace pertinente aclarar que
cuando en Psicoandlisis se habla de urgencia estamos
hablando de «urgencia subjetiva» poniendo el énfasis
en su dimensién psiquica. Con este planteamiento se
pretende apuntar a la idea de que este término no re-
sulta excluyente de otros tipos de urgencia como pue-
den ser laurgenciamédica, psiquidtrica, social o eco-
nomica; sin embargo, no haceausiénaningunadeellas
en especifico, aunque a ciencia cierta hay un poco de
cada una en lo que respecta ala urgencia subjetiva.

Como expresa Sotelo «...se trata del exceso con
gue se confronta un sujeto: ruptura aguda, quiebre del
equilibrio con que la vida se sostenia, quiebre de los
lazos con los otros, con € trabajo, con los pensamien-
tos o con €l propio cuerpo ...» 3 Por su parte, Belaga
expresaque congtituye un momento de crisisenlavida
del sujeto que no puede dar cuenta de su sufrimiento,
cuando el discurso no alcanza paraentender, parama-
niobrar, ese sufrimiento inefable quedasin palabras, sin
imagenes o queda encerrado en el mayor mutismo, es
impulsado a actos desesperados 0 es presa de la mas
cruel angustia.

En esta direccion el Psicoandlisis se erige como
préctica que elucida y localiza la urgencia, e punto
donde serompe el orden del sujeto, tratandose de aquel
momento, que no necesariamente tiene que coincidir
con hechos obj etivamente graves en €l que se produce
al decir de Freud, el quiebre de la «homeostasis» con
gue lavidatranscurria.

Lacan, por su parte define la urgencia como «lo
imposible de soportar paraun sujeto a quenadadivier-
te». Aludiendo de este modo a una especie de desbor-
de que estremece y destituye a sujeto en su relacién
conlosotros, que puede conducirlo desdelainhibicion
hastalaimpulsividad y arrastrarlo aponer en riesgo su
viday lade otros. Esto implica aclarar que no toda
urgenciasupone un riesgo suicida; sin embargo, sere-
quieredeciertaprudenciapor parte del terapeuta, por-
que hablamos de un estado de pérdida de pardmetros
queincluyeal sujeto enrelacion alosotros, asu pensa-
miento, a su medio eincluso asu propio cuerpo.

Desde el punto de vistafenomenol 6gico puedetra-
tarse de un ataque de panico, la desestabilizacion o el
desencadenamiento de una psicosis, la aparicion de
ideaciones suicidas u otros sintomas como la angustia,
fobias, u otros. Especificamente en laurgenciasubjeti-
va aparecen dos modalidades de presentacion del su-
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jeto ante laangustia: acting-out y pasaje al acto.

El acting-out es para Lacan, unaaccion inmotiva-
da, enmarcada en cierta escenificacion, que esrelata-
dacomo situacién repetida, que serealizageneral men-
tefueradel espaciodelasesionperodirigidaa andista
y que tiene como funcidn mostrar y aislar un objeto. °
El término proviene delatraduccién que Strachey, uno
de los mas reconocidos traductores de Freud realiza
del concepto «agieren» que significa moverse, actuar
y asu vez cubre € reactualizar en latransferenciauna
accién anterior; por lo que también abarcaago del or-
den delarepeticién.

Se trata de un hecho, de una escena que el
analizante realiza o relata frente al analista, que sor-
prende, donde é es e actor y que muestra ese algo
hacia lo cual va dirigido su deseo, es decir; no hace
més que poner de manifiesto el objeto sefiuelo dedicho
deseo. Evidentemente esta mostracion estadirigidaal
Otro; entendiéndose ese Otro como el lugar donde se
constituye el sujeto, lugar del lenguaje, la cultura, la
sociedad, la familia o la pargja. Precisamente a ese
Otro sordo, que no le escuchay a cual sele quiere
«decir»conunodelosrecursosaloscualesel lenguaje
permite acceder; por lo que solo ocurre bajo unarela
ciontransferencial.

Como expresa Lacan «...se trata para el sujeto
de hacerse reconocer, un acto es una palabra» y mu-
cho mas tratandose de un acto altamente significante,
siempre significado aunque el sujeto no tenga plena
conciencia de ello y que le permite, transformarse
retroactivamente.”

El sujeto «no sabe» que esta mostrando. Acerca
de eso que esté exhibiendo en su pequefio teatro no
puede reconocer |a verdadera significacion; poniendo
enmanosdel Otrod interpretar, €l descifrar talesguio-
Nes escenicos.

Retomamos el jemplo clinico de Freud de la «Jo-
ven homosexual ».La escenapublicaque serelatadon-
de lajoven pasea tomada del brazo de la otra mujer,
mostrando su amor en lacalley se cruzan conlamira-
dafuriosadel padre; justamente ahi estalamostracion,
«@l acting», laverdad que se descubre es precisamen-
te cud esel amor a que ellaaspira, cOmo tratar auna
mujer, mensaje que se ledaal padre.

Otro delos més clésicos ey empl os de acting-out se
reflejacuando Lacan hacealusion en «Ladireccionde
lacuray los principios de su poder» al caso de Ernst
Kriss, donde el paciente presenta unainhibicion para
escribir y vivenciaunagran angustia porque cree que
plagia. Luego de unainterpretacion erroneaque reali-
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zasu andista; al salir delasesion vay come «su plato
favorito: sesos frescos». 8

Sobre esto Lacan nos comenta en su seminario ti-
tulado «Laangustia» que el paciente le estddando se-
fales a Kriss... «Todo lo que usted dice es cierto,
pero sencillamente no toca a la cuestion; quedan
los sesos frescos. Se lo demostraré. Iré a comerlos
al salir, para contarselo la proxima vez». °

En términos lacanianos podriamos afirmar que €l
acting-out es una conducta sostenida por un sujeto y
gue se daadescifrar al otro aquien sedirige, siempre
devela una verdad. Constituye una demanda de
simbolizacién exigidaen unatransferenciasalvajey la
cuestion que sele planteaa analistaes como domesti-
carlay producir algo del orden delasubjetivacion. 1°

El sujeto se dirige a Otro en forma de llamado,
puede verse la puesta en escena de eso que se quiere
mostrar, en la que sin saberlo apunta a ese objeto
irrepresentable de la dimensién de la falta. En este
momento de la urgencia se trata de escuchar y ser
muy cauteloso al realizar cual quier intervencidn; yaque
en este punto seimpone alojar aese sujeto, y ese sufri-
miento insoportabl e ponerlo en e discurso.

Lacan nos ensefiaqueal acting-out no hay queinter-
pretarlo, paradomesticarlo es necesario que esté laescu-
cha, laescuchade andista, paraquepasepor laviadela
palabra, y no de la accién. Eric Laurent afirma que
sufrimiento humano esta estructurado como un mensaje
y hay queleerlo; esalli donde habraque pescar a sujeto,
en lasubjetivacion delaurgencia. 1t

La otra modalidad es €l pasgje al acto donde no
hay nada que explicar, no es descifrable, no se inter-
preta, porque no hay sujeto querecibatal intervencion,
puesto que se ha identificado directamente al objeto
«a». Debemos aclarar que este concepto es creado
por Lacan paranombrar lafalta estructural de objeto
en el vacio central que organizalasubjetividad.

Para ubicar algo de este tipo de urgenciarelatare-
mos un caso de la précticaclinica.

L. esunajoven de 19 afios que se encuentraingre-
sada en € servicio de terapia intermedia hace més de
12 horas. El motivo de ingreso es por haber ingerido
unas pastillas. Nos cuenta que tomé «un pufiado de
carbamazepinas» no sabe cuantas. Esto lo hizo des-
pués dellegar asu casa € primer diade clase.

«Cbémo le iba a decir a mis padres que no pude
con la escuela». «Estaba en el aula... no compren-
di nada de lo que la profesora preguntaba, hice
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todo mal, una voz me decia tienes que irte de aqui»
«Pensg, yo no doy, tengo que irme de aqui»
«Cada vez se complicara mas»

«Caminé horas, me senté en un pargue y cuando lle-
gué pense que iba a defraudar a mis padres y a mi
Doctora»

«Llaméami Psiquiatray no pude hablar con ella, luego
aotraque heido asu consultay tampoco pude hablar
conella»

«Mi €l frasco de las pastillas y eché todas las que
cabian en mi mano, luego me acosté, queria dor-
mir»

Enlaentrevistaalamadre, ellanos relata que su
hija comenzo6 primer afio dela universidad €l curso
pasadoy lo dej6 por una «crisisdepresivaw. L. notiene
amigos, nunca hatenido novio. La mayor parte del
tiempo lo pasa en su cuarto, a puerta cerrada leyendo
y escuchando musica. Desde nifia se atiende con €l
psiquiatra y actualmente lleva tratamiento con
carbamazepinay trifluoperazina.

Cuando indagamos qué esperalamadre de su hija
como estudiante nos cuenta que «en su familia nadie
esprofesional pero queleshaido muy bien. «Nuncale
hemos exigido ser universitaria, siempre me he pre-
ocupado porque ella salga, tenga amigos y eso ho ha
sido posible». Ademés, «su psiquiatray ellafueronlas
gue decidieron que podia empezar este curso». «Yo
no estuve de acuerdo.

Lacan nos precisa que en la estructura del pasgje
al acto, €l «dejarse caer» es su correlato esencial. Esta
paci ente cuando tomalas pastillas seidentificacon «to-
das las pastillas que cabian en su mano», constituyen-
do un rechazo a Otro (social, parental). El sujeto que-
daidentificado con ese objeto, preci pitdndose fuerade
la escena donde se sostenia como sujetoy como re-
sultado un acto que no sedirige anadie.

El sujeto paga un precio demasiado caro para sos-
tener inconscientemente unaposi cion dedominio, en el
seno de la alienacion mas radical, a punto de estar
dispuesto a pagarla con su vida.®

Retomando el caso de la «Joven homosexual» el
pasa e al acto podriamosidentificarlo con el momento
en el que lajoven se arroja fuera de la escena en 1o
real lanzandose por un puente. Teniendo como antece-
dente el encuentro con la mirada coléricadel padrey
las palabras de «basta» de la otra mujer. Puede situar-
seeste como el punto de maximadificultad alcanzada,
de mayor embarazo. Como vemos en este gjempl o cli-
nico de Freud el acting-out y el pasgje a acto figuran
contiguosen € tiempo.
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Enrelacién aesto, yanosindicabaFreud en «Due-
loy melancolia» que la sombra del objeto ha caido
sobre é.1? Més tarde Lacan agrega que el objeto su-
perasu direcciény es el quetriunfa

En ambas situaciones, tanto en € acting out como
en g pasaj e al acto se produce unarel acién importante
del sujeto con el objetoy con el Otro. Enel primero el
Otro se encontraba desfalleciente, es por esto que se
le quiere hacer llegar un «mensgje» mientrasqueen el
pasaje d acto el Otro esta presente de forma absol uta,
sdlido, sin barrar, de maneratal queleresultainsopor-
table en su consistencia; pero yael sujeto no pone ex-
pectativas en €, «no le quiere decir» y se ofrece en
forma sacrificial sin ningunaesperanza de hacerse es-
cuchar, cayendo de este modo €l sujetoy el objeto. 1213

En relacion al objeto «a», en el acting €l sujeto 1o
sostiene como sefiuel o de su deseo, todo 1o haceen su
direccion, lo quieremostrar y selo sefidaal Otro, mien-
tras que en €l pasgje a acto se produce esta extrema
identificacién con el objeto en su acepcion de resto,
desecho, deyecto.

Lacan lo aborda como una ruptura de la danza
significante del sujeto; caen aquellos e ementos simbé-
licos eimaginarios que hastaentonces|e brindaban un
lazo al Otro.*® Las palabras no a canzan, yano pueden
decir, todo queda por fuera de los argumentosy el su-
jetono puedesimboalizar y ni siquierasintomeatizar; apa-
reciendo como Unica opcidn para detener ese sufri-
mientoinefable: lamodalidad del acto.

Para concluir; hemosvisto qued acting-out y €l pa-
sgjed acto, como modos de presentacion delaurgencia
subjetivadan cuenta de un sujeto que se encuentra sus-
pendi do en su funcion, desbordado por la eminenciadel
acto, como modo deevacuar e sufrimiento enformaace-
lerada, y de lograr restablecer ago de su funcion. Ante
estoseventos|a orientacion analiticaen lasingtituciones
guiard a especidista a proponer una pausa frente a la
prisaque el momento supone. Suintervencidn no conclu-
ye en resolver la urgenciaen € tiempo y en detener €
riesgo, a diferencia del acto médico, sino que abre un
espacio quepermitiralocalizar dgodelo subjetivoy favo-
recer un segundo tiempo donded sujeto responsablepueda
dar cuenta de su acto.

El tratamiento psi cofarmacol 6gico, € ingresoen e
hospital, son recursos que apuntan aun tiempo de nor-
malizacion para que el sujeto recobre su lugar en la
estructura, pero no es suficiente. Desde una perspecti-
va psicoanalitica la ética nos conduce a posponer 10s
juiciosy ano anticiparse antelainminenciade unacon-
cluson.
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