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Editorial

La psiquiatria y la psicologia, como otras
ciencias, han incorporado al lenguaje coti-
diano palabras y conceptos que se han
popularizado. El caso del término incons-
ciente seria de los mas paradigmaticos. Se
gana en extensidn de uso, pero a su vez se
pierde en precisién del significado. Parece
gue hablamos de lo mismo, pero los mati-
ces son basicos. Eso esta pasando ahora
con el concepto de empatia. Esta cuestion
toma aldn mas relevancia cuando se trata
de dilucidar el grado de salud o patologia
del propio hijo. Tiempo atrds escucha-
bamos decir en consulta “mi hijo no es
autista porque habla”; después, “mi hijo no
es autista porque tiene sentido del humor”
y, ahora, “mi hijo no es autista porque tiene

n

empatia”.

La empatia se ha convertido en un
certificado de salud en un mundo que, por
cierto, es de todo menos empatico. Pero no
resulta tan facil ponernos de acuerdo en
gué significa tener empatia. Ciertas mane-
ras de trabajar las emociones -caricatu-
rizado con el trabajo de reconocimiento
formal de las facciones, como una manera
de enserfiar a ser empatico- puede llevar a la
“falsa” idea de que hay empatia cuando en
realidad se trata de otra cosa. Como si el
autismo lo construyeran los sintomas y no
el que provoca los sintomas. Las conver-
saciones con padres sobre el significado de
la empatia y su valor como “sintoma diag-
néstico” nos ha ayudado a poder contem-
plar la gama que va desde la indiferencia a
la confusion, pasando por la propia empa-
tia.

Cuando hablamos de capacidad empatica,
no hablamos solo de un reconocimiento
(racional o cognitivo) de las emociones del
otro (“esta triste” o “esta alegre”), sino
también de una identificacion con las emo-
ciones del otro que permite sentir de alguna
manera lo que este otro puede sentiry a su
vez podérselo transmitir (“me sabe mal lo
que le pasa/te pasa”), ponerse en su piel. Y
aqui radica el quid de la cuestidn. La empa-

tia cognitiva nos ayuda a entender el
mundo social y a actuar. En cambio, la
empatia emocional estaria ligada a la
cohesidn social y el mundo de las relaciones
y las favoreceria. Son cosas distintas. A su
vez, la verdadera empatia supone entender
lo que siente el otro, no lo que nosotros
sentiriamos en esa situacién. A esto lo
llamariamos empatia subjetiva. En cualquier
caso, no obstante, esta identificacion tiene
una gradacién: y una excesiva identificacion
puede acabar convirtiéndose en una con-
fusion. Y aqui tampoco podriamos hablar de
ser empadtico, ni tan siquiera de ser dema-
siado empatico. Y sabemos que esto pasa a
menudo en una poblacidon a medio camino
entre la dificultad de entrar en contacto y la
dificultad de diferenciarse.

Hay otro concepto que juega un papel
parecido al de la empatia: el de Ia
imaginacion. Entiendo que con frecuencia
se confunde con la fantasia. Mientras que la
representacion de esta Ultima estaria en
funcién de la evasién y de la evitacion, la
representacién de la imaginacion estaria en
funcion de la creatividad, la innovacién y la
resolucion de conflictos. Y volvemos a ver
gue, a pesar de que fantasia e imaginacion
puedan parecer sinénimos, son capacidades
alejadas, que parten desde y llegan a
lugares muy opuestos. Alberto Manguel,
escritor y editor argentino-canadiense naci-
do en Buenos Aires, aseveraba que “nues-
tro gran instrumento de supervivencia es la
imaginacion, que anticipa escenarios que
nos permiten resolver problemas concre-
tos”. Argumento que le llevaba a afirmar la
validez y la importancia biolégica de la
cultura. Puestos a extraer conclusiones, pa-
rece innegable que la falta de empatia
acompafiada de la falta de imaginacion
pueden llevar a quien lo padece a sentirse
totalmente perdido. Y, como siempre, en-
contramos en Donald Winnicott la frase
justa para entender el nudo gordiano de la
cuestion: “lo que es grave no es estar
perdido, es perder la esperanza de que
alguien venga a buscarte”.



Queremos agradecer en este numero las
ayudas a no perder la esperanza en forma
de portada inédita de Felix Coll y en forma
de articulos y experiencias de Mara
Sverdlik, Michel Socord, Carolina Alejos,
Alba Calvo y Belinda Ortiz, Joan Tort y
Rosario Rafoso y a los compaferos de
Andar de Nones por su libro, que resefia
Susanna Olives. Nuria Aixandri cierra el
nimero con una resefia del acto celebrado
por los 50 afos del Centre Carrilet.
Queremos mostrar una gratitud especial al
maestro David Rosenfeld, que tuvo la
amabilidad y la generosidad de acceder a
conversar con nosotros para poderlo
presentar en este nimero.

Josep M2 Brun
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Traduccion realizada por el
Equipo eipea del original en
cataldn.

2 Grup de Recerca en Educacio
Psicomotriu.
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Saludo’

— Josep Rota -

2
Psico6logo. Psicomotricista. Formador de Psicomotricistas. Miembro del GREP

Barcelona (Espaiia)

Debo decir que me hizo especial ilusion
cuando Josep Maria Brun me propuso que
escribiera este texto de saludo para la
Revista eipea. Nos conocemos desde hace
muchos afos, aunque ultimamente nos
encontrabamos esporadicamente.

Soy psicdlogo y psicomotricista y hace 13
afios que estoy jubilado. Los ultimos 25
afios de mi vida profesional los trabajé en
el CEE Villa Joana de Barcelona y alli fue
donde compartimos momentos intensos
de actividad profesional. Yo era director
del Centro y le propuse que fuera el
supervisor clinico. Ya nos conociamos de
antes, a través de las relaciones que en
aquella época manteniamos algunas
escuelas especiales en las que trabaja-
bamos con niflos con funcionamiento
psicético o autista. Hablo de los ultimos
afnos del siglo pasado y principios de éste.
Josep Maria Brun venia una vez al mes a la
sesion clinica, donde supervisaba los casos
que le exponiamos. Funcion que sigue
realizando actualmente.

Como he dicho, mis ultimos 25 afios de
vida laboral los trabajé en Villa Joana,
donde entré como psicomotricista y
también desarrollé funciones de psicélogo.
Llevé a cabo mi relacién laboral con los
nifos con psicosis o autismo a través de la
intervencion psicomotriz en un contexto
de practica terapéutica.

Mi primer encuentro con el mundo de la
psicomotricidad se produjo en la década de
los 80 del siglo pasado cuando aterrizaron
en Barcelona dos profesionales franceses
que revolucionaron el mundo de la
psicomotricidad en nuestro pais: André
Lapierre y Bernard Aucouturier. Ellos
aportaron una nueva vision de esta
disciplina, reforzando la idea de cuerpo
como una unidad global, en la que los
aspectos motores, afectivos y cognitivos
forman un todo indisoluble, con contenidos
conscientes y también otros inconscientes.

La practica de la psicomotricidad debia
respetar la actividad libre y espontdnea del
nino. Debo decir que este planteamiento
en ese momento supuso un gran descu-
brimiento y provocd una gran transfor-
macion en el campo de la psicomotricidad
en nuestro pais. Yo me comprometi
entonces y lo sigo estando actualmente.

Quiero referirme al mundo de la psicomo-
tricidad partiendo fundamentalmente de
mi experiencia y vivencia, sabiendo que el
origen de esta disciplina se situa en el afio
1907. Parece que existe acuerdo en que
Dupré fue el primero en utilizar el término
Psicomotricidad cuando asocié debilidad
mental con debilidad motriz, para referirse
a la idea de que se puede reeducar a las
personas afectadas, estableciendo relacio-
nes entre movimiento y psiquismo.

Asi pues, surgieron y se organizaron
diferentes escuelas de formacién en todo
el estado espanfiol, que actualmente ya se
han convertido, en su mayoria, en
posgrados y masteres universitarios. Mas
adelante se crearon diferentes asocia-
ciones profesionales que acogian y acogen
a los psicomotricistas formados en estas
escuelas. En 1998 se cred la Federacion de
Asociaciones de Psicomotricistas del Esta-
do Espafiol (FAPee) que agrupa a estas
asociaciones. A su vez, la FAPee es la
representante de los psicomotricistas del
Estado Espafiol en el Foro Europeo de
Psicomotricidad. Toda esta estructura es la
gue sustenta la profesién del psicomo-
tricista y vela por su adecuada formacion.

La gran mayoria de escuelas de nuestro
pais disponen del espacio de psico-
motricidad, donde se lleva a cabo la
psicomotricidad educativa y preventiva,
aunque no siempre la persona que realiza
la psicomotricidad tiene la formacion
especifica de psicomotricista. Ademas,
existen centros privados, fuera de las
escuelas, donde se practica la psicomotri-



cidad de ayuda terapéutica en pequefios
grupos o de forma individual. Una practica
extendida y reconocida en los diferentes
ambitos y con conexiones con otras
muchas disciplinas, pero que, parado-
jicamente, no estd todavia legalmente
reconocida ni figura en el catdlogo nacional
de cualificaciones profesionales. La FAPee
trabaja desde hace tiempo para conseguir
su reconocimiento por parte de la
administracion.

Desde ese inicio en los afios 80, mi
recorrido ha transitado por el acom-
pafiamiento de nifios en un contexto sobre
todo de practica psicomotriz de ayuda
terapéutica y, también, como formador de
profesionales psicomotricistas en diferen-
tes postgrados y madsteres universitarios.
También en la divulgacidn de esta practica,
a través de articulos y libros y supervisando
a profesionales de forma individual o a
equipos (en CDIAP, en CSMIJ3).

Quiero hacer referencia a un libro en
concreto, publicado en el afio 2023 y
escrito por el Grupo de Investigacién en
Educacion Psicomotriz (GREP) de la
Universidad Auténoma de Barcelona, al
que pertenezco: “Psicomotricidad. Pikler,
Lapierre, Aucouturier y UAB. Diferencias
conectadas”. El objetivo de este libro es
proporcionar una mirada a los principales
enfoques psicomotores que en este
momento se dan en nuestro pais.

Quiero aprovechar ahora esta ocasion para
explicar de forma sintética los conceptos
que para mi son fundamentales y mas
significativos en esta practica, con el fin de
enmarcarla. En el nimero 15 de esta
revista aparecen publicados tres articulos,
donde se describen experiencias practicas
de esta intervencion terapéutica con nifios
con autismo, en los que se puede descubrir
el significado de este tipo de intervencion.
Quiero referirme pues a tres de estos
conceptos: la forma en la que entender el

cuerpo, la estructura de la sesion de psico-
motricidad vy, en tercer lugar, el juego co-
mo la herramienta por excelencia de
intervencion.

El cuerpo. El cuerpo como una unidad que
incluye los aspectos funcionales y
competenciales y también los afectivos y
emocionales. Unos y otros se inter-
relacionan y se intercondicionan. Esta
dindmica se manifiesta en el exterior a
través de la expresividad motriz del nifio. El
objetivo general de Ila intervencion
psicomotriz, en un marco educativo y
preventivo, es el de acompafiiar y favorecer
la maduracidn psicoldgica del nifio 'y, en la
vertiente terapéutica, favorecer y acom-
pafiar la de aquellos nifios que presentan
unas alteraciones en su proceso de madu-
racion.

La estructura de la sesion de psicomo-
tricidad. Esta practica utiliza un dispositivo
espacial y temporal que favorece un
recorrido madurativo que va de la accién al
pensamiento. Se divide en dos grandes
tiempos: el tiempo de la expresividad mo-
triz y el tiempo de la expresividad plastica y
verbal. Y ambos estan enmarcados en dos
rituales, el de entrada y el de salida.

El juego. Su significado. En el juego, el nifio
encuentra una fuente de placer. Favorece
la adquisicion de las competencias
motrices y capacidades coordinativas.
Permite la realizacion simbdlica de algunos
deseos, que, por otra parte, esta prohibido
gue se concreten en la realidad. Permite la
elaboracién de la ansiedad del nifio, que
puede tener un origen interno o externo.
Es un instrumento de control de las
intensas emociones y un aprendizaje para
solucionar conflictos. Ayuda a realizar todo
el proceso de identificacion con el adulto.

En la intervencién psicomotriz, se propo-
nen diferentes tipos de juegos, ordenados
de tal modo que tienen que ver con la

3En Catalufia, acrénimo de los Centros de Desarrollo y Atencién Precoz y los Centros de Salud Mental Infanto-Juvenil.
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maduracién psicoldgica del nifio.

a/ Juegos de reaseguracion. Son los juegos
motores universales: correr, trepar, saltar,
deslizarse, rodar... todos los juegos que se
realizan en un espacio organizado en las
tres dimensiones: horizontalidad, verti-
calidad y plano inclinado. Es una experi-
mentacion libre y espontanea de los nifios,
que el psicomotricista acompafia, sostiene
y reconoce. El nifio se construye a través
de la relacién y presencia del adulto.

b/ Juegos pre-simbdlicos. Son aquellos en
los que el nifio se separa y se distancia del
adulto; de un adulto que antes le era del
todo necesario. Son los juegos de escon-
derse para encontrarse; escaparse para
ser atrapado; todos los juegos de oposi-
cién, en los que se trabaja la separacion y
la diferenciacion.

¢/ Juegos simbdlicos. Juegos de identifica-
cién con distintos personajes o animales.
Son los juegos del “como si...”. Pero para
jugar a “como si...”, antes el nifio debe
tener conciencia de “quién es” él. El nifio
adquiere esta conciencia corporal y
personal a partir de los dos primeros tipos
de juego. Estas primeras identificaciones
siempre tienen que ver con aspectos
carenciales en el interior de la unidad
corporal; con ideales del yo. En la medida
en que esta capacidad simbdlica evolucio-
na, aparecen los juegos de roles, cuando el
nifo es capaz de identificarse con distintos
tipos de personajes.

g

Quiero acabar con la definicion que la
FAPee hace de la psicomotricidad:

“La psicomotricidad es una disciplina que,
basandose en una concepcién integral del
ser humano, se ocupa de la interaccién
que se establece entre el conocimiento, la
emocion, el cuerpo y el movimiento y de
su importancia para el desarrollo de la
persona, asi como de su capacidad para
expresarse y relacionarse en un contexto
social. Partiendo de esta concepcién se
desarrollan distintas formas de interven-
cién psicomotriz que encuentran su
aplicacion, cualquiera que sea la edad, en
los dmbitos preventivo, educativo, reedu-
cativo y terapéutico”.@
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Conversando con David Rosenfeld

— David Rosenfeld —

Psiquiatra. Psicoanalista. Profesor consultor en la Facultad de Medicina de la Universidad de
Buenos Aires (Departamento de Salud Mental y Psiquiatria). Analista didacta de la Asociaciéon
Psicoanalitica de Buenos Aires.
Buenos Aires (Argentina)

— Josep M? Brun —

Sabadell (Espaina)

Psicélogo Clinico. Psicoterapeuta. Director de la Revista eipea.

Me puse en contacto por primera vez con
David Rosenfeld en septiembre de 2023
para invitarle a colaborar en nuestra
revista. Me contestd con la amabilidad que
le ha caracterizado en todos nuestros
posteriores intercambios, me advirtié que
tenia un libro y alguna entrevista por
aparecer y que la participacion deberia
tener en cuenta esos derechos de autor,
pero que consideraria con interés mi
propuesta. Quedamos en explorar la
manera de concretar esa colaboracion.
Mas adelante, me planteé que podiamos
llevar a cabo algun tipo de entrevista y me
sugirid que las preguntas versaran sobre
un libro suyo publicado en inglés y que
pronto iba a ser traducido al espariol en el
gue, me decia, demostraba que el autismo
se podia curar.

Me hice con el libro del que el Dr.
Rosenfeld me hablaba, The creation of the
self and language. Primitive Sensory
Relations of the Child with the Outside
World, que llevaba anexo un CD con una
filmacion sobre el tratamiento que realizd
con un nifio autista, Benjamin. Para mi
sorpresa, el libro estaba prologado por
Maria Rhode, otro ejemplo de cortesiay

En algun rincon de la mente hay una persona sana escondida.

afabilidad afladida a la sabiduria
profesional. Le escribi al Dr. Rosenfeld
sobre la coincidencia de que Maria Rhode
iba a participar en nuestro préximo nu-
mero de la Revista eipea. Ambos se
conocian muy bien después de tiempo de
trabajo conjunto y colaboraciéon en la
clinica Tavistock, en Londres. El propio
David Rosenfeld, en la entrevista con-
cedida a Ester Palerm (2024), expresa que
fue importante para él conocer a Maria
Rhode y sus teorias sobre las primeras
etapas del desarrollo de la mente. Ademds,
su estimulo personal fue muy valioso para
mi, anade. Por otro lado, la Dra. Rhode me
asegurd que cualquier trabajo que viniera
de David Rosenfeld seria, textualmente,
fascinating.

El 16 de mayo de 2024 se presentd la
traduccion del libro al castellano (Tra-
tamiento psicoanalitico de un nifio autista.
Creacion del self y del lenguaje) en
Barcelona, en un formato hibrido, pre-
sencial y telematico. David Rosenfeld par-
ticipé desde Buenos Aires. Elena Fieschi se
encargo de moderar el acto celebrado en la
Sociedad Espafiola de Psicoanalisis y donde
intervinieron Antonio Pérez Sanchez, autor

Sigmund Freud

del epilogo, y Henry Odell, editor del libro
en su Editorial Xoroi. Editorial inevitable-
mente ligada en nuestra memoria a la
figura de Salvador Foraster, fundador de la
Llibreria Xoroi en la década de los ochenta
del pasado siglo, primera especializada en
psicoandlisis en el estado espafiol y durante
muchos afios oasis singular y punto de
encuentro ineludible en la calle Berlinés de
Barcelona. Antonio Pérez Sanchez, en su
alocucidn, definié a David Rosenfeld como
un psicoanalista de fronteras; transversal,
aungque no ecléctico. Un profesional que
habia bebido de muchas fuentes, pero
sobre todo de las kleinianas. Y apuntd sus
dos grandes aportaciones al psicoanalisis:
el concepto de imagen temporal primitiva y
la concepcién de las defensas autistas
como una preservacion de los aspectos
sanos del self.

David Rosenfeld nacid en Buenos Aires
donde se formd en psiquiatria como resi-
dente en el Hospital Psiquiatrico. Consiguio
una beca para estudiar en Paris, algo que
-en palabras suyas- le cambid la vida y
donde tuvo la suerte de coincidir con una
pléyade de maestros psicoanalistas reco-
nocidos, tales como Daniel Lagache, Serge
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Lebovici, René Diatkine, Jean Laplanche o
Jean-Bertrand Pontalis, entre otros. Tam-
bién en Paris pudo continuar con sus
estudios de filosofia, iniciados en Argen-
tina, y asistir a clases de Jean Paul Sartre y
de Claude Levi-Strauss o escuchar a Simo-
ne de Beauvoir. Combind mas tarde semi-
narios psicoanaliticos en Buenos Aires con
estancias mensuales en Londres durante
quince afos, para formar parte de semi-
narios en el grupo ligado a Melanie Klein y
ser supervisado por figuras como Wilfred
R. Bion, Ester Bick o Frances Tustin a la vez
que coincidir con Maria Rhode, como
mencionabamos, o Anne Alvarez.

Con posterioridad, vivid y estudié en Nueva
York donde pudo contactar con sus
admirados Otto Kernberg, Harold Searles y
Bryce Boyer y dialogar de manera fre-
cuente con Margaret Mahler. David
Rosenfeld, amigo y colega también de Julia
Coromines, a la que califica como su
compaiiera de ruta, fue vicepresidente de
la Asociacidon Psicoanalitica Internacional
(APl) y en la actualidad es profesor
consultor en la Facultad de Medicina,
Departamento de Salud Mental y Psi-
quiatria de la Universidad de Buenos Aires.
Ejerce como psicoanalista didacta de la
Asociacion Psicoanalitica de Buenos Aires.
En su obra publicada, destacan: Lo
Psicético. Aspectos de la Personalidad y El
alma, la mente y el psicoanalista.

Entre sus muchas distinciones interna-
cionales, citaremos el Premio Presidente
Jefferson de la Universidad de Virginia por
logros excepcionales en el campo del
psicoanalisis (1993); el Premio Mary S.
Sigourney, por su destacada contribucion
al psicoanalisis (1996) o el Premio Hayman,
otorgado al mejor trabajo en el Congreso
Internacional Psicoanalitico de Berlin
(2007). También ha sido galardonado con
el Premio The Berkeley Boyer House
Foundation, en reconocimiento a los
aportes en la investigacion y publicacion de
libros sobre pacientes severamente
perturbados y con el Premio Jilia
Coromines de la Sociedad Espafiola de
Psicoanalisis (SEP) al trabajo Primer afio de
vida y memoria, en noviembre del 2022.

Es dificil no quedar admirados y abruma-
dos (y, ciertamente, un poco envidiosos.
Envidia de la sana, pero envidia a la postre)
al escuchar semejante curriculum vital y tal

hornada de relaciones, pero David Rosen-
feld nos transmite también otros apren-
dizajes determinantes en su vida, alejados de
la pomposidad de nombres tan relevantes. Y
los conecta a su infancia y a un hecho al que
da mucha trascendencia: su traslado desde
Buenos Aires a vivir a un pueblecito aislado
de la Cordillera de los Andes. Tuvo que
aprender un idioma diferente -el mapuche-
de aquellos que conociay usaba: el aleman

hablado por sus abuelos y el espafiol de
Buenos Aires, mezcla de castellano e italiano,
afirma. Pero, sobre todo -expresa con
conviccidon- tuvo que vivir situaciones muy
diferentes, he visto cosas muy raras. Ese
aceptar las cosas raras, aprender de las cosas
raras de la vida le ha llevado a la necesidad
de escuchar el nifio que llevo dentro, a
combinar la curiosidad y el sentido comun en
sus largos afios de vida profesional.

THE CREATION OF THE. SELF

AND LANGUAGE

Primitive Sensory Relations

of the Child with the Outside World

David Rosenfeld
Foreword by Maria Rhode
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Hemos podido leer entrevistas de calidad
realizadas a David Rosenfeld en los ultimos
afios. Por citar algunas, la de la revista
Temas de Psicoanalisis (2018), la de Teresa
Ferret para la misma revista (2022) o la de
Ester Palerm para la edicion de la version
castellana del reciente libro publicado
(2024). Las entrevistas recientes, la presen-
tacion del libro, el mismo libro y los
intercambios que realizamos con él se
entrelazan amalgamados, resultando dificil
distinguir qué se dijo en qué ocasidn, pero
conformando una constante en las ideas y
en su actitud ante la patologia mental y, en
concreto, ante el autismo. Le explico al Dr.
Rosenfeld que en el nimero 6 de la Revista
eipea (2019) les habiamos planteado la
siguiente pregunta/reto a una serie de
profesionales especialistas en autismo:
éQué define estructuralmente el autismo
en un maximo de doscientas palabras? Y le
traslado esa misma pregunta. Su primera
respuesta es directa: Hoy creo, en este afio
2024, que el autismo infantil es un
mecanismo de defensa. El nifio se refugia
en alucinar contactos de la primera
infancia.

David Rosenfeld nos puntualiza que el libro
es una nueva version de sus modelos y
teorias sobre el autismo y es taxativo a la
hora de remarcar lo que considera basico:
El nifio autista se comunica siempre y lo
hace a través de alucinaciones sensoriales,
que son el primer mecanismo psiquico. El
nifio autista tiene alucinaciones en silencio.
Cuando puede llegar a hablar, puede mos-
trar sus delirios. Todos los nifios autistas
tienen alucinaciones sensoriales a la
minima separacion y las tienen en silencio.
La alucinacion es el primer mecanismo psi-
coldgico, o sea, la primera comunicacion,
insisto. Y nos parece fundamental en su
teoria cuando explica en su libro la
comprension del encapsulamiento autisti-
cO como una via para conseguir la
preservaciéon de los vinculos sanos de la
primera infancia. Me cuenta: Lo que si trae
el nifio y falta investigar mds es la
hipersensibilidad al minimo abandono o
separacion. Eso nos lo trae el nifio autista:
que cada separacion es vivida como el fin
del mundo.

La verbalizacion de lo que hace el nifio esta
muy presente en su tratamiento del autis-
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mo y ello nos lleva a recordar también la
técnica desarrollada por Julia Coromines
para el tratamiento de nifios con trastor-
nos del espectro autista llamada Esquema
Psicopedagdgico. David Rosenfeld afirma
que el espacio psiquico se construye con
simbolos verbales. Creando los simbolos se
crea la mente y la estructura del psiquismo.
Se deben poner simbolos verbales a lo que
toca y con lo que él juega desde lo
sensorial. La idea bdsica es tratar de que lo
sensorial pase a un nivel verbal y esa es la
creacion del simbolo. Asi se crea el espacio
psiquico y la mente. En la presencia de
personas con autismo grave, le comento,
mas de una vez nos preguntamos si la
mejor respuesta no es un silencio o hasta
qué punto la palabra no puede resultar
intrusiva, innecesaria o contraproducente.
Su respuesta es tajante: Mi experiencia me
ensefio que no. No es intrusivo el lenguaje
o crear el lenguaje.

Le cuento a David Rosenfeld que el video
del proceso de Benjamin nos muestra no
s6lo una técnica, sino también (y, a mi
entender, sobre todo) una actitud ante el
nifio y su autismo. Se trata de una actitud
gue transmite esperanza, confianza,
ilusion, que transmite algo saludablemente
ligero, anti-catastrdfico, transmite salud
mental... me preguntaba como definirlo y
me ayudaba recordar sus palabras de que
todo episodio psicético es en principio
transitorio. Primero, hay que pensar que
todo paciente es analizable y curable. Y me
parecia encontrar en esa idea la clave de la
actitud que sentia que él transmitia. Ello
contrastaba con la total ausencia de
cualquier esperanza de salvacion en la
familia y en el sujeto, fruto de los repetidos
diagnosticos anteriores. A mi siempre me
guio la actitud de mis maestros dando a
entender que es posible la transferencia en
pacientes  psicoticos, que es posible
trabajar, mejorar y curar a un nifio autista,
responde Rosenfeld al respecto. Apela a
esos maestros que le ensefiaron que todo
episodio  psicético puede ser algo
transitorio. A continuacion, cita en inglés y
en castellano la frase de Freud que abre el
articulo. Cuando apunto si ello es aplicable
a todos los autismos, David Rosenfeld
responde franco: No sé bien qué es ‘Todos
los autismos’. Si se cura el autismo de
origen psicdgeno.

Y ello conecta con su indignacién respecto
a las nosografias actuales y que aparece
ante la pregunta de cual cree él que debe
ser el camino a seguir por el psicoanalisis
en el futuro: Enfrentarse a los que quieren
ganar dinero influyendo con la idea de que
todo se debe tratar con medicamentos,
drogas. Existe toda una mafia econdmica
que nos quiere hacer creer que en los TEA
todo depende de lo orgdnico y que se cura
con medicacion. Para ello, afiaden a las
clasificaciones trastornos genéticos que no
tienen que ver con el autismo infantil.
Prosigue alabando la labor de algunos
psicoanalistas que se enfrentan y luchan
contra esa manipulacién y destaca la
asociacion CIPPA (Coordinacion Interna-
cional entre Psicoterapeutas, Psicoanalistas
y Miembros Asociados que se ocupan de
Personas con Autismo) y, en especial,
colegas como Genevieve Haag, Didier
Houzel y Bernard Golse. A ellos, mi admi-
racion por su sabiduria y coraje.

Pero también apunta que las inves-
tigaciones sobre el autismo deben
encaminarse en el futuro a ayudar en el
vinculo de la relacion emocional del bebé
con la madre, padre o personas que lo
cuidan y crian, en aras a crear un clima de
seguridad emocional, con la ayuda de
medidas politicas y sociales que lo faciliten.
Remarca, a la vez, la importancia de
ensefiar en toda formacion psicoanalitica y
de psicoterapia el "Método de observacion
de bebés" de Esther Bick y averiguar con los
neurocientificos las causas orgdnicas de la
hipersensibilidad en los nifios autistas.

Me interesa conocer su opinion acerca de
si, siguiendo la descripcion de Juan
Manzano sobre los tres perfiles en las
evoluciones de los nifos con autismo
(hacia la personalidad narcisista, hacia la
personalidad esquizoide y hacia el déficit),
la evolucion de Benjamin podria ser
incluida en la primera. Me responde que,
en lo que hace referencia al diagnéstico, yo
pienso en mecanismos y trato de no
encerrarme en un diagndstico, advirtiendo
del peligro de sellar el futuro de una
persona con un diagndstico. Me cuenta un
ejemplo de su experiencia como residente
de psiquiatra en el hospital Moyano de
Buenos Aires con un paciente adolescente
diagnosticado como esquizofrénico y con-



cluye con una reflexion, fruto -afirma- de la
influencia de Jean Paul Sartre, profesor
suyo de filosofia en Paris: Todo es
transitorio, movible y se modifica. Y asi es
la Filosofia Dialéctica.

Vuelve a aparecer Sartre en sus reflexiones
cuando habla de encuadre: El encuadre no
existe, no es algo en si mismo, se va
creando, opino siguiendo a Jean Paul
Sartre. Hasta que el paciente no vivencia el
encuadre, éste no existe. Lo que se hace al
principio del tratamiento con un paciente
es un contrato. El encuadre es una creacion
dialéctica entre el paciente y el terapeuta.
En ese encuadre, reconoce, él es muy
cuidadoso de no cambiar muebles, lugares,
pintura... durante el tratamiento de nifios
autistas. Ello me lleva a preguntarle sobre
cudles cree que deben ser las caracteris-
ticas de los cuidadores o profesionales que
atienden nifios con autismo, mas alla de la
capacidad negativa formulada por Bion. Y
David Rosenfeld habla del propio autor
para responder: La actitud del psicoa-
nalista ante los pacientes psicoticos o
violentos o autistas, me la ensefid el Dr.
Bion en una supervision: "Es como un
soldado en la batalla. Mantenerte firme en
tu puesto y en tu funcion y tu rol y no
asustarse por las bombas”. iMuy grafico!

El libro del Dr. Rosenfeld no sélo es poco
habitual en cuanto a la descripcion del
tratamiento de un nino autista desde el
psicoandlisis, sino que ademas aporta una
filmacién. Me explica que la idea se la
sugirio Frances Tustin. Si no filmas, nadie te
va a creer, le dijo, y pon el diagndstico de
un hospital importante, le afiadio. Le pedi
permiso a la madre para sacar unas fotos y
me dice: Doctor, saque fotos, filme. Asi
verdn otros lo que es tratar bien a una
madre y su hijo autista y, agregd, nos
trataron muy mal, nos denigraron,
humillaron en los hospitales. Asi fue como
comenzamos a filmar las primeras sesio-
nes. La secretaria que filmaba se angus-
tiaba y dejaba de filmar cuando el nifio
Benjamin golpeaba su cabeza contra la
puerta. Aprovecha el Dr. Rosenfeld el
recuerdo de aquellas conversaciones con
Frances Tustin para afiadir una anécdota:
Arnold, el esposo de Frances Tustin, hizo el
servicio militar junto al Dr. Bion. Arnold
Tustin fue uno de los creadores del radar
que permitié a Inglaterra ganar la batalla
aérea a los alemanes.

Hablando de la familia de Benjamin, David
Rosenfeld no puede menos que reconocer a
la madre del nifio, una maravillosa madre
que nunca creyo en los diagndsticos
lugubres de cinco servicios médicos. Pero
no lo comenta tan solo como un caso aisla-
do, sino en la conviccion que nunca creyd
en los diagndsticos lugubres de cinco
servicios médicos. Pero no lo comenta tan
solo como un caso aislado, sino en la
conviccion de que siempre hay que contar
con un familiar que ayude al psicoanalista y
recomiendo, en nifios con mecanismos
autistas, siempre con la familia dentro de la
sesion. Como dijo el psicoanalista Dr.
Winnicott: "Does not exist the baby alone".
No existe el bebé solo. Y agrega el Dr.
Rosenfeld: Es imprescindible el tratamiento
de la familia como grupo, que es de donde
surge la enferme-dad mental del paciente.
Hace falta una familia que apoye, como
soporte, como prondstico de buen
tratamiento de autismo infantil.

Concluimos la conversacion con estas
reflexiones sobre la familia del nifio autista.
Agradecemos a David Rosenfeld su gene-
rosidad y su tiempo y el que haya
compartido desde la por él calificada como
Buenos Aires Tango City sus mensajes, sus
conocimientos y su experiencia y nos haya
permitido hacerlos publicos en nuestra
revista.
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Mara Sverdlik

Vicisitudes de la construccion del yo en la
apertura de las barreras autistas: el
negativismo y el cierre omnipotente

— Mara Sverdlik -

Doctora en Psicologia (Universidad de Buenos Aires). Supervisora y docente en instituciones de
Buenos Aires (Argentina), Maringa (Brasil), Sevilla y Barcelona (Espaiia).
Buenos Aires (Argentina)

En un articulo anterior, hemos desarro-
llado algunas consideraciones fundamen-
tales para comprender las modalidades de
estructuracion  psiquica cuando  se
constituye una Barrera Autista (Sverdlik,
2023).

La idea de este escrito es profundizar en la
dindmica que se da después de haber sido
modificada la retraccién perceptiva de la
barrera autista, ampliando las conceptua-
lizaciones de los origenes dentro del
Psicoandlisis Contemporaneo. Estas herra-
mientas también nos permitiran discutir
con las concepciones biologizantes de los
modelos neuro-conductuales.

No se trata de dar una mirada patolo-
gizante, sino de entender en profundidad
los procesos psiquicos especificos que
justifican que se utilicen términos como
Autismo Leve o el propio concepto de
Espectro Autista.

En la concepcion de los nifios severamente
perturbados (Tewel, 2023) donde, con muy
buenas intenciones, se fundamenta
deslindarse de la palabra autismo, se corre
el riesgo de perder el evento particular que
es la retraccién perceptiva que genera
consecuencias muy especificas en el resto
del desarrollo psiquico. La problematica
perceptiva de inicio altera y produce
dificultades en el desarrollo de la psique
infantil.

Es muy diferente un retraso en la adquisi-
cion del lenguaje cuando se ha producido
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una barrera perceptiva en los inicios que
cuando no la hubo.

No estamos hablando de menor o mayor
gravedad o de procesos que impliquen una
detencion necesaria del despliegue psiqui-
co, pero si que le dan una impronta que hay
que trabajar en su dindmica propia.

Cuando la barrera de retraccion perceptiva
se abre, el infante va generando procesos
de estructuracion psiquica propios de diver-
sas instancias y momentos de construccion
del Yo.

Esos procesos se ven dificultados por las
consecuencias que ha generado la barrera
perceptiva en los inicios.

Para poder pensar de manera compleja, es
necesario conceptualizar los procesos de
construccion psiquica en los inicios de la
psique infantil.

No basta decir desde la teoria psicoanalitica
qgue la inhibicion-defensa del Yo se vio
alterada. No basta con enfatizar las
modalidades de ejercicio de las funciones
parentales o bien hablar de ausencia de
fendmenos y procesos transicionales, sin
entrar en una descripcion en detalle de los
procesos intrapsiquicos e intersubjetivos.

Es preciso profundizar en qué tipo de
inhibicion o, mas propiamente, cémo se
efectud ese primer cierre a la fuerza de la
pulsion (que no es bioldgica, sino somato-
psiquica) y qué defensas se implementaron

conjuntamente con la forma de construc-
cion de las representaciones de los orige-
nes.

Tampoco basta con poner énfasis en las
funciones parentales desde las conceptua-
lizaciones de las fallas en los cuidados
maternos o sus excesos pulsionales o eréti-
Cos.

Trabajo pendiente en nuestras teorizaciones
psicoanaliticas donde no resulta suficiente
los esbozos del Yo conceptualizados por
Freud o partir de organizaciones psiquicas
ya en funcionamiento. Es decir, construir
mitos genéticos sin la riqueza de la practica
clinica con nifios pequefios.

También es objetivo de este articulo,
meternos en esas tierras arenosas y ampliar
el horizonte de los origenes.

UN PROBLEMA PERCEPTIVO

Resulta de importancia pensar que estas
problematicas que se delimitan dentro del
Espectro Autista se centran en una
dificultad de construccién de la percepcion
que, en términos de Francis Tustin (1987),
se constituye en “un infortunio de orden
sensorial”.

Desde 1898, en el Proyecto de una
psicologia para neurdlogos, Freud discri-
mind los procesos representativos propios
de los primeros momentos de la vida de
aquellos estimulos que se reciben de los
organos de los sentidos.



El aparato psiquico se constituye a partir
de las primeras sensaciones caodticas que
se dan en el encuentro con los objetos
parentales que generan una dinamica de
placer-displacer que se mantiene en una
minima estabilidad, hasta que el malestar
empuja (pulsién) y requiere de nueva
satisfaccion.

Ese entramado de huellas psiquicas vincu-
ladas al placer es absolutamente singulary,
en palabras de Cornelius Castoriadis
(1989), auto-creacion, poiesis singular. Es
asi como en esta perspectiva se constituye
la imaginacion radical que es anterior a la
construccion de objeto percibido.

Varios autores dentro del Psicoandlisis
Contemporaneo han desarrollado esta
conceptualizacion y han dado a esta
primera forma de despliegue del pensa-
miento en los origenes, diversos nombres:
Pictograma (Aulagnier, 1994), Camara re-
presentativa e Intensidad Libidinal (Lyotard,

1990), Magma (Castoriadis, 1989), Escena
de escritura (Derrida, 1989) o Indiscrimi-
nacién-discriminacion de afecto/represen-
tacion (Green, 1999). Para un desarrollo
mas amplio se puede consultar La creacion
del pensamiento en los origenes (2010,
Sverdlik).

Este punto es fundamental para discri-
minar un enfoque neuro-cognitivo donde
el modelo biolégico como epistemologia
de base determina que las impresiones
sensoriales se vinculan a la realidad del
objeto percibido. Se diferencia de un
modelo de constitucién psiquica subjetiva
donde las impresiones sensoriales abren
representaciones fragmentarias sin organi-
zacion y cuyo funcionamiento se regula por
sensaciones de placer y displacer. Esto
implica que quien oferta los estimulos es
otro humano que se involucra en un
vinculo de crianza que es exigencia de
oferta y regulacion de estimulos en un
dispositivo ludico que requiere producciéon

y adecuacion a los ritmos del bebé.

La oferta de estimulos implica un
compromiso afectivo y una disposicion a la
atencion singular, tarea que no puede ser
ejercida en predominio de la “multi-tarea”
donde la atencidn y el investimiento del
juego se dispersa.

Hay modalidades de actividades y vinculos
laborales en las sociedades actuales que
dinamitan el espacio-tiempo necesario
para construir el dispositivo ludico en los
primeros tiempos de la vida del bebé.

Es en este marco de encuentro intersub-
jetivo que se puede ubicar la dificultad
perceptiva propia de la barrera autista.

LA SUBJETIVIDAD CONTEMPORANEA
Si estamos en un escenario de incremento

de gran velocidad de estas problematicas
de estructuracidn psiquica, seria importante

El aparato psiquico se constituye a partir de las primeras sensaciones cadticas que se dan en el encuentro con los objetos parentales que generan una dindmica de placer-
displacer que se mantiene en una minima estabilidad, hasta que el malestar empuja (pulsion) y requiere de nueva satisfaccion.
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pensar, mas alla del respeto por las formas
diversas y heterogéneas de despliegue
subjetivo, las determinaciones complejas
que se producen en el inicio de la crianza
para que una barrera autista se constituya.

No se trata de una mirada patologizante o
culpabilizadora de aquellos que se ocupan
de la parentalidad, sino de pensar que, en
las formaciones econdmico-sociales del
Capitalismo Tardio donde la globalizacion y
el despliegue del capital financiero
asociado a las formas de tecnologias de la
comunicacion e informacioén, se generan
consecuencias en la subjetividad y obvia-
mente en los procesos de subjetivacion
implicados en la crianza (Fisher, 2016;
Sadin, 2022; Vogl, 2023).

Asistimos a un colapso de la atencidon
(Ferndandez Sabater, 2023) que tiene
implicancias en la oferta y regulacion de
estimulos en el primer afio de vida que, en
conjunto con las vicisitudes de la vida
(enfermedades, duelos, preocupaciones
por otro hijo, etc.), alteran los dispositivos
ritmicos lddicos necesarios para la
construccion compleja de la percepcion
que surge del despliegue de la imaginacion
en el origen de la vida psiquica.

EL PSICOANALISIS CONTEMPORANEO

Un modelo epistemoldgico complejo
(Alvarez y Sverdlik, 2018) requiere que
revisemos los modelos clasicos posfreu-
dianos en Psicoanalisis, fundamentalmente
respecto de las teorizaciones de los orige-
nes.

Cuando se establece que en el encuentro
del sujeto con el otro se despliegan
representaciones cadticas (que implican
puesta en imagen y afecto o carga energé-
tica) estamos pensando un psiquismo que
no parte de fantasias inconscientes
organizadas, como propone el modelo de
Klein, ni tampoco de significantes que se
estructuran a partir de matrices subjetivos,
como el Estadio del Espejo o el Complejo
de Edipo que sostiene el modelo
metapsicoldgico de Lacan.

Estamos en el momento de creacién de
representaciones sin organizacién, con
inestabilidad y donde el sentido se liga al
placer, pero donde el displacer puede
llegar a romper (por la fuerza de la pulsion)
esas primeras ligazones.
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Ahora bien, éicomo se desarrolla la
organizacion de las representaciones si no
consideramos que el sujeto nace con
capacidad proyectiva y fantasias incons-
cientes de caracter enddgeno, filogenético
o derivadas de las estructuras sociales o
lingliisticas?

Se impone aqui tematizar un concepto
importante de la teoria psicoanalitica que
es el Limite. En la tradicion de los trabajos
de Winnicott con sus elaboraciones acerca
del Holding y Handling (1979) o Bion
(1977) con su concepto de Continente, a las
que se agregan el Yo Piel de Anzieu (2007)
y las Membranas Psiquicas de Houzel
(2004), André Green (1993) trabajé de
manera especifica el término de Limite
como concepto central en Psicoanalisis.

Para el autor, existe un grupo de defensas
propias del aparato psiquico que
denominé defensas de lo Negativo, en
referencia al Trabajo de lo Negativo que
articula la capacidad objetalizante o
desobjetalizante de la dindmica psiquica.

Estas defensas constituyen un modo de
producir un Doble Limite o Frontera
(1993): tanto interno, en relacion con la
propia pulsién, como externo en relacién al
otro. Llas defensas no solamente
construyen y consolidan espacio propio,
sino que son también modos de organizar
el pensamiento.

Es asi como la Alucinacion Negativa, la
Negacion (o Juicio Negativo), la Escision, la
Desmentida y la Represion constituyen las
defensas de lo negativo que separan, ligan
y estructuran y posibilitan el despliegue del
pensamiento en los primeros afios de la
vida.

Segun André Green: “... lo novedoso estd
en que Freud descubre que la sexualidad
infantii no es solamente fuente de
fijaciones en las que se perfilaria la
sexualidad singular del adulto, sino que la
elaboracién de sus pre-formas en relacién
con el Yo es generadora de formas de
pensar, algunos de ellos prototipicos
(represion-negacion), otros mas descon-
certantes (desmentida-escision) y otros ya
en el limite del entendimiento (forclusién-
reyeccion) que podrian impulsar la bus-
queda de enlaces entre estas matrices
l6gicas -donde se anudan inesperadas
relaciones entre la sexualidad y el Yo-y las

asombrosas construcciones ulteriores a las
gue arriban los psicéticos...” (1991) [subra-
yado propio].

En este escrito, tal como venimos
trabajando desde hace tiempo, intenta-
remos vincular estas matrices ldgicas
derivadas de las formas de defensas con
las vicisitudes del Yo en los primeros afios
de vida.

En este caso ampliaremos el despliegue de
las defensas de Escision, Negacion vy
Desmentida en la problematica del
negativismo y la omnipotencia infantil, que
se desenvuelven en el desarrollo normal
del nifo como etapas sin cierre excesivo y
rigidez y que se conforman de manera
especifica cuando se abren las barreras de
retraccion.

EL ANDAMIAJE DEL NARCISCISMO DE
VIDA: LA ESTRUCTURA ENCUADRANTE
DELYO

En la medida en que los recursos
representativos internos se despliegan,
también se complejizan las defensas como
forma de establecer separacion y limite en
su doble vectorizacién: hacia afuera y hacia
adentro.

De manera insistente, André Green pone
especial énfasis en considerar que el
conflicto psiquico nodal que activa el
aparato psiquico que es la pulsidon de vida
en tension con la pulsion de muerte se da
en el terreno del narcisismo.

El Narcisismo como estructura encua-
drante gestiona las fuerzas internas
pulsionales del sujeto, genera recursos de
auto-regulacion y produce los recursos
necesarios para la complejizacién psiquica
en el marco de la dindmica de las funciones
intersubjetivas.

El conflicto psiquico centrado en la
capacidad de objetalizar y crear objetos o
de desinvestir y destruir objetos tiene lugar
en el terreno del Yo.

Para entender la dindmica de estos
procesos, podemos pensar un Yo que se
constituye de manera procesual, en ten-
sion entre el afuera y el adentro, que va
construyendo sus propios recursos y se va
complejizando tanto en sus procesos re-
presentativos como de construccion de li-



mites o fronteras.

Sin embargo, dentro del psicoanalisis,
tenemos un predominio de modelos del Yo
gue hablan de formas de apego o formas
especulares que se construyen muy
tempranamente donde, ya sea que se
identifique el Yo con cuidados maternos o
con imagenes o funciones especulares,
domina el proceso identificatorio (en
posible combinacién con la proyeccion)
como forma Unica de construir el Yo.

Tanto en las teorias del apego como en las
teorias  especulares se limita el
pensamiento del Yo a formas de causalidad
directa tanto enddgena como exdgena y
no se trabaja sobre formas de co-
determinacion entre lo inter-subjetivo y lo
intra-psiquico.

Ese Yo pensado sin procesualidad unifica
en determinado momento el polimorfismo
sexual de los origenes y es atravesado
luego por fases sucesivas de la sexualidad
infantil.

Se trata de un momento de unificacion,
mas o menos temprano en el primer afio
de vida. Apego de inicio, positivo o negati-
vo, 0 bien integracién especular ligada a la
imagen y enunciados del Otro o integra-
cion totalizante del objeto bueno y malo.

Mas tarde, las vicisitudes del desarrollo
libidinal y del Complejo de Edipo, ordenan
las categorias de sexo y género y abren las
identificaciones secundarias.

Podriamos hacer el esfuerzo de pensar ese
inmenso territorio que se abre entre la
experiencia de satisfaccion inicial y la llega-
da del Complejo de Castracién. Donde hay
movimientos estructurantes que producen
y ordenan los procesos de representacion y
afecto y donde el trabajo de lo Negativo
(previo a la Castracion) engendra limites o
membranas que son a su vez modos de
pensamiento, tal como venimos desarro-
llando.

Es esta dindmica de estructuracidon que va
sosteniendo el despliegue libidinal, no
como desarrollo “natural” del predominio
de zonas erdgenas, sino como vicisitudes
de la vida pulsional de los origenes.

La alucionacién negativa que construye el

marco interno de la matriz encuadrante
para el Yo es una forma de poder pensar la
membrana para-excitacion freudiana, que
muy bien conceptualizé Anzieu (2007) con
el término de Yo piel, en el marco de la
teoria del apego.

Se requiere seguir pensando en las mem-
branas y los limites del Yo en la medida que
se van desplegando los procesos
representativos internos que van del caos
inicial magmatico (Castoriadis, 1989) a la
organizacién de la representacion cosa y
luego a la articulacién con la representa-
cién palabra que da sustento a los proce-
sos primarios y secundarios.

En los inicios, se genera una matriz interna
muy inestable que se somete a la fuerza
pulsional y produce dos movimientos
fundamentales que son la transformacion
en lo contrario y la vuelta sobre si mismo.
Marcos estructurantes para un Yo que se
abre y se cierra en estos movimientos.

La vuelta sobre si mismo implica un movi-
miento hacia adentro y la primera produc-
cién de un polo que diferencia apenas un si
mismo de otro. En ese movimiento se
produce el investimento o carga de las
primeras representaciones psiquicas que
se hacen posible gracias a la alucinacién
negativa (cierre de la incipiente
percepcién). La transformacién en lo
contrario implica un pasaje de la pasividad
receptiva de los primeros momentos a una
novedosa capacidad de actividad del Yo. Si
no se estimula la actividad tempranamente
se generan los riesgos de la pasivacion con
consecuencias en el despliegue de los
recursos psiquicos (Urribarri, 2024).

Mas tarde, la Negacion, la Escision y la
Desmentida ofrecen al Yo nuevos
movimientos que transforman las
representaciones cadticas en primeras e
incipientes organizaciones de juicios vy
como tales producen pensamiento de los
origenes. Decir No es generar un juicio
negativo.

El Narcisismo no es un estado permanente,
separado de las demas instancias como un
si mismo o self, sino que es un terreno de
trabajo donde se despliegan los conflictos
psiquicos en el marco de la constancia de
las investiduras al servicio del placer en
tension con el trabajo de lo negativo y sus

posibles excesos destructivos. Estos
riesgos de exceso o defecto implican la
amenaza inevitable del ejercicio de las
funciones parentales. En el sentido de la
madre  suficientemente  buena  de
Winnicott.

¢Y cual es la importancia de resaltar estos
procesos constituyentes de los origenes?

Entre el apego positivo o negativo del
inicio o el estadio del Espejo posterior y el
Complejo de Edipo hay una variedad de
circunstancias estructurantes que no son
de indole identificatoria exclusivamente.

Se van edificando los cimientos del Yo que
se conforman en los movimientos de las
defensas y los procesos representativos a
nivel intrapsiquico en co-determinacion
con la oferta intersubjetiva.

También se complejiza en sus modos de
relacién con sus vasallajes del Super Yo,
ideales, pulsiones y realidad.

Por otro lado, la sexualidad no “evolu-
ciona” en fases segun los intercambios
erdégenos o ligada a las zonas de excitacidon
erégena, sino que dichos intercambios
también se ven atravesados por el Yo
como escenario donde la sexualidad va
teniendo lugar.

ALUCINACION NEGATIVA Y
BARRERA AUTISTA

En el articulo mencionado anteriormente
(Sverdlik, 2023), profundicé en la hipdtesis
de Lavallé quien siguiendo a Green consi-
dera que la calidad de la primera mem-
brana conformada por las formas de la
Alucinacién Negativa da lugar o no a la
estructuracidn de una barrera autista.

La Alucinacion Negativa constituye una
primera barrera cuya consistencia es la
No-percepcidn que permite al incipiente
sujeto psiquico dejar de percibir al otro y
volver sobre si mismo.

Inversién de la libido sobre el sujeto y
primeros investimientos de la energia
libidinal del Yo cuando se satisface con sus
propias representaciones. Se da también,
en la actividad de investir, una trans-
formaciéon fundamental de la pasividad en
actividad de investimiento.
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Estos son dos de los movimientos
pulsionales mencionados por Freud y que
Silvia Bleichmar (1986) ubica como
antecedentes para la estructuracion de la
represion. Veremos qué arduo camino
debe recorrer el sujeto para que la
Represion Primaria se lleve a cabo, afios
después.

Volvemos a ese momento de retraccion
donde el bebé chupa sus labios, mueve su
cuerpito o se queda observando algun
punto fijo cuando deja de mamar o cuando
despierta y se queda tranquilo en silencio
(aunque pueda estar el adulto a su lado).

Esta No-percepcion genera una pantalla
blanca donde se proyectan las
representaciones. Blanco que Green
observé en los pacientes con dificultades
severas de pensamiento cuando no hay
actividad proyectiva y la respuesta mas
frecuente del paciente es “No sé”.

Esa pantalla blanca, como en el cine,
permite poner en imagen. Segun Lavallé
cuando esa pantalla es muy opaca se
genera un cierre del Yo en la modalidad de
la barrera autista.

Son variadas las circunstancias, y no
necesariamente graves, para que el bebé
quede sin oferta de estimulos de distancia
auditiva y visual y quede adherido a la
sensibilidad tactil de la que dispone mas
facilmente, ya que los estimulos de
distancia tienen que necesariamente ser
ofertados por los adultos que juegan.
Sonajeros, juegos con los dedos, juguetes
que dan vueltas con mdusica, cantar y reir y
juegos de esconderse son las actividades
que dan cuenta de esta oferta perceptiva
que implica presencia/ausencia.

Cuando el bebé queda atrapado en la
sensibilidad tactil construye el objeto
autista rigido, de presencia permanente
(sin la calidad que otorga la ausencia) que
sostiene al cierre del sujeto sobre si mismo.

TRABAJO DE APERTURA

Actualmente es poco frecuente observar
formas vinculadas al Espectro Autista de
cierre completo en nifios mas grandes o en
adolescentes. Ya sea por intervencion de
pediatras, escuelas infantiles o la propia
informacion que circula entre padres, los
nifos presentan algun grado de apertura,

mas alld de los recursos internos o la

flexibilidad de las defensas que se
conquistan.
Cuando trabajamos con niflos muy

pequefios (alrededor del afio y medio o
dos), asistimos al duro trabajo de generar
apertura en la barrera rigida del Autismo.

Se trata de una oferta ludica con cierta
modalidad de insistencia donde Ila
repeticion para generar funcién encua-
drante del terapeuta tiene que estar
presente, pero con mucha atencién a la
oferta en variacion para no sostener
investimientos sustitutivos, pero rigidos.

Se trata de abrir para objetalizar: crear y
construir activamente objetos. Si la oferta
es en repeticién y permanencia para que el
nifio no se desborde, logramos que invista
nuevos objetos, pero la modalidad de
rigidez como objeto Unico e irremplazable
es desobjetalizante ya que no permite que
el objeto tenga la calidad de ausencia que
posibilita su sustitucion.

En un primer momento de apertura domi-
na una intensa modalidad de fuerza pulsio-

En la medida en que los recursos representativos internos se despliegan, también se complejizan las defensas como forma de establecer separacion y limite en su doble
vectorizacion: hacia afuera y hacia adentro.
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nal dificil de regular. Del lado del terapeuta
y los adultos a cargo es necesario que se
oferte regulacion de la fuerza a través de
los juegos corporales, la musica, la palabra
y los juguetes.

Cuando, con la buena intencion de generar
organizacion interna en el nifio, se estable-
cen esquemas rigidos de tiempo, espacio y
formas de juego, consolidamos el cierre.

El nifio que se abre tiene una demanda de
investimiento rigido y es tarea de aquellos
que ejercen la funciéon encuadrante hacer
el esfuerzo de generar recursos sustitutivos
en adecuacién a procesos transicionales
que implican lo mismo y diferente, presen-
cia y ausencia, apertura y cierre.

Y aqui una cuestion conceptual importan-
te: si consideramos que la fuerza pulsional
en si misma esta dotada de un mecanismo
de compulsion repetitiva (como pulsion de
muerte) estamos cerrando el trabajo
clinico.

La pulsion, en principio, es una fuerza sin
carga positiva o negativa y sin sentido. Si
predomina la objetalizacion donde es clave
la oferta del otro con calidad sustitutiva, la
pulsién se despliega como pulsion de vida.

En la forma que André Green tematiza la
Pulsion de muerte (2010) como des-
objetalizacién, se nos abre un campo
clinico enorme.

La des-objetalizacién implica producir
dificultades en la objetalizacién de cuatro
formas diferentes y que pueden
combinarse: a) puede ser un investimiento

rigido donde el objeto es Unico e
irremplazable; b) puede ser un
investimiento muy 1abil que cae

rapidamente; c) un investimiento que dura
un tiempo, pero que cuando por cualquier
motivo se retira esa carga libidinal en
forma masiva el objeto desaparece de la
vida del sujeto y d) la imposibilidad de
investir o no investimiento.

El psicoanalisis como teoria de la
subjetividad humana, considera que la
psique humana no se desarrolla a partir de
sistemas neuro-bioldgicos que se suceden
como en la filogénesis y entonces hay en el
nifo autista un predominio del cerebro
reptiliano que le genera una impulsividad y
reaccion desmedida.

La pulsién es un concepto limite entre el
cuerpo y el otro (Green, 1986) y producto
de ese encuentro quedan como restos
representaciones. Son las representa-
ciones y su dindmica que se organizan en
un encuadre interno que posibilitan la
creacion del pensamiento y el empuje se
transforma en sentido humano singular-
social. Es un proceso de integracion
psiquica no neuroldgico, aunque es el
cerebro humano su condicién necesaria.

Si cuando estamos en los procesos de
apertura de las barreras, la oferta desde el
encuadre es repetitiva para anticipar y
que el nifo no se enfrente a ninguna
ausencia angustiosa en la incertidumbre
de lo que va a suceder en la sesidn
(“frenar el cerebro reptiliano”), vamos a
generar investimientos nuevos, aunque
con poca capacidad sustitutiva, que
organizan algunos procesos subjetivos
novedosos en el momento, y que luego
limitan el despliegue psiquico.

Puede haber un minimo de constancia en
el encuadre, pero es importante que la
experiencia de la sesién sea singular
porque es ahi donde se pierde calidad
subjetiva y se robotizan las adquisiciones
sin cardcter simbolizante.

BARRERAS ABIERTAS

Una vez que las barreras se abren, segin
los criterios de trabajo se despliegan
formas muy heterogéneas de
construccion psiquica que es lo que lleva a
hablar de “neuro-divergencia”.

Si consideramos que la imaginacion es la
forma basica de funcionamiento de las
representaciones para construir fantasias,
lenguaje, percepcion y pensamiento,
entonces se hace necesario comenzar por
el juego.

Si la apertura se da como intrusion en un
esquema de adiestramiento para que el
nifio o la nifia hable o mueva su cuerpo o
aprenda grafismos, estos aprendizajes
seran estereotipados, rigidos y sin los
recursos de la imaginacion que conecta el
afecto con la puesta en imagen a través
del juego.

Estos aprendizajes estereotipados luego
son considerados como las dotes excep-
cionales de los nifios autistas que, como

son pensadas desde la biologia, se carga en la
cuenta de la “divergencia” el costo que tienen
sobre el despliegue del afecto y la vinculacién
con el otro, considerando que son nifios a los
que les cuesta comprender los vinculos
sociales  por  desplegar  capacidades
intelectuales extraordinarias.

Es el juego y el despliegue de la imaginacion
que nos va dando un camino para ir
incorporando  progresivamente  distintos
profesionales en los tratamientos e ir
pensando dinamicas de construccion psiquica.

Que un nifio repita “agua” frente a un
pictograma o un chorro de agua que sale de
un grifo, pensando que trabajamos la
sensorialidad primaria, no tiene la calidad de
representacion (volver a presentarse) de un
fonema nacido en el marco del juego con el
otro con escenas, narrativas, canciones y
objetos ludicos.

A partir del objeto autista es necesario
desplegar una escena e introducir otros
objetos. Esa oferta se puede dar como
ausencia-presencia, juego de esconder o
aparecer, encuentro y desencuentro de
objetos y de uno y otro. Montar una casita
con almohadones o telas, esconder un tesoro,
meter objetos en una caja conjuntamente con
sustituir el objeto Unico que trae el o la
pequefia por otros objetos.

Se da en ese marco contencién de membrana
o continente al sujeto y/o su objeto, se inviste
con otras caracteristicas el objeto (no sélo la
sujecion tactil) y se lo pone a circular con otros
objetos de investimiento posible. Los nifios se
resisten mucho al ingreso de muiiecos que
hagan un aporte proyectivo subjetivante.
Proyectar  caracteristicas = subjetivas en
cochecitos, pasar a incluir animales o robots o
zombis nos permite ir generando despliegue
representativo, sin olvidar la dimension
afectiva incluida en esta dindmica.

Trabajo sobre el continente, trabajo sobre el
despliegue representativo (imagen/afecto) y
apertura para que él o la logopeda pueda
intervenir en estimulacion del lenguaje.
Aprender a ligar una imagen con un fonema
no es hablar o al menos es un habla que no
aloja la dimensién afectiva de las
representaciones.

LA ESCISION Y LA DINAMICA DEL AFECTO

Cuando la Alucinacion negativa de la barrera
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autista es muy opaca, aparece otra defensa
de lo negativo en forma excesiva (no como
negativo-positivo) que es la Escision. Esta
defensa implica que los elementos consti-
tutivos del aparato psiquico se separan o
distancian.

Hay diversas maneras en que se separan
los componentes del aparato psiquico cuya
primera forma es magmatica y fragmen-
taria.

Le damos aqui un valor positivo a la
Escision en la linea que la trabajé Freud en
la primera parte su obra y que recoge
Green (1991), pensando los procesos de
separacion entre instancias y mas
tempranamente para generar distancia-
ausencia intrapsiquica a nivel de las
representaciones (imagenes-afecto). Luego
retomaremos este mecanismo fundamen-
tal en su articulacion con la Desmentida,
donde la Escision permite generar el
desdoblamiento de dos afirmaciones con-
trarias en tension con el Principio de
Realidad. Mecanismo que Freud vinculo al
Fetichismo (1923), pero que hoy podemos
extender su valor en la construccion
psiquica de las creencias propias del
pensamiento primario en su transicion al
Proceso secundario (Sverdlik, 2010).

La separaciéon se puede dar entre
representaciones para generar una puesta
en imagen con mayor organizacién, como
cuando se organiza una fantasia. Por
ejemplo, en la observacién en una escuela
infantil de una nifia de dos afos que quiere
ordenar una familia de osos, dice “los osos
ahi” (y sefiala un sitio) y “las osas acd” (y
sefala otro sitio). Aqui la separacién esta al
servicio de la construccidon de sentido y es
una modalidad de trabajo de lo negativo
positiva.

Otra forma en que funciona la Escision
(como defensa frente a la fuerza pulsional)
es la separacion que se genera con la
dimension de la carga afectiva que puede
ligarse a otra representacion, puede ir
circulando de una representacion a otra o
también puede desbordarse.

Por ejemplo, un nifio que juega con un tren
en la consulta y tira con fuerza los
cochecitos y caen los animales que iban
dentro. “Uy! se lastimaron, quizds estan
llorando”, dice el terapeuta para frenar el
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tirar excesivo y el nifio responde: “no les
pasa nada, se pueden caer..”. La carga
afectiva es eliminada de la escena y repite
el tirar los coches con fuerza como
desborde nuevamente (Escision con cierto
predominio negativo).

Vemos como las Escisiones que operan
sobre representaciones y el afecto, con su
dindmica, complejizan o bien generan vy
apuntalan la rigidez.

Otros ejemplos de Escision se dan, cuando
se logra hacer una escena y luego no hay
manera que progrese a relato porque no
se logran unir las partes para componer un
conflicto. O cuando una palabra se usa
siempre de la misma manera y el mismo
tono sin poder establecer conexidon con
otras formas y sentidos.

Por ejemplo, con una nifa jugando a
montar escenas de la vida familiar, no
puede pasar de tomar el desayuno airala
escuela. Se queda instalada en organizar
con detalle la mesa del desayuno y se enfa-
da cuando trae la terapeuta el autobus
escolar. El juego se transforma en una
sucesion repetitiva de acciones de elegir la
comida y ponerla en la mesa en el sitio de
cada miembro de la familia. No hay
comentarios de lo rico o feo, de algin
despliegue proyectivo-subjetivo de algun
personaje y rechazo del afecto cuando se
sugiere o introduce esa dimension.

En la base de estas dificultades estan los
fendmenos de escision que implican
exceso de ausencia o separacidon que, en
paralelo al exceso de presencia en la
rigidez, altera el proceso de simbolizacién
que se puede definir como capacidad
sustitutiva del pensamiento.

Si presionamos para que ingresen recursos
de manera rigida, generamos formas
robdticas. Sin despliegue del afecto y sin
capacidad de integracién psiquica. No se
trata de llenar al niflo de palabras y luego
trabajar la empatia (forma evidente de la
escision afectiva) ya que, si el lenguaje no
se adquiere en el entramado del afecto, se
genera un vacio dificil de recuperar a
posteriori.

Como sefialamos anteriormente en el
ejemplo del decir agua, una cosa es repetir
un vocablo y otra cosa es que, en el marco

del juego de una nifla, molesta con la
terapeuta por meter en el barco un pez
(habiamos sustituido los medios de
transporte con los que jugabamos e
intentdbamos desplegar personajes) cogid
el pez enfadada y grit6: “al agua” (hablaba
muy poco y esa no era una palabra
habitual) o diferente también con otra nifia
que desplegando la escena de la playa
cantamos “vamos al agliita oh, oh, oh” y en
ese marco repitio parte de la palabra agua
ligada al oh, oh.

Es importante que los profesionales que
intervengan compartan criterios concep-
tuales para que el trabajo se de en forma
armdnica y se tenga en cuenta la
problemdtica de la escisién del afecto en
las adquisiciones que se vayan produ-
ciendo, aunque genere, muchas veces,
mayor lentitud en los aprendizajes.

NUEVOS PROCESOS DE CLAUSURA DEL YO
Y ENRIQUECIMIENTO DE SUS LIMITES:
NEGACION Y DESMENTIDA

LA NEGACION COMO
ORGANIZACION DE LA PSIQUE

Nos habiamos quedado en los momentos
de la Alucinacién negativa y su vinculo con
la percepcion.

Al respecto, Green (1991) propone
recordar que la percepcion no es lo
primero, que al principio hay atribucion al
objeto de sensaciones de placer-displacer
donde se incorpora lo placentero y se
excorpora lo displacentero.

En este primer momento lo percibido se
engloba en la forma del contacto/movi-
miento y luego se separa en tocar-ser
tocado y movimiento-detencién, formas
que constituyen los primeros ritmos del
fort-da.

Se trata de crear lo perceptible y de
contrarrestar lo percibido (sensaciones en
exceso o displacenteras) en lo que ataie a
las representaciones psiquicas internas.

La Alucinacién negativa no es represen-
tacion, sino condicidn de ella misma.

La propiedad negativizante se extiende
mas alld de la Alucinacién negativa y
posibilita que se pueda modificar, transfor-



mar e incluso suprimir una percepcion que
amenace con el displacer.

JUICIO NEGATIVO -PENSAMIENTO-
YO DE PLACER PURIFICADO

Percibir es una actividad compleja, que se
construye y que implica no de forma
inmediata al conocer sino al reconocer, es
decir recorrer de nuevo la trayectoria de un
movimiento sustitutivo de un tocar
aceptable o no aceptable. Comenzamos
entonces por un reconocimiento de lo tactil,
lo propioceptivo y la oralidad, que mas
adelante incorpora sensaciones a distancia
como oler, oir, ver.

Observamos en el desarrollo de los nifos,
tanto en los procesos de investigacion como
en la clinica, que hay un periodo alrededor
del afio y medio de vida donde los nifios, ya
sea que usen el término No o hagan un
movimiento con la cabeza, utilizan esta
expresion con mucha frecuencia.

Freud trabajo en el texto de La negacion de
1925 como se vincula la Negacion con la
percepcidn y su acercamiento al Principio de
Realidad. Dice Freud: “El juicio es la
evolucién adecuada del proceso primitivo
por el cual el yoincorporaba cosas en suin-

terior o las expulsaba fuera de si, de
acuerdo al principio del placer...”. Asi se
constituye el denominado Yo de placer
purificado que segun Green se purifica de
lo malo y esto le facilita construir un objeto
bueno interno.

Entonces, el No organiza internamente las
representaciones, atribuye un si (corre-
lativo al no) que coexisten sin estabilidad
alguna (por ejemplo, dibujando un
garabato pueden mencionar que es una
pelota, no un perro o cualquier cosa que va
cambiando con un no delante), se separa
del objeto y mundo externo y proyecta lo
malo hacia afuera.

Retomando a Green (1995), lo irreal existe
dentro como imaginado, subjetivo, pero lo
real existe fuera. En esta etapa, ademas de
procurarse satisfacciéon de los objetos, el
nifo requiere que exista en el mundo
exterior.

Una imagen no es garantia ya de la
realidad de lo representado, donde lo
objetivo y lo subjetivo comienzan a
diferenciarse.

La finalidad mas inmediata del examen de
realidad no es hallar la percepcion de aque-

llo que se imagind, sino volver a encon-
trarlo y convencerse de su existencia.

Otra aportacién del juicio como facultad
del pensamiento es que el examen de
realidad permite ver hasta donde se dan
esas deformaciones percepciones como
imagen y que la percepciéon no es una
reproduccidn exacta y fiel y puede haber
omisiones o estar modificada.

En el extremo sensorial del aparato
psiquico, en las percepciones sensoriales,
no estdbamos frente a un proceso pasivo,
sino que el Yo inviste al sistema de
percepcién periédicamente con pequefias
cargas psiquicas por medio de las cuales
prueba los estimulos exteriores,
retrayéndose de nuevo después de estos
tanteos.

El juicio es el acto intelectual que decide la
eleccion de la accion motora, pone término
al aplazamiento de la fuerza pulsional
debido al pensamiento y conduce del
pensamiento a la accion (Green, 1991).

Entonces, tenemos aqui la funcidn del juicio
negativo como formacion de una defensa
que permite atribuir un si o un No a lo que
se incorpora o se excorpora conformando el

A partir del objeto autista es necesario desplegar una escena e introducir otros objetos. Esa oferta se puede dar como ausencia-presencia, juego de esconder o aparecer,

encuentro y desencuentro de objetos y de uno y otro.
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denominado por Freud Yo de placer
purificado. Y Green se pregunta (2010): ¢de
qué se purifica el Yo? Y responde: de todo lo
malo que el sujeto no tolera en su interior.

Este momento de estructuracidn psiquica es
muy importante ya que el Yo logra
consistencia y mayor homogeneidad, a raiz
de no tener que lidiar con lo malo y que
pueda ser proyectado al exterior ya que no
hay recursos para tolerar lo malo
internamente.

Momento que se expresa con enfados y
desbordes con los objetos y los otros,
especialmente las  figuras parentales,
cuando algo molesto o desagradable le
sucede al nifio o simplemente cuando una
fantasia no coincide con la realidad y lloran
porque habian imaginado su vaso color rojo
y aparece otro de un color diferente.

Esta expulsion de lo desagradable-malo
para fuera sera devuelta hacia dentro una
vez que el cierre omnipotente (que veremos
desplegarse posteriormente) se va abriendo
y las fobias normales, las pesadillas y
terrores nocturnos aparecen y habilitan la
simbolizacidn y pensamiento de aquello que
amenaza al Yo y lo hace vulnerable, para
generar nuevos recursos de fortalecimiento
interno.

Para sintetizar, la Negacion como
mecanismo de defensa va del gesto al
fonema a partir de negar la percepcion y
luego constituye el juicio negativo. Como
juicio presenta una funcién de atribucion
(bueno-malo) y una funcién de juicio de
existencia (esta-no esta).

De esta manera, produce freno interno a la
pulsion, ya que organiza las
representaciones magmaticas habilitando el
ingreso del lenguaje y asi inhibe la descarga
directa. Pone distancia a la presion
intrapsiquica.

Por otro lado, genera freno externo
respecto del otro y del afuera. Pone
distancia al intercambio intersubjetivo.

El juicio negativo permite conectar el
ingreso del lenguaje a partir de la negacion
de la percepcidn, desplegar el nivel del
juicio-pensamiento y generar organizacion
intrapsiquica e intersubjetiva.
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OMNIPOTENCIA: FORTALECIMIENTO DEL
YO Y DESPLIEGUE DEL PENSAMIENTO

Se destaca aqui, especialmente, la etapa de
estructuracion del Yo propia de los cuatro afios,
gue se manifiesta con caprichos y en la que
internamente se genera una modalidad de
omnipotencia con afirmacion del Yo y control
del pensamiento, perceptivo y motor en lo
interno y control-manipulacion respecto del
otro y la realidad. Son fundamentales en este
periodo la escision del afecto y la desmentida
como mecanismos predominantes.

El Yo de esta época infantil se cierra y
afirma quién es y niega lo que no es y lo
hace de un modo muy particular que es la
desmentida. “Lo sé, pero aun asi” (en la
conceptualizacion de la renegaciéon de
Lacan) o “solamente adentro-también
afuera” (en la conceptualizacion de la figu-
rabilidad de César y Sara Botella) son las
formulas dadas para este tipo de pensa-
miento (Sverdlik, 2014).

Se afirma el mundo interno a costa del
principio de realidad. Momento maravillo-
so de la expansion del Yo donde la creencia
tiene su sede y es alimento y fuente para los
futuros procesos de pensamiento propio.

Imagineria infantil de la mejor calidad junto
a una gran dificultad para aceptar al otro y
sus diferencias. “Yo soy yo” dice el Yo y
puede ser cualquier cosa... “Y soy varén
porque soy Batman” o “soy mujer porque
me llamo Lucia” son respuestas recogidas
en el ambito de una investigacién. Todas
las respuestas propias de estas edades
mencionan al Yo como base y fundamento
de los rasgos identitarios (Sverdlik, 2010).

Momento de riesgo de fijacidn e insistencia
y cuya salida atravesando la diferencia
como trabajo de lo negativo (Castracién-
Represién Primaria) complejiza al nifio y lo
fortalece en modalidades posteriores mas
estables y con mayor apertura. Tension
entre el principio de placer y de realidad
gue se presentan en absoluto conflicto.

CASTRACION-REPRESION. LA ESTABILIDAD DE
LA ESTRUCTURA DEL ENCUADRANTE DEL YO

En un articulo de 2014 trabajé la proble-
matica muy frecuente del momento oposi-
cionista en los nifios que se basa en la omni-

potencia del Yo y suele producir muchos
conflictos en el periodo de control de
esfinteres. Es el control omnipotente del Yo
que genera conflictos de control en diversas
areas: control del otro (necesitan ver dénde
estan los padres, aunque tuvieran bien
construida la distancia anteriormente), se
ponen muy insistentes con la motricidad fina
0 gruesa para tener una adecuacién perfecta,
corrigen y controlan lo que se dice y se
desbordan facilmente cuando las cosas
ocurren de manera diferente a lo que
quieren. Muchas veces este periodo se
acompaniia de fabulaciones y robos porque el
Yo argumenta con creencias a su servicio
desmintiendo la realidad.

A veces, los padres y docentes se refieren a
este momento como “adolescencia prema-
tura” y en realidad es muy propia de lo
infantil.

Nuevamente, se hace dificil transitar esta
etapa permitiendo su despliegue y a la vez
regulando y sosteniendo ausencia, frustra-
cion y limite al control para que se pueda
atravesar la castracion como No-todo vy
vulnerabilidad del Yo y que la Represion
primaria tenga lugar como fuerza de contra-
investidura que frena el empuje pulsional
permanente y libera parcialmente a la psique
infantil de su sometimiento (aunque nunca
cesa de pulsar).

OBSERVACIONES CLINICAS

Una vez que las barreras de retraccion se
abren, los nifios atraviesan las vicisitudes de
la construccién psiquica con menor o mayor
rigidez seguin los recursos que se puedan ir
ofreciendo.

A veces se detienen en Negativismo donde el
No los vuelve a aislar-proteger e impide el
ingreso de intercambios significativos afecti-
vos y simbdlicos. La oferta del afuera se reci-
be con rechazo, cuesta nuevamente que pue-
dan investir-crear objetos, detienen la activi-
dad psiquica porgue el No les paraliza, hacia
afueray luego hacia adentro.

Sin embargo, como veiamos anteriormente,
€s una etapa necesaria para la organizacion
psiquica. El asunto principal sigue siendo la
insistencia y rigidez de lo mismo.

Y no setratadela compulsién de repeticion



mortifera, sino de la posibilidad de
continuar  invistiendo  objetos  con
capacidad sustitutiva.

Para eso, es preciso ofertar presencia-
ausencia y actividad ludica. Si pensamos y
nos resignamos con la idea de una
repeticion inevitable que cierra el
psiquismo, no apostamos a la apertura
posible.

La desobjetalizacion (limite al despliegue
objetalizante) se da por la dificultad en
ingresar sustituciones en todos los niveles:
del cuerpo y los placeres, de la actividad
ludica y sus placeres y finalmente del otro,
Su cuerpo y sus placeres.

No se trata de la renuncia al placer, sino de
la modalidad Unica e insustituible del
placer que como no se logra articular con
el displacer (principio de constancia y
placer-displacer) produce un circuito corto
de descarga evacuativa (Principio de
Nirvana o descarga a cero).

Si nos entregamos a la descarga vy
renunciamos a la oferta de freno y
sustitucion, nuevamente ganan terreno las
formas de negatividad y de cierre de
fronteras del Yo.

Daniel

Daniel es un nifio de 10 afios que cursa el
quinto grado de su escuela primaria. Ha
sido asistido por un equipo interdis-
ciplinario de un Centro Privado desde los
tres afos, donde trabajaron con una
psicologa que hacia orientacion a padres,
una psicopedagoga que trabajaba con las
dificultades en el aprendizaje y una
logopeda por el retraso en la adquisicién
del lenguaje, que motivé la consulta.

Se hace la derivacién para trabajar en
psicologia a los 10 afios, de manera
individual porque ha estado con intensos
episodios de desborde hostil en la escuela
y en la casa. Tiene un maestro integrador
en la escuela a quien golpea cuando se
frustra. Puede interactuar socialmente,
pero cuando pierde en un juego, grita y se
desborda. También aparece un vinculo
permanente de hostilidad con un
compafiero a quien acusa de hacerlo
equivocar o perder en los juegos.

Hubo tiempo atrds, hace tres afios,
situaciones donde pateaba y mordia a raiz
de lo cual se consultd al psiquiatra, quien
dio un diagndstico de Negativismo con
impulsividad y lo medicaron con un
antipsicotico.

Si bien disminuyd la hostilidad, ain hay
dificultades en el intercambio con pares.

Los juegos habituales son de pantalla, sin
regulacion parental donde uno de los
padres reacciona con fuerza y violencia
para generar freno mientras la madre
tolera altos niveles de maltrato sin decir
nada.

Cuando se enfada, amenaza con violencia y
cuando logra calmarse se trata a si mismo
de tonto y dice que se quiere morir.

Observamos aqui una enorme dificultad en
la oferta de recursos ludicos tempranos
junto a wuna dificultad de actividad
reguladora de los padres que se debaten
entre el grito y la intervencion directa en el
cuerpo y el dejar hacer con modalidad
manipuladora del otro.

Si bien hubo una intervencién temprana y
apertura de la barrera autista, no se
lograron generar recursos suficientes para
alojar la fuerza pulsional tanto en el plano
motor como imaginativo y de vinculacion
con el otro.

El vinculo con el otro es rigido y se da en
forma tal que se lo hace depositario de
todo lo negativo acontecido.

No hubo posibilidad de internalizar lo malo
expulsado hacia afuera y alojarlo en el yo
como negatividad interna procesable. La
dindmica es masiva y rigida de lo malo
afuera y lo malo adentro en alternancia: o
el otro es culpable del mal o se culpa a si
mismo de lo malo que ocurre.

El querer hacer lo que quiere, drenar lo
malo hacia afuera, no tolerar perder o
nada malo que acontezca del Yo genera un
colapso narcisista, ya que la percepcién de
vulnerabilidad que trae la castracidn
resulta insoportable y se magnifica en
impotencia del Yo.

Estas crisis, nos muestran un cierre del inter-

cambio adentro-afuera, un vinculo
manipulador del objeto con el fin de que
no sea amenazante y un malestar
permanente donde los ruidos, la presencia
de los cuerpos, o el tono de una consigna o
una orden le desorganizan y desbordan.

Las barreras se abrieron, pero quedo fijado
en un cierre del Yo omnipotente, donde se
hace lo que el Yo quiere en modalidad
predominante de descarga. Logra periodos
de adaptacidn en el aprendizaje escolar con
la ayuda de un adulto que acompafia y que
produce una funcién de organizacion psiquica
externa (funcién encuadradora del Yo).

La estabilidad es escasa porque no se ha
realizado ningln trabajo para alojar lo
negativo del Yo dentro del sujeto, sin que
implique un desborde.

El trabajo de lo Negativo refiere a la
distancia, pérdida, ausencia o falta que
hace a la vulnerabilidad del Yo que pueda
ser percibida, tolerada e internalizada para
elaborar nuevos recursos de fortaleci-
miento interno.

La omnipotencia le defiende de Ila
sensacion de vulnerabilidad que es vivida
como colapso narcisista donde no queda
otra opcién que ser un tonto y querer
morir (en sus propias palabras).

Simon

Simén viene a consulta con dos anos y
medio, jugando de manera circular con un
cochecito rojo. No habla, no juega con el
cochecito, lo tiene en su mano todo el
tiempo, no mira hacia afuera y se sienta en
el suelo y no se mueve.

Con el tiempo y el trabajo compartido con
los padres, el nifio se abre, comienza poco
a poco a incorporar juegos y juguetes, se
deriva a la logopeda para estimulacién del
lenguaje y finalmente despliega recursos
internos complejos, aunque siempre con
algun rasgo de rigidez.

Por ejemplo, para cambiar de juegos en la
sesioén, incorporar nuevos objetos o
terminar la sesion.

En casa es selectivo con la comida vy
presiona mucho para el juego de pantallas.
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A lo largo del tratamiento, aparece un
momento de cierre con modalidad de
Negativismo. Dice que No a todo. Es su
primera reaccion espontanea. A veces, el No
le enfada y paraliza y, a veces, después de
decir que No puede cedery jugar.

En medio de los juegos, en este periodo se
incluye un aparato pequefio con forma de
botén y de color rojo con un No inscrito
arriba que al ser apretado emite un grito
que dice NOOOOOQO. También se incluyen
personajes de No: el No lobo, una bolsa con
papeles pequefios que dicen No.

Al principio, se enfada y tira estos objetos,
pero con el tiempo cede y los usa
timidamente hasta que logra jugar y

divertirse, tirando los carteles de No y gri-
tando No junto al aparato rojo.

La fase negativista, necesaria como
discriminacién interna-externa se ha ido
superando.

Hacia los cuatro afios, se inicia el control de
esfinteres que estaba costando desplegar y
aparece una rigidez extrema en el control
qgue no le permite evacuar y pasa dias
generando retencién fecal.

Ya en la consulta quiere determinar a qué
se juega y como, qué tienen que decir o
hacer mis personajes, no quiere perder en
las carreras de coches, que antes
generaban risa y placer al arrojarlos por
una rampa para ver cual llegaba mas lejos,
sin involucrarnos nosotros en esa hazafa.

En paralelo, aparecen teorias sobre la
velocidad de los coches: “es que este tiene

el motor atras y lo empuja y es mas veloz”,
aparecen temadticas del mundo y le fascina
hablar de los planetas y muestra mucho
placer con los libros. Antes le angustiaban
mucho las historias y ahora puede reirse
del Lobito.

Se intensifica la retencién fecal y menciona
que no le importa que los demds hagan
caca, que él nunca va a hacer caca.

Hasta aqui podria ser un proceso de
fijacion normal en la etapa de
omnipotencia donde es habitual que se
extremen los procesos de control ligados al
control de esfinteres.

Sin embargo, hay huellas de la retraccion
en querer quitarse la ropa, empieza a
escuchar menos a los otros, se desborda si

Si la apertura se da como intrusion en un esquema de adiestramiento para que el nifio o la nifia hable o mueva su cuerpo o aprenda grafismos, estos aprendizajes serdn
estereotipados, rigidos y sin los recursos de la imaginacion que conecta el afecto con la puesta en imagen a través del juego.
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no se le afirma algunas de sus teorias sobre
las cosas y queda jugando solo en la
escuela porque no quiere que le toquen
cuando juega al futbol o no tolera que no
quieran jugar como él quiere.

La posibilidad de aflojar la evacuacién fecal
llevd mucho tiempo, asi como no pensar
que el nifo atravesaba una adolescencia
temprana o tenia una personalidad firme,
sino acompanarlo a regular en casa y en la
consulta el dominio del Yo y ayudarlo a que
tolere las diversas negatividades de la vida.

Hacia los seis afios, comienza a tener
pesadillas intensas y con alegria recibimos
la interiorizaciéon de lo negativo del Yo en
estas escenas donde se corre riesgo.
“Viene alguien malo” es la férmula que
encuentra para hablar de la vulnerabilidad
propia y, como es en el plano onirico, da
lugar a elaborar con representaciones
variadas (graficas y ludicas).

Fue necesario continuar bastante tiempo
mas en esta linea de trabajo para que
pudiera flexibilizar sus membranas internas
y realizar un intercambio mas armonico
adentro-afuera.

CONCLUSIONES

En los casos clinicos planteados, se observa
una gran diferencia en el trabajo terapéu-
tico psicoldgico iniciado en primera infan-
cia de intervenciones parciales de profesio-
nales donde se consolidan procesos
rigidos.

Se ha puesto especial énfasis en sefialar la
etapa omnipotente de despliegue psiquico
como un momento que sucede en la vida
infantil y que construye grandes recursos
internos, pero que implica una defensa-
membrana de cierre que autoafirma al Yoy
tiene cierto costo sobre el principio de
realidad y el otro.

Los nifios que salen de una retraccidn
autista pasan por procesos de construccién
de membranas, como los son la etapa de
predominio del Juicio Negativo y la
omnipotencia del Yo con modalidades de
control.

Por las dificultades de inicio en la construc-
cion de recursos simbdlicos, se generan ri-

gideces en diversas areas y se dificultan los
procesos de apertura a la realidad y el otro.

Sin patologizar ni estigmatizar, es necesario
trabajar con modelos del sujeto que
impliguen tener en cuenta procesos vy
determinaciones multiples. Cuanto mas
compleja es nuestra comprensién, mayo-
res recursos de oferta terapéutica vamos a
tener.

Decir que un nifio es asi por diversidad
bioldgica no hace mas que limitarlo en una
posicion de déficit, sin pensar que las
formas rigidas en la infancia y Ia
adolescencia pueden modificarse.

Tal como menciona Eric Sadin, la nueva
verdad de época es el modelo biolégico
(2022) que nos lleva a pensar en un
individuo aislado que se constituye en las
puras determinaciones del cuerpo y la
genética, donde los sujetos encargados de
la crianza carecen de importancia y donde
los lazos afectivos se menosprecian en
funcion de la unidad del individuo.

No es casual que los usos de las “verdades
neurobioldgicas” se alien a las formas y
circulacion de los mercados y el capital. Sin
ir mas lejos se puede observar como el uso
del pseudo-concepto de cerebro reptiliano
ha tenido gran pregnancia en el desarrollo
de estrategias de marketing.

Tampoco se observa que las teorizaciones
que trabajan exclusivamente con los
padres como Unica fuente de
determinacion de las dificultades de los
ninos sean muy eficientes.

Si bien es necesario abrir recursos vy
generar comprension en las ldgicas
subjetivas infantiles, es muy importante
tener en cuenta que hay una co-
determinacion entre lo interno
intrapsiquico y lo intersubjetivo parental y
entrar en el detalle de esa dindmica nos
abre caminos desculpabilizantes y mas
auspiciosos a la hora de pensar cémo salir
de los encierros a los que las dindmicas de
estructuracion del narcisismo, necesario
para la vida, nos somete.

Encrucijadas del narcisismo que hay que
leer en el contexto de una sociedad donde
la vincularidad social estd cada vez mas

cuestionada y la individualidad bajo las
banderas de la libertad se impone como
representacion del mundo.
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Hemos aprendido no a hablar, sino a balbucear, y unicamente prestando oido al ruido creciente
del mundo, y, una vez blanqueados por la espuma de su cresta, hemos adquirido una lengua.

RESUMEN

Se exponen los diferentes escenarios en la
Psicosis y el Autismo desde la teoria psico-
analitica lacaniana y se proponen otras
articulaciones tedricas para la tipologia de
casos abordados con lenguajes afectados
por graves inhibiciones (mutismo), o bien
por jerga y neolenguajes. Asi mismo, se
expone su abordaje grupal y las caracteris-
ticas y especificidades en la intervencién de
estos casos.

INTRODUCCION

En los CDIAP con frecuencia nos encontra-
mos con diferentes afectaciones en el
lenguaje de niflos pequefios, entre los 3 y
5-6 afios.

Podemos agrupar estas afectaciones en
diferentes grupos:

» mutismos o inhibiciones de diferente
grado en el acto de hablar...

« retrasos en la aparicion del lenguaje
y/o hablares con neolenguajes, con
una lengua inventada o jerga, que se
hace incomprensible para el interlocu-
tor, donde el balbuceo mantiene aun
su predominio y aun no ha adquirido

1. )
michelsocoro@hotmail.com

un afuera de, social, comunicativo, de forma
plena.

En estos dos grupos es donde encontramos
la gran mayoria de consultas al respecto, si
bien, de aqui se descartan aquellos casos en
los que el lenguaje esta afectado por un
trastorno mas amplio como es la Psicosis, o
bien, el Autismo, en los que el contacto con
el Otro y lo social esta seriamente afectado.

DESARROLLO

El nifo es introducido en el Lenguaje por el
Otro. El Lenguaje precede al nifio, este es
hablado antes de su nacimiento y después
él tendrd que descifrarlo. El Infans, “el que
no habla”, se desprende de las envolturas
bioldgicas de la vida intrauterina para
reemplazarlas por la red significante, el
Lenguaje que los Otros le otorgan. Ese
Tesoro de los Significantes (asi es como
llama Lacan al gran Otro) es enigmatico y el
nifo se introduce en él mediante el proceso
de Alienacién. Esta Alienacion se hace
patente en la forma que tienen los nifios de
aprender el lenguaje mediante imitacion-
repeticion. También en la facilidad que
tienen los nifios para adquirir diferentes
idiomas, para reproducir la entonacidn, la
musicalidad propia del idioma familiar, con

Osip Mandelshtam

sus acentos y singularidades. Este es el
camino que emprende el nifio hacia la
humanizacion (el lenguaje es aquello que
nos diferencia de los animales).

Mediante esta alienacion al Otro y al signi-
ficante que el Otro le otorga, el Infans
advendra a la palabra en la separacion que
realizard a ese Otro y ese significante. El
significante del Otro lo representa, pero a la
vez lo anula, al sujeto. Esta Alienacion
significante se complementa con su
Alienacion Imaginaria, encarnada en el
Estadio del espejo, cuando el nifo puede
reconocer su imagen totalizante y se
identifica al semejante. Esta diferencia es la
gue se pone en juego cuando los nifios no
pueden aun diferenciar el Yo (imaginario)
del Tu (Simbdlico).

En la Separacién es cuando el sujeto se
pregunta “équé me quiere?”, el Otro. Pre-
gunta por su deseo y descubre su falta, la
doble falta, la del Otro y la propia, es
cuando se descubre y juega su propia
desaparicion (falta-afanisis), instituyendo su
objeto a>causa del deseo del Otro.

Alienacion y Separacion' son dos procesos
que se dan simultdneamente y que fundan
al sujeto, haciendo surgir su deseo a partir

Estadio del espejo: hito del desarrollo infantil postulado por Lacan (Escritos. Tomo 1) en el que el bebé se reconoce en el espejo gracias a ser mirado por el Otro y en el que
se funda su conciencia de ser (yo) como imagen corporal unificada (identificacion).

3 Objeto a o pequefio a: concepto elaborado por Lacan para designar esa parte del Otro (Autre, en francés) que el sujeto mantiene con su goce, ampliando y reformulando
la idea de Freud sobre el objeto como objeto perdido del deseo. El objeto a tiene una versién Real, Simbdlica e Imaginaria y mantiene una relacién ldgica con el Sujeto en

la férmula del fantasma.

4 Conceptos introducidos por Lacan en 1964 en el Seminario 11.
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de ese deseo del Otro, sin el cual no podria
autoengendrarse. Es decir, el sujeto no es
sin los significantes del Otro (Alienacion), a
la vez que no es ningun significante del
Otro (Separacion).

En la Psicosis, hay una desestructuracion
del Lenguaje, digamos que se da una
ruptura en la cadena entre el S1 y el S2. El
sujeto queda Alienado y no se produce la
Separacién, no hay advenimiento al Deseo,
reconocimiento de la falta, no esta inscrito
en el discurso.

En cambio, en el Autismo, hay un rechazo a
entrar en la Alienacién, el sujeto se queda
en el borde. Para él, el Otro esta
petrificado, no puede apropiarse de los
significantes del otro y constituirse en
sujeto barrado. No entra en la serie
significante del Otro, no se reconoce en el
espejo, no hay formaciéon del yo ni
consciencia del propio cuerpo.

En los casos propuestos donde predomina
la jerga, o bien el mutismo, lo que acontece

es un atrapamiento del sujeto en lo
traumatico del Lenguaje, en lo que es oido
como sexual. Para Melman; lo traumatico
del lenguaje esta relacionado con la cadena
sonora y la escena primitiva que es conce-
bida por el sujeto como una lengua
extranjera, en definitiva, un Real no
simbolizable. Este real del Lenguaje es el
que impregna estos neo-lenguajes, tam-
bién como un intento de curacion, al estilo
de una proteccion hacia ese lenguaje
Alienante-Sexualizante. De alguna forma el
sujeto procuraria no sonorizar al Padre
gozador. Podriamos decir, a su vez, que
este Real del lenguaje deja anonadado y/o
blogueado al sujeto y que puede refugiarse
hacia su interior, replegarse al estilo de la
inhibicion.

Este traumatismo constitutivo y primigenio,
en ocasiones, queda fijado y no puede
superarse sin verdaderas dificultades. Po-
demos hipotetizar diferentes escenarios en
los que las vivencias de los nifios en sus fa-
milias predisponen a estos procesos. Por
ejemplo, acausa de lainterrupcién del ba-

fio significante que la familia le ofrece al
nifno, bien sea por la intromision de los
dispositivos tecnoldgicos de forma masiva,
bien sea por la limitada disponibilidad de
los padres (duelos no resueltos, cambios de
cuidadores recurrentes, carencias y priva-
ciones continuadas, alto nivel de
conflictividad, violencia, etc.), o por la falta
de inscripcion social de la propia familia en
la cultura de acogida. Algunas familias de
otras culturas hacen un sobreesfuerzo con
el objetivo deintegrar al hijo enla cultura
de acogida y adoptan la lengua del nuevo
pais en la crianza, forcluyendo la lengua
originaria. O bien, al contrario, rechazan la
nueva lengua y retrasan su integracion,
abandonando al hijo en su contexto esco-
lar. El nifio sigue bloqueado, enmudecido y
no puede insertarse en la cadena signifi-
cante, quedando, en su decir atrapado en si
mismo, para evitar precisamente ese
efecto de encierro alienante en el Otro.

En las dificultades del desarrollo del len-
guaje que observamos en estos nifios, des-
cartando los casos en los que el lenguaje es

Algunos de estos nifios se reservan el derecho a no decir, a mantenerse silentes. Es como si quisieran resistirse a incluirse en la cadena hablada del Otro y quisieran evitar
algo de la castracion que impone el lenguaje.

5 Charles Melman (2005). Seminario 1987-88 y 1988-89. La neurosis obsesiva. Editorial Sintesis. Madrid.
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una expresion de un desarrollo patolégico
mas grave (autismo-psicosis-debilidad
mental), la cuestion que se plantea a
menudo es cuanto tiene que ver con un
retraso o dificultades cognitivas y cuanto
exclusivamente con el lenguaje. Como si
estas dos dareas funcionaran por separado.
Estos planteamientos se basan en un
pensamiento piagetiano, para quienes
tienen que darse una serie de procesos
para que el lenguaje se desarrolle: primero
es la imagen, la representacién no comuni-
cable, privada, inherente a los mecanismos
individuales del pensamiento, después
aparece el lenguaje como parte de la
funcién simbdlica. Para Piaget “el lenguaje
no transforma el pensamiento mas que en
la medida en que éste se encuentra apto
para dejarse transformar...” (Piaget,1982).
Posteriormente a Piaget, Vigotsky vya
planteé que el Lenguaje es previo al
desarrollo intelectual y que el desarrollo va
de lo social a lo individual.

Estos nifios, mayormente, presentan
dificultades para elaborar un discurso
propio, para encarnarse en el lenguaje y
tomar la palabra de forma plena. Pareciera
que estan temerosos de agenciarse de lo
que el discurso les autoriza, a encadenarse
en un artificio que nos sojuzga y somete a
sus leyes, que como Foucault advierte,
“mds que hacernos libres nos oprime, y
nos excluye de nuestra propia singularidad,
uniformandonos a todos con sus ropajes
bajo su poder, dispuestos a ingresar en el
orden del discurso” (Foucault, 1996). Por
eso siguen hablando sin ningun orden ni
regla...

Algunos de estos nifios se reservan el
derecho a no decir, a mantenerse silentes.
Es como si quisieran resistirse a incluirse en
la cadena hablada del Otro y quisieran
evitar algo de la castracién que impone el
lenguaje. O bien, pueden hablar en su casa,
con la familia, pero no en el colegio o fuera
de su casa.

AlUn no existe una diferenciacion en la
escucha de estos nifios, que pueden utilizar
el mismo sonido para diferentes palabras,
ya que, los significantes no estan signi-
ficados, y los significados son contin-
gentes, no fijos. Es el caso de las palabras
muleta. Hay algo de los Simbdlico que no
acaba de encarnarse, de realizar esos agu-

Michel Socoro Carrié

jeros en el cuerpo para que el ser hablante
se lance a identificarse como tal.

De alguna forma, en este lenguaje de
caracter autistico, no convencional, no
compartido aun del todo, se hace patente
la ineficacia del agujereamiento en el Otro,
la falta de puentes de comunicacién a los
otros... y el atrapamiento en el Otro mater-
no primordial.

En los CDIAP se llevan a cabo grupos
terapéuticos con esta clase de dificultades,
grupos llevados a cabo por una Logopeda y
un Psicdlogo Clinico.

En nuestro grupo realizado en el CDIAP-
EIPI de Ciutat Vella, llamado “Juguem,
parlem...” (Juguemos, hablemos...), se
propone un periodo inicial en el que se
establezcan juegos que convoquen al
sujeto de forma confiada hacia un didlogo
con el/los terapeutas y con los semejantes.
Iniciamos la sesion con un juego en el que
proponemos a los participantes producir
un sonido, una verbalizacidn cualquiera vy,
después, todos la imitamos. Buscamos
establecer un didlogo de intercambio
sonoro, melddico, ritmico, en los que se
propone una pauta y por imitacién, los
demas deberdn evocarla, sin la utilizacion
de palabras. Asi se procura establecer una
atmosfera de complicidad y bienestar
deshaciendo la angustia por el significante.
Ello llevara a la desarticulacion de las
defensas vy, progresivamente, el sujeto
podra ir apropiandose sin temor de esos
significantes, anteriormente hipersexuali-
zados.

Este grupo, lo componen un maximo de
seis nifios de diferentes culturas, con un
retraso del lenguaje que, en la mayoria,
evoluciona hacia dificultades de expresion
importantes, con omisiones y substitucio-
nes de fonemas, pero con una cierta
estructura, y otros con una jerga ininteli-
gible, en sus lenguas maternas, con la utili-
zacion de unas pocas palabras.

Posteriormente a la propuesta inicial, se
abre un tiempo de juego libre, en el que se
dispone de diferentes materiales, entre los
gue se encuentran algunos instrumentos
musicales como tambores, una campana
tubular®y un piano que los nifios tocan en
diferentes momentos.

Antes de acabar se propone realizar una
produccion o bien con dibujo o con
plastilina y al final es cuando se invita a
hablar de lo sucedido en la sesion.

Una parte fundamental de este grupo es el
trabajo alternado que se realiza con las
familias de estos nifios. Para el funciona-
miento con estos nifios tan pequefios, el
trabajo con las familias se considera
fundamental e indispensable. A pesar de
que cada caso es abordado a nivel
individual por su terapeuta, se considerd
necesario implicar de forma directa a los
padres y las madres en abordaje grupal
para disponer de un marco simbdlico que
garantice la continuidad del grupo.

DISCUSION

Expondré algunos de los casos que
participaron en este Grupo en el curso
2021-22.

Jairo era un nifio de 5 afios de origen
filipino con un mutismo selectivo que
hablaba en inglés de forma normalizada
con sus padres pero que no hablaba practi-
camente nada ni en el colegio ni en otros
contextos sociales diferentes a lo familiar,
practicamente tampoco en el grupo. Jairo
fué un nifio prematuro y, cdmo acostum-
bra a suceder en estos inicios de la vida, los
padres desarrollaron con él una tendencia
a protegerlo mas alla de lo esperable. Jairo
acostumbraba a permanecer silente en el
grupo, sobre todo si los terapeutas nos
dirigiamos a él. Sélo en una ocasién nos
contestd con un “no” a la propuesta de
hablar. Pero en una ocasion, lJairo
responde paralizdndose cada vez que la
terapeuta hace ruido con un pequeiio
tambor, continuando su actividad de
nuevo hasta que volvia a paralizarse al
volver a escuchas el tambor. Se establecié
una comunicacidon ritmica entre ambos.
Jairo seguia los juegos de grupo, como
cuando alguno de los participantes hacia
rugidos representando a un animal
peligroso y él se escondia... A pesar de su
mutismo, Jairo era un nifio que se
relacionaba y se comunicaba, no de forma
extrovertida, mas bien con timidez.
Aunque se estuvo dudando acerca del
diagnéstico, definitivamente quedaron
descartadas las sospechas de Autismo.

Instrumento musical compuesto por tubos metalicos que emiten un sonido de campanas al ser percutidos (idiéfono percutido).
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Khan era un nifio de 5 afios de origen indio
que fue derivado a nuestro servicio por
parte de un Centro socio educativo por
retraso en el habla. Khan hablaba con
mezcla entre jerga e hindu. El padre le
habla en castellano y catalan dada Ila
preocupacion por el lenguaje, la madre en
hindld. Los padres hablan bangla entre
ellos. Esta es una caracteristica bastante
comun en muchas familias de nuestro
servicio, la variedad de lenguas que estos
nifios reciben, con la consecuente
confusion con la que tienen de lidiar. Khan
se relacionaba con otros nifios en el
colegio, hacia juego simbdlico, pero tenia
dificultades para comunicarse. En el grupo
disfrutaba representando a un personaje
atemorizante, de aspecto robdtico y
persiguiendo a los demas, también a los
terapeutas.

Ahmed era un nifio de 5 afios de origen
pakistani de familia numerosa. Habia sido
tratado en el servicio al poco de nacer por
plagiocefalia e hipotonia, resolviéndose la
preocupacion al cabo de un afo. Posterior-
mente, vuelve a ser derivado a los 3 afos
por retraso del lenguaje, apenas decia 4-5
palabras. Ahmed era un nifio muy vital y
activo que se expresaba principalmente en
una jerga ininteligible y con algunas
palabras en urdu (papa, mama, hermana,
pan, agua, aqui..). Los padres no
mostraban preocupacién ya que todos sus
hijos, excepto la hija, habian empezado a
hablar mas tarde. Ahmed entendia lo que
se le decia y se comunicaba con su lenguaje
y con signos. En el grupo protagonizaba a
personajes peligrosos y mostraba mucho
placer en la accion. En una ocasién, al final
de la sesion, le dio al terapeuta un palo con
un trozo de plastilina enganchado y al
preguntarle qué era dijo claramente que
era “caca”. Otro nifio dijo que era un
“chupa-chups”...

A menudo, Ahmed pedia hablar al final de
la sesidn. Se expresaba de forma efusiva,
con gran placer, necesitaba levantarse y
gestualizar para transmitir todo lo vivido
durante la sesion, sin escatimar ningun
esfuerzo. A pesar de ello, no se entendia
del todo lo que decia, apenas algunas
palabras, pero el grupo se mantenia atento
a su discurso.

Entendiamos que representaba un logro
del grupo el conseguir esta motivacion en
estos participantes para expresarse en el
grupo después de las vivencias
compartidas.

En los casos en que predomina la inhibicién
o la jerga, la propuesta terapéutica grupal
pretende promover el deseo de comunicar
al otro, la superacion de la angustia al
lenguaje vivido como traumatico, median-
te la instalacién de un clima grupal confia-
ble y seguro que favorezca su desarrollo.
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INTRODUCCION

Este articulo comparte el encuentro entre
dos psicélogas y una terapeuta a través del
Movimiento y la Danza y las reflexiones de
la practica conjunta en el Centro de
Tratamientos de Carrilet, que atiende
desde una perspectiva dindmica y con un
funcionamiento interdisciplinar las necesi-
dades psicoldgicas, sociales y de desarrollo
de las personas con Trastornos del
Espectro Autista (TEA) y las de sus familias.

En los espacios de supervision entre el
equipo y en las charlas en espacios
informales, se fue tejiendo una mirada
cada vez mas amplia de las posibles
necesidades e intervenciones que nuestros
pacientes podrian requerir. Las conversa-
ciones giraban alrededor de las limitaciones

para abarcar aspectos del movimiento y el
cuerpo en el despacho y la curiosidad por
afinar en la observacién de la corporeidad.
Ademas, en el equipo se trabajaba
alrededor de las ultimas investigaciones
que apuntan que el autismo es una
alteracion sensoriomotora del self nuclear
y sobre como los nifios llegan a entender el
mundo que los rodea y a construir
significados compartidos a partir de sus
acciones corporales intencionadas mas
primarias (Delafield-Butt et al., 2023).

De esta motivacion surgieron varias
experiencias de coterapia en modalidad de
psicoterapia grupal, utilizando un abordaje
multidisciplinar desde la psicologia, la
psicomotricidad y la terapia a través del
movimiento y la danza (a partir de ahora,
DMT). La DMT es una disciplina psicotera-

péutica que propone el cuerpo y el
movimiento como lenguajes protagonistas
en su intervencidon, con base en la
investigacion sobre la comunicacion no
verbal, los procesos creativos, la psicologia
evolutiva y los sistemas de analisis del
movimiento. En el contexto de Carrilet,
ofrece un enfoque sobre el desarrollo
evolutivo basado en el movimiento
(enacting) desde la perspectiva psicodina-
mica encarnada (embodiment).

Compartimos las relaciones que hemos ido
construyendo entre el modelo psicope-
dagogico de la Dra. Julia Corominas (1998)
y las aportaciones de la DMT. Todo ello ha
permitido observar y entender el cuerpo y
el movimiento del nifio con autismo de una
manera mucho mas profunda. Juntamente
con la comprension de su funcionamiento
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mental, hemos podido favorecer el pro-
ceso de diferenciacion y simbolizacidon con
mas herramientas: con cédigo verbal y no
verbal.

LA MIRADA DEL CUERPO DESDE LA DMT

Gran parte del desarrollo tedrico de la
DMT, asi como la estructura de los encuen-
tros y las técnicas empleadas actualmente,
se deben al trabajo iniciado por Marian
Chace en 1942 (Chaiklin, 2009). Chace fue
pionera en trabajar con pacientes adultos
en la Unidad Neuropsiquiatrica del Hospital
St. Elizabeth en Washington (Levy, 1988) y
también en instituciones para nifios y
adolescentes antes del desarrollo de la
psicofarmacologia. En sus intervenciones
se centraba en espejear las acciones de los
pacientes para animarlos a explorar vy
expandir las posibilidades de su movimi-
ento con la conviccién de que éste llegaba
alli donde sus pacientes no podian llegar
verbalmente. La instrumentalizacién ope-
rativa del espejeo dio lugar al concepto de
empatia kinestésica (Berger, 1989) que
establece la singularidad de la DMT. Este
concepto implica el acto de encarnar, por
parte del terapeuta, los estados afectivos y
cualidades del movimiento del paciente
(Pallaro, 1996). A partir de esta actitud, el
movimiento es tomado como accién en su
contexto dinamico e intersubjetivo (Mer-
leau-Ponty, 1964). En DMT, el terapeuta se
compromete empatica y corporalmente
con la experiencia intersubjetiva enraizada
en el cuerpo (Fischman, 2008). Por ello, la
empatia kinestésica es un proceso com-
plejo que abarca un concepto, una técnica
y un objetivo del tratamiento.

Otro elemento importante en este
abordaje es el analisis del movimiento,
tanto el Analisis del Movimiento Laban-
Bartenieff (LMA) como el perfil de movi-
miento Kestenberg (KMP) y desarrollados a
partir de las teorias de Laban (2006). Estos
modelos coinciden en que el movimiento
humano se produce a partir del propio
espacio, que se entiende como una
relacién dindmica entre el espacio personal
y el espacio envolvente (Alejos et al, 2014).
Para LMA, el movimiento es un continuum
compuesto por cuatro factores o cualida-
des que varian en diferentes rangos y entre
dos polaridades. El flujo, denota emocion y
expresividad; el peso esta vinculado a la

I

EL PERFIL DE ACCIONES
Componentes del movimiento
|
Componentes de los factores de movimiento  Afinidades Componentes de la forma
“Complaciente” “Conteniendo” Convexa Coéncava
des-dirigiendo FOCO dirigiendo ~ ATENENDIENDO  esparciendo HORITZONTAL  cerrando
(espacio) (atencidn)
disminuyendo  PRESION incrementando ascendiendo VERTICAL descendiendo
(peso) INTENTANDO
(intencidn)
desacelerando  TIEMPO acelerando avanzando SAGITAL retrocediendo
DECIDIENDO
(decision)
Dinamismo
Flujo del factor <—IDENTIFICA,NDO—’ Flujo de forma
(expresion)
soltando FLUJO reteniendo abriendo FLUXE encogiendo

Tabla 1. Adaptacion del estudio de Esfuerzo y Forma sugerido por Warren Lamb (2022). En el original: attending,

intending, committing.

atencion; el peso indica intencién y el
tiempo, decisidon. A su vez, el movimiento
se despliega o repliega en el espacio (plano
horizontal, vertical y sagital). El cuerpo
genera formas, se alarga, se dobla, se
curva, se ensancha, se acorta y se
contorsiona ampliando o reduciendo su
kinesfera, acercandose o alejandose de la
linea media del cuerpo.

Kestenberg (1965) observa la dominancia
de los patrones especificos de movimiento
y el desarrollo de diversas funciones psico-
légicas o estados emocionales correspon-
dientes a las primeras etapas del desarrollo
psicosexual. A partir de las polaridades
descritas por LMA, Kestenberg observa dos
caracteristicas diferenciales en el movi-
miento, una de tipo “suave” o compla-
ciente hacia la fusion/simbiosis (por ejem-
plo, succionar, lamer, contonearse, fluir,
ondular, deslizar, acariciar) y otra de tipo
"fuerte” que tiende a la separacion/di-
ferenciacion (por ejemplo, morder, patear,
golpear, presionar, tensar).

De igual importancia es la intencionalidad
espacial, ya que la intencidn organiza neu-

romuscularmente el proceso del movi-
miento. En este sentido, Bartenieff
(Hackney, 2001) observa la integracion de
las relaciones de las partes del cuerpo. Se
fija en el apoyo de la respiracion, la
sensacion del propio peso que da la
posibilidad de enraizarse (grounding) y la
sensacion de volumen. La progresion de los
patrones de desarrollo hacia una
complejidad del movimiento pasa por
ampliar el abanico de componentes del
movimiento.

Para ilustrar estas teorias en la practica
clinica pensemos, por ejemplo, en el
movimiento de repliegue de los nifios y
nifas con autismo que indica una
maniobra evitativa; o la preferencia que
muestran por el plano horizontal tan
regresivo; el rango de profundidad en su
respiracion; incluso la vivencia del cuerpo
en dos dimensiones, tan alejado del plano
sagital, que permitiria la interaccién con el
entorno. El plano sagital divide el cuerpo
de manera perpendicular al suelo y genera
un movimiento de atrds hacia delante y
viceversa. Para reconocer el plano sagital,
imaginemos a nifios jugando al pilla-pilla, el
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cuerpo se centra en reconocer lo que hay
detras para proponer un movimiento en
respuesta hacia delante y en vaivén.

En la DMT, los diferentes sistemas de
analisis del movimiento son utilizados
tanto en la practica como en la investi-
gacion (Panhofer y Rodriguez, 2005). La
literatura sobre DMT en poblaciones con
TEA se ha descrito principalmente a través
de estudios de casos. En los ultimos afios,
las publicaciones se complementan con
articulos de investigacion sobre la efecti-
vidad de las intervenciones de DMT en
autismo que constatan beneficios en
cuanto al aumento de la sintonia social, la
cognicion social, el alivio de los sintomas
negativos generales y la mejora en la
interaccién social (Chen, et al. 2022;
Samaritter y Payne, 2017; Tortora, 2009 y
Cruz, 2016).

EL ABORDAJE TERAPEUTICO EN
CARRILET

Carrilet es una cooperativa de profesio-
nales de orientacidon psicodinamica con
un enfoque terapéuticoeducativo relacio-
nal que fue fundada en 1974. El modelo
terapéutico propuesto por Carrilet se basa
en el esquema psicopedagdgico de Julia
Corominas (Viloca et al., 2015), tiene
como objetivo conectar la sensacién en la
que el nifio vive inmerso con la emocién y
la cognicidn, para dar significado a su
mundo de sensaciones dentro de la
relacidon terapéutica con el otro. Es nece-
sario comprender el papel que desem-
peiia la persistencia de sensaciones no
conectadas a procesos cognitivos y emo-
cionales en los trastornos del desarrollo
mental y en la diferenciacion self-objeto
(Corominas, 1998). La contencion desde la
funcion alfa y la capacidad de réverie de
Bion permite metabolizar las ansiedades
del nifio y devolver una respuesta que
facilite diferenciar sus sensaciones,
emociones, estados mentales y el origen
de los mismos.

Originalmente, el modelo de Corominas
consiste en cuatro niveles de intervencion
partiendo desde el nivel descriptivo (1) en
el que el terapeuta verbaliza lo que la
criatura hace o se le hace, por evidente o
banal que pueda parecer y aunque el nifio
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esté lejos del nivel verbal. Después (2),
sugiere la sensacion de “qué siente o qué
deberia sentir" el nifio en el momento
qgue actla la causa de la sensacion. En
otro nivel (3), el terapeuta conecta la
experiencia sensorial y el reconocimiento
de este sentimiento para, luego (4),
estimular el recuerdo con preguntas. Una
ampliacion del esquema Corominas pro-
puesto por la Dra. Viloca afiade la
dramatizacién (Viloca, 2011), entendida
como una forma de resonancia sensorial y
sintonia afectiva. Mas tarde, Farrés (2014)
describe un punto inicial previo al nivel
descriptivo, que corresponde a la
imitacion sin utilizar la palabra con la
finalidad que el nifio vea "fuera" lo que
deberia ser pensado y vivido "dentro".
Finalmente, Farrés et al. (2020) proponen

un nuevo nivel orientado hacia la expe-
riencia grupal, con el propdsito de ir
construyendo una historia grupal menta-
lizada que permita tomar conciencia del
impacto de los actos de unos sobre los
movimientos y emociones de otros. Es a
partir de este modelo de abordaje terapéu-
tico grupal que se plantea la propuesta de
cointervencion desde la DMT.

ESTABLECIENDO PUENTES: LA DMT Y EL
MODELO DE INTERVENCION EN CARRILET

El modelo de intervencién grupal desde la
DMT que proponemos en Carrilet se basa
tanto en el modelo de Chace (Chaiklin y
Schmais, 1979) como en el modelo pro-
puesto por Tortora (2009) y sugiere que en
un primer momento (1) terapeuta y paciente

Modelo Carrilet
. Modelo DMT
(Corominas, 1998 y
i (Chace-Tortora, 2009)
Farrés, 2014, 2020)
Nivel 0 Imita Sintoniza-Imita
. Verbaliza, describe objeto . L.
Nivel 1 ., Refleja empaticamente
0 accidén
Nivel 2 Verbaliza sensacion Didlogo en movimiento
Estimula, explora
Nivel 3 Verbaliza emocién P 4
expande
. . Pasa de lo no verbal a lo
Nivel 4 Estimula el recuerdo o
simbdlico-verbal
. . . . Relacion intersujeto
Nivel 5 Relaciona intersujeto .
(intercorporal)

Tabla 2. Sistema de categorias correspondiente al esquema psicopedagdgico de Corominas con las
ampliaciones propuestas desde Carrilet y la vinculacion con la DMT.



comparten un espacio fisico, el terapeuta
se propone armonizar/sintonizar y espe-
jear/reflejar (2). El paso siguiente es gene-
rar un didlogo en movimiento, siempre
siguiendo al paciente para llegar a
explorar y expandir (3) ese didlogo y su
temdtica: estimular, activar y movilizar.
Por dltimo, en la medida de lo posible,
traspasar de lo no verbal a lo verbal, de lo
sensorial a lo simbdlico (4) y fomentar la
relaciéon intercorporal. Este recorrido
tiene una fuerte influencia de la corriente
intersubjetiva (5), incluso cuando el
terapeuta no llega a ser un sujeto para el
paciente, terapeuta y paciente coincidi-
mos en un espacio y durante un tiempo
en el que nos hacemos presentes de
alguna forma.

Nivel 0. El trabajo del terapeuta consiste,
en primer lugar, en observar y en tolerar
“no entender”, lo que Bion denomina la
capacidad negativa. Esta actitud acom-
panara en saber que el lugar compartido
dard su fruto (Viloca y Alcacer, 2014).
Encontrarse (matching), implica dos
momentos conocidos como imitacion y
sintonizacion (attunement) del nivel
sensoriomotor mas primario para llegar a
los nifios en su propio nivel de desarrollo
(Levy, 1988). Tortora (2009) define la
imitacion como un proceso que implica
que el terapeuta encarne la forma, las
cualidades de movimiento y el tono de
sentimiento de las acciones de otra
persona, como si el terapeuta estuviera
creando una imagen reflejada emocional
y fisica que permitiera ver fuera lo que él
estaba haciendo. Esta imitacién significa-
tiva favorece el proceso de diferenciacién
y mejora las capacidades de interaccién
(Arias-Pujol, et al., 2014) gracias a las
neuronas espejo, unas neuronas motoras
y, a la vez, sensoriales (lacoboni, 2009).

Este primer encuentro supone un estado
casi indiferenciado, necesario para poder
entrar en empatia kinestésica. Podemos
optar por imitar la imagen en su totalidad
para pasar a reflejar sélo algunos aspectos
como el movimiento de una parte del
cuerpo o el uso del nivel espacial (alto,
medio, bajo). La imitacién permite entrar
en sintonia con la persona y permite
variaciones y ajustes que se dan en dosis
minimas, a veces dificiles de captar por el
ojo humano (Beebe et. al, 2012). Estas
microregulaciones (Stern, 1985) necesarias

en todas las relaciones, son ajustes de
movimiento que permiten regular la
intensidad de la carga sensorio-afectiva
en el encuentro relacional, traduciéndose
en encuentros y desencuentros de fusion-
diferenciacion. Asi como la imitacion es
una representacion fiel de las acciones
manifiestas del otro, la sintonizacion
afectiva es una representacion fiel de lo
que el otro debe de haber sentido cuando
se expreso con sus acciones (Stern, 2004).
Uno de los movimientos mas empleados
en la fase de sintonizacion y reflejo
empadtico es la respiracion, que permite
captar el tono muscular general, cémo
esta esa persona en ese momento y, en
consecuencia, un ajuste en el estado del
terapeuta.

Nivel 1. El segundo momento requiere
estrategias que favorezcan algun grado de
diferenciacion. El espejeo implica incor-
porar en el movimiento propio el valor
emocional del comportamiento del
paciente (Chaiklin y Schmais, 1979).
Observaremos en la respuesta del
paciente indicadores de la activacion de
las neuronas espejo, puede ser en la
mirada, en la ritmicidad de la respiracion,
en algin movimiento espejo... El terapeu-
ta opta por la transicién hacia un lenguaje
de movimiento similar, pero no idéntico,
hacia una diferenciacién parcial y gradual
que el nifio con autismo pueda tolerar.
Por esta razon, el terapeuta procura
sintonizar con el contenido mas que con
la forma. En danza se conoce como
“variacion sobre un tema” y maximiza o
minimiza algin aspecto de la conducta
original en consonancia con el concepto
de apareamiento transmodal (Stern,
1985), es decir, poner en ejecucién alguna
conducta que no sea una imitacion
estricta, pero que sin embargo correspon-
da de algin modo a la conducta abierta
del bebé. Las capacidades para el
apareamiento transmodal de las formas
percibidas ayudan considerablemente el
progreso del nifio hacia la experiencia de
un otro (Bleichmar, 2009), alguien que
estd ahi para lo que él necesite.

Nivel 2. La etapa del didlogo propone
crear una relacion mas comprometida con
la experiencia mediante el uso de los
movimientos y las vocalizaciones. Esta es
una etapa sumamente rica que permite la
exploracion del espacio transicional pro-

N

puesto por Winnicott (1953), en un viaje
de sentimientos compartidos (Stern,
1985), de conexién mutua y atencién con-
junta. El descubrimiento de las neuronas
espejo logré una nueva nocién empiri-
camente fundamentada de un aspecto
constitutivo de la intersubjetividad: la
intercorporeidad. La resonancia mutua de
las conductas sensoriomotoras intencio-
nalmente significativas. La capacidad de
entender a los otros como agentes inten-
cionales [...] depende en primer lugar de
la naturaleza relacional de la accién
(Gallese, 2011). Delafield-Butt y Gango-
padhyay (2013) hablan del origen senso-
riomotriz de la intencionalidad; toda inte-
ligencia, por muy desarrollada, abstracta e
imaginativa que sea, debe siempre retro-
alimentarse a través de una légica motriz
para generar su efecto en el mundo.

Nivel 3. El terapeuta estimula con la
intencion de apoyar la exploracion
mostrada por la conciencia del movi-
miento. La segunda etapa es activar que
el nifio participe activamente en la
experiencia de movimiento y su reper-
torio de movimientos se amplie. La etapa
final es movilizar, para que las acciones se
conviertan en expresiones mas profundas
y la expresién centrada se convierta en
algo nuevo.

Nivel 4. Pasar de lo no verbal a lo verbal
implica haber transitado los registros no
verbales (Morral, 2022) de la autosen-
sorialidad que mantiene el entorno
indiferenciado e invariable (Corominas,
1998) a comprender la relacion desde un
nuevo registro. La evoluciéon hasta el
lenguaje implica un grado de integracion
somatosensorial y facilita el desarrollo de
la intencionalidad, del origen del placer-
displacer y de los significados que nifio y
terapeuta co-construyen. Este nivel
permite la opcidn de representar algo de
la experiencia en un dibujo, con palabras,
con materiales de psicomotricidad o con
una cancion.

Nivel 5. El objetivo del trabajo
psicoterapéutico grupal es intentar que
sus componentes tengan experiencias
vividas en el “aqui y el ahora”, ayudando-
les a poner nombre a las emociones y
ansiedades que van experimentando en la
relaciéon con los demas. Tal como pre-
senta Morral (2023), observamos y pensa-
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mos el cuerpo desde dos dpticas, el cuerpo
en movimiento y el cuerpo en relacion.
Estas dos miradas deben estar intima-
mente ligadas e integradas para poder
hablar de corporalidad investida vy
subjetiva. Al objetivo puramente tera-
péutico del proceso de diferenciacidn
afiadimos el aspecto de la comprension de
la existencia de la mente del otro, con
movimientos, deseos, intenciones y emo-
ciones diferentes a los propios. La idea es
verbalizar el vinculo entre las acciones y
estados mentales de los diversos miem-
bros del grupo (Farrés et al., 2020).

EXPERIENCIAS CON LA DMT GRUPAL
DESDE LA COTERAPIA

Experiencia 1. Se trata de un grupo
formado por tres nifias que previamente
han sido atendidas individualmente por las
terapeutas que luego llevan el grupo. Dos
de ellas en psicoterapia y una de ellas en
DMT, con edades entre los 8 y 10 afios. La
razon por la que se indica un grupo combi-
nando ambas modalidades tiene que ver
con la posibilidad de ofrecer un escenario
para ayudar a organizar la informacién
mente-cuerpo mediante la experiencia de
relacion con iguales y transformar la
adhesion corporal existente en cada una
de ellas.

Ana habia quedado enganchada a un uso
de su cuerpo de forma erotizada simu-
lando un caminar sinuoso que le aportaba
un falso-self que se desvanecia de
inmediato nada mas entrar por la sala.
Quedaba totalmente adherida a las
caracteristicas personales y gestuales de
sus comparieras y no podia conectar con
sus necesidades ni deseos. Era menuda y
su gestualidad se centraba en la cara,
haciendo muecas adultizadas para acom-
panar su discurso que le conferia un aspec-
to disarmdnico. Cuando Ana intuia que nos
acercdbamos al cierre de la sesion, en su
gestualidad observabamos pequefios mo-
vimientos rapidos, indirectos y ligeros,
como con cierta urgencia para retener algo
y sin saber hacia donde dirigirse. Frente a
la imposibilidad de controlar el tiempo del
cierre y la despedida, ella cerraba su
cuerpo, curvaba su espalda, como si le
pesara hacia adelante y caminaba con
pasos lentos, transmitia tristeza.
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Fig. 1. El dibujo de Jia Yi nos lleva a pensar en la intencionalidad de salir de la imagen plana del personaje de
television. Sin embargo, la figura permanece estdtica y sin brazos, con una expresion en el rostro de cierta

angustia y tristeza.
Chyou era una nifia alta, delgada,
longilinea. Sus movimientos suaves vy

lentos le conferian apariencia de
contencion y peso. La forma de su cuerpo
era cerrada y se presentaba totalmente
cabizbaja, mostrando muchas dificultades
para sostenerlo. Se fatigaba nada mas
entrar en la sala, se quedaba sin energia
por no poder sostener la relacion. Todo
ello nos llevé a plantearnos dudas sobre su
salud fisica y sus posibilidades para
sostener la indicacion grupal.

Jia Yi mostraba una corporalidad muy
infantil que no concordaba con su edad y
un movimiento contenido, como si
estuviera siempre representando la
imagen que tenia en su mente, ya fuera un
gato o una nifa de los dibujos animados
(Fig.1). Se sentaba con las piernas
recogidas y se lamia la mano. Tenia mucha
dificultad en el lenguaje, usaba frases
cortas con dos palabras siempre en
presente y pronunciadas de manera
rapida. Cuando parecia que empezaba a
participar del juego, rapidamente volvia a
su propia fantasia, interfiriendo en la
dindmica y ganandose el rechazo de sus
compafieras.

En base a lo anteriormente mencionado,
las caracteristicas compartidas observadas
en las pacientes que conformaban el grupo
se centraban en la dificultad en la diferen-
ciacién, la preferencia por la exploracion
sensoriomotriz, la baja capacidad de
elaboracion simbdlica, la dificultad en la
produccion del lenguaje vy la vivencia de un
cuerpo fragmentado o que no responde a
sus impulsos y deseos. Sus dificultades en
las funciones ejecutivas se plasmaban en la
incapacidad para poder llevar a cabo vy
organizar cualquier idea que surgia.

Chyou pide unos cubos de gomaespuma
para jugar al “Candy Crush”, Ana ve que
Chyou construye una especie de torre
bastante compacta y dice que quiere
subirse y saltar. Jia Yi da vueltas por la sala,
no consigue vincularse a la actividad,
aunque de forma intermitente observa la
actividad de sus companieras. Al pie de la
estructura anadimos una colchoneta para
amortiguar el impacto de los pies en el
suelo. Ana salta y pide ayuda para subir a
la estructura y saltar. Salta. A Chyou se le
ilumina la cara, también quiere saltar. Pero
no se anima, muestra su miedo. Con
nuestra ayuda y cogida de la mano, salta.



En el momento anterior al salto regula su
emocion, observa donde ha de dirigir su
cuerpo, regula la fuerza del salto, toma la
decision y salta. Nos mira, sonrie. Cambia
su forma corporal, se alarga, se sostiene en
su propio cuerpo, ha vivenciado Ila
combinacion de los factores desde la
intencionalidad. En la sala hay alegria,
Chyou ha descubierto una sensacion que
desconocia. Jia Yi se acerca a la dindmica.
Quieren saltar por turnos, con nuestra
ayuda. A Jia Yi le cuesta respetar los turnos,
provoca a sus compafieras con movi-
mientos rdpidos, cortos, pero indirectos y
disarmonicos. No encuentra un modo de
diferenciarse, como si evitase el espacio
directo que le ayudaria a definirse, a decir
lo que desea y necesita. Ana pregunta, ¢y
yo? ¢Puedo saltar?

Esta vifieta ejemplifica el primer paso del
grupo hacia la posibilidad de un juego
compartido (fig. 2). Los bloques se
transformaron en casas para jugar con
diferentes estancias donde dos de ellas
estaban dentro y otra entraba para robar
algin elemento. Posteriormente, afiadie-
ron a la casa otro escenario, el colegio,
donde una de ellas podria ser la maestra y
el resto las alumnas, alternando momentos
de aula y patio en la que por primera vez
pudieron organizarse para intercambiar
papeles, “ahora yo soy la maestra, ahora tu

., inicidndose un primer momento de
relacion diferenciada donde cada una de
ellas pudo mantener una identidad con sus
ideas y deseos y ejecutarlos a través de su
cuerpo.

En nuestra experiencia clinica, hemos
constatado la importancia de la construc-
cion de un espacio potencial como
precursor de la organizacion del movi-
miento, para ayudar a las nifias a ir mas alla
de la descarga evitativa de la autosen-
sorialidad y las contingencias perfectas
(Muratori, 2009). Hemos tratado de
fomentar la interaccién desde las posibili-
dades de expresién de cada una de ellas,
muchas veces rescatdndolas de su tenden-
cia a quedarse centradas en si mismas a
través de su cuerpo (Fig. 3). En este grupo,
destacamos una evolucién que comenzé
con la imitacién del otro como posibilidad
de experiencia relacional (niveles 0, 1),
transitando de lo adhesivo a la vivencia
significativa vinculada al self (niveles 1, 2) y

Fig. 2. El espacio de grupo ha permitido experimentar momentos de sintonia entre las tres participantes,
pasando por momentos de imitacion y de didlogo en movimiento, como muestra Chyou en este dibujo.

Fig. 3. Esta modalidad de grupo ha permitido pasar de la sensorialidad a un registro mds simbdlico a través de
la interrelacion de las participantes, como muestra Ana en su dibujo.
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a la sintonia afectiva (nivel 2). Todo ello,
permite la regulacién dindmica (nivel 3) del
rango de movimientos y un aumento en la
interaccién intersubjetiva (niveles 4, 5).

Experiencia 2. Este grupo se realizd
durante 3 afios a razén de una sesion
semanal. Estd formado por 3 nifios con
diagndstico de TEA que han hecho
psicoterapia individual y se inicié cuando
éstos tenian 9 afios. Todos ellos asisitian a
la escuela ordinaria con algunas adaptacio-
nes no significativas y mostraban deseo de
relacionarse, pero tenian muchas dificul-
tades para organizar su deseo de manera
gue pudiera ser compartido.

Ignasi destacaba por tener un movimiento
constante, iba de un sitio a otro, se
acercaba y se fijaba en los demas, pero le
era muy dificil dar continuidad a la
relacion. Este movimiento no era
perceptible en el despacho, donde pasé de
tener un juego con los mufiecos y los
transportes en los que representaba un
sinfin de complicaciones a poder hablar y
compartir situaciones que le eran dificiles
del colegio y de casa. La contencion del
despacho, de la silla, los objetos y la mesa
colisionaba con el relato de la familia,
vivian a Ignasi con mucho desasosiego
porque se ponia en riesgo constan-
temente. Solia acercarse a los demas
realizando cosquillas o algunos sonidos del
entorno (imitaba sonidos de transportes,
canciones y personajes de videojuegos).
Daba la sensacion de establecer una
relaciéon intermitente y plana, de descarga
intensa y de corta duracion, como para
comprobar los efectos de sus acciones a
modo de contingencia perfecta.

Leo era un nifio con mucha necesidad de
estar en quietud desde un sitio donde
poder controlar. En el tratamiento indivi-
dual se mostraba muy ansioso ante todo
aquello que estaba fuera de su control, era
muy exigente en la relacién puesto que
debia ser exactamente como él la habia
pensado; poco a poco, pudo mostrarse
mas flexible, pero se mantenia muy reacio
a las experiencias. En la sala observamos
que la invitacidon de los demas a hacer, a
moverse o estar en relacion le inquietaba,
habia mucha dificultad por compartir y por
entender la intencién de los demds mas
alla de la norma (épor qué los nifios chillan
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si no se debe chillar?). Mostraba interés
por la acciébn de los demads, pero la
experiencia corporal le era fuente de
sensaciones propias de descontrol vy
desagrado: el sudor, la velocidad, la
agitacién en el rango del flujo libre. Su
movimiento se concentraba en la
gestualidad de su boca y lengua. Poco a
poco, fue entrando en el juego con
combinaciones de flujo de movimientos
indulgentes y luchadores y movimientos
suaves y constantes de los dedos de la
mano. El cuerpo de Leo es compacto, hay
poco uso de las extremidades para
explorar, con un patrén de movimiento
ma3s cercano a tensar-soltar.

Aleix era un nifo con una voz muy
pequeia, se mostraba muy obediente y
solo se movia si se le invitaba. En el
tratamiento individual previo a su entrada
al grupal, predominé una gran inhibicién,
solia repetir secuencias de juego unay otra
vez. Representaba de forma repetitiva la
misma escena dentro de una casa donde
un feroz animal entraba sin permiso para
arrebatar y destruir todo lo que tenia la
familia, que quedaba paralizada total-
mente indefensa. Esta escena represen-
taba la defensa psicoldgica predominante

en Aleix, la congelacién. Con la ayuda de la
terapeuta que fue poniendo nombre a las
sensaciones de la escena, aparecid en él la
idea del “hombre de las cuevas”, un
hombre fuerte que no sabia qué iba a
pasar, pero que, conectando con el miedo,
empezaba a sentir su cuerpo de musculos
gue podia mover y a plasmar sus ideas.
Cuando llegd al grupo, observamos a un
nifio “hacia adentro" aunque con un
contacto agradable. La contencion en sus
acciones otorgaba al cuerpo una forma
levemente cerrada que conferia a sus
movimientos una actitud de cautela, princi-
palmente en los momentos de llegada y
cierre de sesion que nos sentabamos a
hablar en la mesa. En la sala creaba
circuitos, construcciones, retos y se
mostraba agil en el movimiento, pero no
aparecia la voz, ni la invitacion hacia los
demas (Fig. 4).

De los primeros encuentros del grupo nos
llamd la atencién que su movimiento se or-
ganizaba en solitario y la voz, que si servia
para compartir en un primer momento en
la mesa, desaparecia por completo. No
habia uso de la palabra en su juego, ni para
compartir las intenciones, ni para pedir
ayuda, ni para invitar a los demas. Solian in-

Fig. 4. Aleix realiza este dibujo a finales del primer afio del grupo. Las piezas de psicomotricidad con las que
construia los circuitos se convierten en elementos donde los comparieros se esconden y €l se prepara para
encontrarlos. Un ejemplo de permanencia de objeto y experiencia de encuentro con los compafieros.



vestir tres areas diferenciadas: la mesa
desde la que Leo observaba, la parte
central donde Aleix construia circuitos con
el material de psicomotricidad e Ignasi
revoloteaba por el espacio dando chutes a
su pelota, como si con la pelota pudiera
ampliar su kinesfera acercandose a sus
compafieros. Pero la accién de chutar no
se organizaba de manera directa, es decir,
organizaba una direccion pie-pelota, pero
no pelota-espacio-companieros.

Todo ello era una externalizacion del
funcionamiento mental autista, los nifios
se relacionaban de manera superficial con
los objetos y con los companieros. El
pensamiento no servia para procesar la
experiencia mas allda de la experiencia
sensorial. Nuestra intervencion inicial se
limitaba a verbalizar y describir objetos o
acciones y reflejar empaticamente (nivel
1). Aleix e Ignasi aceptaban los sefialamien-
tos, verbalizaciones y nuestra cercania; Leo
se sentia intimidado por la voz y el movi-
miento.

En un segundo momento del grupo,
empezaron a proponer juegos motrices
estructurados que conocian del colegio; el
que tuvo mas continuidad fue un juego
llamado pescaditos a la mar en el que las
dos terapeutas manteaban una tela
elastica y ellos estaban debajo, pero sin
saber cuando iban a ser tocados por la tela.
Esta repeticidn y estructura ayudé mucho a
Leo; a Ignasi y Aleix les atrajo la tension
ante lo inesperado. Poco a poco, pudimos
ir sefalando la sorpresa, la sensacién de la
tela fresquita y suave en la cara, la
oscuridad al ser tapados, la sensacién dura
del suelo y ese espacio seguro donde estar
juntos (nivel 2). A partir de ahi, hubo un
cambio de posicion, decidieron subirse
encima de la tela y jugar a ser arrastrados.
Ese arrastre implicaba un cuerpo mas
activo, la sorpresa era vivida junto con el
contacto entre ellos y la fuerza por hacer
equilibrio. Nuestra propuesta implicaba
jugar con las velocidades y el ritmo (nivel
3), con separarse y juntarse. La tela ofrecia
una sensacién de limite firme, pero
suficientemente flexible. Durante esta
temporada habia mucho placer, la
repeticion permitia cada vez mas sorpresa.
La tela también nos permitia ayudarles a
parar, poco a poco sentiamos que este
objeto permitia jugar, relacionarse vy
encontrar la calma (Fig. 5).

Fig. 5. Durante el segundo afio del tratamiento, Leo dibuja el juego del arrastre con la tela. Hay movimiento,
expresion y diferenciacion en los cuerpos, que se encuentran en diferentes planos: el que estad de pie y los otros
dos en el suelo en diferentes direcciones. Leo afiadié una frase que se dijo durante el juego, lo verbal aparece
como algo significativo que acompafia la experiencia, un elemento hacia un espacio mds simbdlico.
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Fig. 6. Dibujo realizado por Ignasi en el tercer afio del grupo. Ignasi lanza la pelota a la canasta desde lejos, €l se
alegra por conseguir lo que se habia propuesto y el resto de sus comparfieros reaccionan. Para Ignasi fue muy
importante que Aleix se alegrara por él y sefiald la reaccion de Leo, que salté de la emocion. El dibujo expresa el
vinculo entre las acciones y estados mentales de los diversos miembros del grupo.
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Con el paso del tiempo, propusieron otra
forma de estar, esta vez hacia la
verticalidad: la tela fue utilizada como
frontera contra la que chocar, rebotar,
estirar y a la que lanzar objetos.

Han puesto la tela encima de una caja
grande de madera, tapando el agujero.
Van lanzando la pelota para encestar y ver
cémo la tela cae dentro del agujero. Ignasi
se va alejando y dice que él es muy bueno
en los deportes, que va a hacer un
megatriple. Aleix le responde que hay nifios
en su clase que dicen que tienen un equipo
de bdsquet, sefialamos que es muy bonito
tener un equipo para jugar juntos. Ignasi
lanza y se acerca mucho a canasta pero no
acierta. Leo tensa su cuerpo y hace un
pequerio salto, parece hacer un movi-
miento de descarga mientras sonrie. Ignasi
dice que se ha flipado. Dirigimos la mirada
hacia como estaba el cuerpo de Ignasi y la
potencia de su tiro, cada uno prueba una
potencia distinta. Empiezan a proponer
diferentes lanzamientos: de supermega-
flipados con piruetas, flojito, sin mirar...
Ignasi encesta desde lejos y grita imitando
la celebracion de un futbolista, Leo se
acerca y tira directo a la caja con
seguridad, haciendo un mate. Entonces,
Aleix dice que Leo ha tirado a canasta sin
miedo al éxito. Nos reimos y acabamos
coreando “sin miedo al éxito” (Fig. 6).

La intencionalidad y la seguridad también
se trasladaron a la palabra, aparecia mucha
mas voz y tenian en cuenta a los demas.
Estaban muy atentos a preguntas de las
terapeutas (nivel 5) que ayudaban a pensar
sobre el otro (¢qué querrd decir Ignasi con
ese grito? ¢Qué ha pasado cuando Leo ha
encestado?). Con este grupo hemos
observado cdmo, desde un esquema
corporal plano y por ello, una vivencia
plana de la relacién tipica del funciona-
miento mental autista, se han podido
trabajar elementos para potenciar la
intencionalidad de llegar mas alld en el
espacio y hacia la tridimensionalidad para
salir a la basqueda del otro.

CONCLUSIONES

El objetivo del trabajo psicoterapéutico
grupal ha sido acompafiar las experiencias
vividas en el “aqui y el ahora”. Mediante
esta cointervencion, hemos podido acom-
panar las emociones y ansiedades que los
componentes del grupo van sintiendo desde
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del grupo van sintiendo desde diferentes
niveles. La mirada de lo corporal junto a la
del mundo emocional ha enriquecido
nuestra comprension de los nifios y las
nifias y nos ha permitido seguir atendiendo
las fallas primarias para potenciar la
representacion mental y la simbolizacion.

Observar el movimiento grupal desde los
elementos del andlisis del movimiento
como si se tratase de una coreografia
espontanea ha sido fundamental para
captar las preferencias de cada miembro,
asi como el tema emergente del grupo
como un todo. A nivel técnico es impor-
tante recoger las expresiones corporales,
juegos, verbalizaciones que se realizan. El
terapeuta DMT con el sostén interpretativo
del psicoterapeuta hace de yo auxiliar,
escenificando corporalmente la autosen-
sorialidad donde han quedado anclados los
nifos, ayudando de este modo a poder
pasar a un registro de conexion sensacion-
emocién-pensamiento.

El trabajo grupal desde este setting ha
ayudado a los nifios y a las nifias a ser mas
capaces de conectar por si mismos/as con
Sus propias emociones, acciones y progre-
sivamente regular su propia conducta en
contacto con el otro. Esta capacidad de
autorregulacion va ligada al desarrollo de
procesos cognitivos superiores que habian
quedado inhibidos en su desarrollo,
mostrando mas capacidad para planificar,
organizarse en un juego compartido y, en
consecuencia, en la relacion.
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A continuacidon, queremos hablar de
inclusiéon educativa y autismo desde la
vision del equipo de profesionales de la
escuela de Educacion Especial Vil-la Joana
de Barcelona, a través del trabajo diario en
diferentes escuelas de la ciudad, tanto
guarderias como escuelas ordinarias de
infantil, primaria y secundaria.

En el afo 2000, desde Vil-la Joana, se crea
un Equipo de Atencidn Externa (EAE) que
empieza a trabajar en las guarderias
publicas de la ciudad de Barcelona para la
inclusion de nifios con necesidades educa-
tivas especiales derivadas de un trastorno
de la relacién y la comunicaciéon o de un
trastorno del espectro autista, con el
principal propdsito de trabajar precoz-
mente y asi intentar reducir la sintomato-
logia que se deriva, entendiendo que
cuanto antes se adquieran estrategias,
antes serd posible una inclusién de estos
nifios en la sociedad.

En un documento interno de la época en
que se cred, este equipo destaca la
siguiente aportacion que consideramos
vigente y actual:

“Destacamos la prevencion como
factor prioritario desde una perspecti-

! Documento interno del CEE Vil-la Joana. EAE.

va psicoldgica y educativa, y también
diriamos, cercana a la salud mental.
Dentro de este amplio campo de
actuacion, la labor preventiva tiene
dos vertientes fundamentales: por un
lado, se considera prevencion la apor-
tacion de recursos y medios encami-
nados a preservar y promover los
factores de salud mental y psicoldgica,
para favorecer el 6ptimo desarrollo de
las facultades y capacidades de las
personas; y por el otro, es prevencion
la identificacion precoz y el trata-
miento de una deficiencia o trastorno,
a fin de reducir su prevalencia y las
secuelas y discapacidades que pueda
provocar”'

Mas adelante, nuestro equipo se amplid y
accedio a las escuelas de infantil, primaria y
secundaria para continuar este trabajo en
el seno de la totalidad de la escolaridad
obligatoria de los alumnos. Entendemos
qgue la inclusion educativa tiene como
finalidad la inclusién del nifio en la socie-
dad y es por eso por lo que la escuela de
educacion especial es un elemento mas,
igual de necesario que en la ordinaria, den-
tro del engranaje de la inclusién. Entende-
mos que es el trabajo conjunto de ambas
tipologias escolares (ordinaria y especial) el

que propicia una mejor inclusién y facilita
una insercion en la sociedad de forma mas
adecuada, pensando en las necesidades
que presenta cada nifio.

Actualmente, en las escuelas ordinarias, se
tiene la sensacién de que el trabajo de
inclusién se esta llevando a cabo de forma
impuesta y con pocos recursos. Y desbor-
da. De este desbordamiento habla Anne
Duformantelle en su articulo “Desbordes
para pensar la inclusion”, donde apunta el
hecho de que no poder pensar lleva a
actuar. Y las actuaciones no pensadas
nunca son productivas (entendiendo acto
en el sentido de lo que Freud explicaba
como pulsién y que hace referencia a lo
impulsivo y vacio de pensamiento).2

Cuando, como profesionales externos,
vamos a las escuelas, nos damos cuenta de
esta caracteristica y por eso lo que hace-
mos es proponer a todo el equipo de pro-
fesionales pensar conjuntamente, pues en-
tendemos que para poder atender primero
lo que debemos hacer es comprender.

Lo contrario significa operar a ciegas.

Y esto requiere tiempo. Debemos entender
que los nifios con TEA, por sus caracteristi-

Freud, S. (1914). Recordar, repetir y reelaborar (Nuevos consejos sobre la técnica del psicoandlisis I1), en Obras completas, tomo XII, Buenos Aires: Amorrortu Editores.
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cas, pueden sentirse estresados ante
situaciones de escuela a las que les cuesta
adaptarse, asi como también a cualquier
cambio que responda a una mejora de la
atencion de éstos. Por todo ello, debemos
ir con cuidado y entender a cada uno de los
alumnos con los que trabajamos, para
poder ofrecerles unas actuaciones (ahora
si, pensadas y consensuadas en equipo)
que se adapten y que sean adecuadas para
cada uno de ellos y ellas. No hay dos nifios
con las mismas necesidades, por eso no
podemos extrapolar las necesidades de
uno a otro. Cuando aplicamos una medida,
debemos pensar si ésta serd adecuada
para el nifio, consensuarla en equipo vy
empezar su aplicacién. Entonces, perio-
dicamente, debemos revisar las medidas
acordadas, lo que nos llevara a reunirnos
de nuevo para pensar al nifio.

Y es que si la inclusion, hoy en dia, todavia
desborda, parece légico que también des-
borde el malestar que los nifios con autis-
mo proyectan en las escuelas. Y es ese
malestar el que los profesionales reciben
de primera mano y sobre el que piden
ayuda.

Asi pues, nuestra primera tarea serd
ofrecerles comprensidn ante este malestar
e intentar mitigarlo a través de esta
construcciéon conjunta de busqueda de
estrategias y pensamiento que les propon-
dremos, entendiendo que el camino sera
mas o menos largo dependiendo de los
factores que se pongan en juego a partir
del inicio de la intervencion. Nuestra
experiencia pone en evidencia que son las
escuelas que llevan muchos afios
atendiendo a nifos con autismos las que
entienden mejor el funcionamiento de
éstos y son capaces de tener una actitud
mas tranquilizadora y una mirada desde la
distancia necesaria para saber que los
aprendizajes con los nifios con TEA
transitan otro camino (los adquieren, pero
la forma de ensefiar no puede ser la misma
porgue la forma de integrarlos tampoco lo
es) y la forma de relacionarse también,
puntos claves para que la angustia
disminuya y propicie una actitud mas
favorable para la atencion del autismo en
el aula.

Factores que afectan a la inclusion de los
alumnos con TEA en el entorno ordinario:

en qué momento de diferenciacién o
indiferenciacién estd el nifio a la hora
de pedir modalidad de escolarizacién
(hablamos de estado de diferenciacion
o indiferenciaciéon cuando hacemos
referencia a la dificultad de algunos
nifios para alcanzar una identidad
propia, es decir, el yo/no-yo o a las
dificultades de sentirse a si mismos
diferentes a los demds)®. Asi pues, cada
nifio “nos dird” la intensidad del
recurso que necesita y que mejor se
ajuste a sus necesidades. La decision
final de matricular a un nifio en la
escuela ordinaria o en la escuela
especial siempre la tendra la familia,
pero la cohesion de todos los equipos
gue estan trabajando en relacién con
la orientacion mas ajustada por este
nifo o nifa serd muy importante para
que la inclusion sea lo mas efectiva
posible.

Entorno social y familiar. Hablamos de
un buen entorno socio-familiar cuando
se mantiene una estructura diaria de
rutinas y acompafiamiento familiar,
donde el nifio se siente bien atendido
y acogido y donde la dificultad en la
comprensién de sus manifestaciones y
alteraciones emocionales estan acom-
pafiadas de un trabajo terapéutico y
pedagdgico que todos los profesio-
nales que atienden el caso realizan de
forma conjunta. La correspondencia
entre entorno social y buena situacion
econdmica no es correlativa.

Recursos externos de los que dispone
el nifio. Muchas familias de nifios con
autismo, sobre todo después del
diagndstico, buscan recursos externos
de caracter terapéutico que les
ayuden en la comprension de la
sintomatologia autista y que ayuden a
su hijo/a a mitigar los efectos de ésta.
Sin embargo, hay que decir que no a
mas recursos, mejor evolucién, pues
no es tanto la cantidad de éstos lo que
hara que la sintomatologia disminuya,
como la calidad y continuidad que se
pueda ir ofreciendo en diferentes
periodos vitales del nifio. Es
importante que, en caso de que se
dispongan, se vayan adaptando al
momento en que esta el nifo o nifia
asi como a su edad y caracteristicas
personales. Y que puedan coordinarse

I

» Grado de afectacion de autismo. Saber

periédicamente con la escuela.

Muchas familias no pueden ofrecerle a su
hijo/a ninglin recurso privado, pero no por
eso su evolucidn se verd mds afectada si
s6lo dispone de los publicos como CDIAP *o
csMmIp?

« Formacion de los profesionales de la
escuela. Las formaciones en autismo
son muy importantes para entender el
funcionamiento del trastorno y no
confundir la sintomatologia con otros
tipos de manifestaciones, ya que
entonces las actuaciones pueden ir en
detrimento de la evolucidn del mismo.
El TEA abarca una larga franja de
sintomas y caracteristicas por las que
los nifios van transitando a lo largo de
su evolucion. Es importante, como
deciamos antes, que los profesionales
puedan entender al alumno que
tienen en el aula para poder ofrecerle
los recursos mds adecuados durante
su escolarizacion.

« Experiencia de los profesionales de la
escuela con nifios y nifias con TEA.
Aquellas escuelas que han atendido a
muchos nifios y nifias con autismo van
adquiriendo unas estrategias y una
sensibilidad que hace que la diversidad
y variedad de los TEA sea mas facil de
entender y, como consecuencia, de
atender. Entendemos que cada nifio
es unico, pero el aprendizaje del
trabajo en el ambito de los autismos se
va adquiriendo a medida que se van
conociendo y el malestar que éstos
provocan es cada vez mas facilmente
elaborado por los adultos que los
rodean.

« Sensibilidad de los profesionales de la
escuela. Entendemos la sensibilidad
hacia el autismo como una caracteris-
tica con identidad independiente de la
formacién que haya recibido y de su
experiencia, aunque también va ligada
a estas dos. Las manifestaciones de los
nifios con TEA, asi como la vinculacion
qgue hacen con los adultos, son dife-
rentes de las que hacen los nifios no
autistas, por eso es légico entender que
las proyecciones que los adultos
reciben de estos alumnos a veces sean
de dificil comprensién y/o aceptacion y
gue por eso, como profesionales, nos
podamos sentir mas comodos trabajan-

3
Viloca, LI. y Coromines, J. (2008). L'ansietat catastrofica: procés de simbolitzacié i d’interpretacid. Barcelona: Fundacié Orienta.

4
CDIAP: Centro de Desarrollo Infantil y Atencién Precoz.
5
CSMIJ: Centro de Salud Mental Infantil y Juvenil
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Entendemos que la inclusion educativa tiene como finalidad la inclusion del nifio en la sociedad y es por eso que la
educacion especial es un elemento mds, igual de necesario que la ordinaria, dentro del engranaje de la inclusion.

6
NESE: Necesidades Especiales de Apoyo Educativo.
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do con unos alumnos con TEA y menos
comodos con otros. Este feedback emocio-
nal puede parecer a veces reciproco, pero
alguna vez parte de la dificultad del autis-
mo para ponerse en el lugar del otro y esto
hace que el adulto note un rechazo dificil
de gestionar.

Grupo clase. Todas las personas que
trabajan en educacién saben que no
existen dos grupos iguales. Por eso hay
agrupaciones que propician la adapta-
cion de los nifios con NESE® porque la
acogida que les ofrecen es mas natural
o simplemente porque no hay muchos
momentos disruptivos que hagan que
el nifio con autismo se aisle mucho o
pida salir del grupo. A menudo, este
factor depende bastante de las ratios,
pues parece logico pensar que un
grupo mas numeroso puede ser mas
estresante para un alumno con
autismo que uno mMenos numeroso
aunque, de nuevo, las caracteristicas
de cada grupo son muy particulares y
esta correlacidon no siempre se cumple.
Lo que si parece importante es que el
grupo clase sea lo suficientemente
acogedor para que los nifios con autis-
mo se sientan mas protegidos.

Nivel escolar. Queremos remarcar aqui
nuestra apuesta por el trabajo con la
primera infancia y la importancia que
esto supone para el tratamiento del
autismo. Sin embargo, a veces nos
encontramos con ninas o nifios diag-
nosticados en la etapa de educacion
primaria o secundaria con los que
también se puede realizar un buen
trabajo inclusivo. De nuevo, todas las
caracteristicas y factores antes men-
cionados se pondran en juego.

Estabilidad de los profesionales de la
escuela. Sabemos que la escuela sufre
continuos cambios (mas o menos
largos en el tiempo) de personal dado
que el estrés causado (entre otras
cosas) por el trabajo con trastorno
mental es desgraciadamente todavia
demasiado grande. Es por ello por lo
que es de vital importancia cuidar la
salud mental de los profesionales de
las escuelas mediante supervisiones de
casos, formaciones permanentes vy
reuniones de equipos donde se hable
del antes y el durante de las actua-
ciones que se hagan. Por eso, aquellos
claustros mas constantes y que ofrecen



estabilidad en personal y actividades,
indirectamente calman el malestar de los
nifos que sufren mucho, rebajandolo y
haciendo que éstos puedan estar mas
tranquilos.

« Trabajo con familias. La intensidad del
trabajo con las familias de los nifios
autistas desde las escuelas debe ser
correlativa a las necesidades de éstos,
que pueden ir variando a lo largo del
curso y de su escolarizacion. Por eso es
importante que nos reunamos con los
padres y/o tutores legales tantas veces
como sea necesario, sobre todo en los
primeros momentos de escolarizacion.
Después, estos encuentros irdn varian-
do en funcién de la evolucién del caso
y de los momentos por los que vaya
pasando el alumno. Este es un factor
muy importante y a veces encontrare-
mos muchas resistencias, que forma-
ran parte del trabajo y del proceso y
que es importante que las tengamos
presentes para no perder el objetivo
tan importante de acompafiamiento,
pensamiento conjunto, comprensién y
ofrecimiento de recursos a las familias
de estas nifias y nifios.

« Trabajo en red. Siguiendo con el punto
anterior, la construccién del caso des-
de todos los otros agentes implicados
(servicios sociales, servicios de salud,
etcétera) mediante reuniones periodi-
cas y actuaciones pensadas en equipo,
también favorecera que el nifio pueda
estar mejor incluido en el aula ordina-
ria.

A continuacion, presentamos un caso aten-
dido por el equipo externo de Vil-la Joana
desde la edad de 16 meses y hasta el
segundo curso de infantil, es decir, los cua-
tro afios de edad.

CASO ALMA

Conocemos a Alma con un afio y medio,
habia empezado la guarderia en septiem-
bre y permaneceria alli durante dos cursos.
En la presentacion del caso, las educadoras
nos cuentan que no lloré durante la
adaptacion, que siempre hacia el mismo
recorrido al entrar en el aula, que no hacia
contacto visual y que cuando intentaban
acercarse a ella, huia. Las educadoras
estaban muy preocupadas.

El dia que la conocemos vemos a una nifia
con aspecto saludable, con los ojos muy
grandes y negros y con una mirada que te
traspasaba. Ya andaba e iba de puntillas.
Buscaba material de metal como cadenas o
cuencos Yy los chupaba creando un charco
importante en el suelo, absorta por la
sensacion que le proporcionaba y sin poder
salir por si misma. Normalmente la veias
en el lado opuesto de donde estaba el gran
grupo de nifios y nifias en clase. Podia ir
sola a una hamaca y se estiraba buscando,
posiblemente también, la sensacion de
recogimiento pero, en otros momentos,
estirada empezaba a dar palmas, se reia y
acababa llorando.

Nuestro trabajo en estos primeros
momentos consistié en crear un vinculo
con la nifia y con la educadora, crear
espacios de reflexion con las profesionales
que entraban en el aula y, a partir de
observaciones, hacer hipétesis del porqué
de algunas conductas como la dificultad en
la relacién, la necesidad de ritualizar las
entradas, la busqueda constante de la
sensorialidad, etc. Poder entenderlas como
defensas de un entorno que sentia amena-
zante, ayudd a pensar maneras de como
nos podiamos ir acercando sin ser dema-
siado invasivas.

Al cabo de cuatro o cinco semanas del
comienzo del apoyo, la educadora y yo nos
reunimos con la familia. Este es otro
momento importante en nuestra interven-
cion: poder establecer una relacion de
confianza mutua y de respeto. En la entre-
vista, explicaron pérdidas familiares muy
importantes y estancias hospitalarias que
coincidian con el embarazo y hasta el
primer afio de vida de Alma, sin tiempo ni
espacios para transitar el duelo. La familia
apuntaba a un retroceso de la nifia cuando
tenia un afio y coincidiendo con una de
estas pérdidas. Compartimos con la familia
lo que haciamos en la escuela y viceversa,
las preocupaciones y las dificultades y
también algunas de las estrategias que
empezaba a aceptar. Empieza asi el acom-
pafiamiento a la familia y el acercamiento a
su historia de vida, creando un vinculo de
confianza.

Con todos los profesionales implicados
iniciamos el trabajo en red y la construc-
cién del caso. La psicéloga del CDIAP venia

a la escuela para poder realizar observa-
ciones que poniamos en comun junto con
las que haciamos con la educadora. Estas
reflexiones y conversaciones nos ayudaban
a crear un saber comun, a orientar sobre el
momento evolutivo y sobre las necesida-
des que iban surgiendo y a ajustar los
objetivos que nos proponiamos, pensando
como abordarlos desde los diferentes
servicios.

Al acabar ese curso ya empezamos a ver
cambios significativos: Alma pudo crear un
vinculo suficientemente seguro con su
tutora, la empezaba a buscar para encon-
trar consuelo y hacer algun juego de falda
gue conocia. Con el resto de los adultos
también interaccionaba, buscando hacer
juegos de falda como el cucu-tras; asimis-
mo empezaba a hacer demandas instru-
mentalizando’ a los adultos (por ejemplo,
agarrandoles la mano cuando queria algo
gue no conseguia por si misma). A la vez,
empezaba a aceptar tener al resto de
compafieros al lado y a mirarles de forma
fugaz y se la vefa comoda en los lugares
que conocia. En muchos momentos,
seguiamos observando cémo todavia la
desbordaban las emociones: por ejemplo,
ante algun juego como el cucu-tras, se reia
muchisimo, casi hasta el agotamiento v,
entonces, empezaba a llorar.

Entonces, empezaron a aparecer frustra-
ciones con gritos y llantos. Sus referentes la
acompafiaban y contenian y poco a poco
empezo a aceptar los limites en momentos
de juego. En aquel momento, fue cuando
empezaron a aparecer sonidos y algunas
palabras como: no, ya estd y otras que
nombraba en algunas canciones. Desde la
escuela realizaron un trabajo importante
proporcionando un entorno suficiente-
mente estable donde las personas, el
espacio y la organizacion del dia a dia
tomaban un papel importante, haciendo
uso de estrategias como la anticipacion a
partir de verbalizaciones, canciones, cam-
bios de luces, etcétera; estrategias pensa-
das para ella y que a su vez le iban bien al
resto de alumnos.

Durante el siguiente curso se priorizd que
la tutora fuera la misma, continuar con los
espacios de reflexion sobre el funciona-
miento autista con el equipo de maestros y
las reuniones periddicas para acompafiar a

Hablamos de que un nifio “instrumentaliza” a otra persona cuando sélo interacciona con ésta para conseguir un objetivo muy claro y sin establecer ningun tipo de
relacién emocional; es decir, le coge la mano para que le pueda dar un objeto que no estd a su alcance, pero no existe contacto visual ni demanda verbal ni gestual. Se
podria decir que la mano del adulto es un instrumento que le sirve para conseguir lo que quiere, pero no el adulto en si.
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la familia. Continuamos buscando situa-
ciones y juegos relacionales y sensoriales
qgue nos ayudaban a acercarnos a Alma,
pensando actividades estructuradas con
comienzo, desarrollo y final. Aceptaba
juegos que implicaban turnos. Primero, ella
y el adulto; después, aceptd incluir a un
compafiero/a. Empezaba a aceptar mas
momentos de espera y cambios. Y fue en
este curso cuando empezé a acercarse al
espejo con interés, se miraba las manos y
buscaba el movimiento de éstas, ahora en
ella, ahora en el reflejo. Ampliaba el
vocabulario y ya empezaba a utilizarlo para
comunicarse, haciendo demandas verbales
hacia los adultos.

Las coordinaciones en red fueron
fundamentales para dar el paso a la
escuela ordinaria, en la etapa de infantil.
Finalmente, concedieron un apoyo inten-
sivo en formato CEEPSIR®y esto nos
permitid seguir trabajando con Alma un
curso mas en la nueva escuela. El cambio
de espacio y de referentes no fue sencillo
al principio, pero con los espacios de
encuentro con el claustro de la nueva
escuela, el Equipo de atencion psicopeda-
gogica (EAP?) y el resto de la red se pudo
continuar creando un saber comun hacia el
autismo, acompafiando a Alma y a los
maestros ante situaciones de desregu-
lacion emocional, especialmente en estos
primeros momentos de cambios, y seguir
entendiendo el momento evolutivo y las
necesidades de la nifia. Una de nuestras
herramientas de intervencién era la obser-
vacién, buscando instrumentos que nos
ayudaran a recabar informacion para que
fuera una herramienta conocida por los
diferentes servicios que atienden a nifios
en la primera infancia y a la vez que nos
fuera sencillo de aplicar en nuestra practica
en la etapa de infantil.

Para finalizar afiadimos la recopilacion de
resultados del test M-Chat que afio tras
afio le pasamos y donde se aprecia la
evolucidn de la nifia.

En definitiva, la inclusiéon de los nifios con
TEA en la escuela ordinaria implica acom-
pafiamiento y asesoramiento para ofrecer

Joan Tort y Rosario R

Edad items fallados items criticos items totales
2,3,5,6,7,8,9,10,1
1 afoy 10 meses 19 2,7,9,13,14,15 2,13,14,15,17,18,
19,20,21,22,23
2,3,5,6,7,8,9,14,1
2 afios y 9 meses 16 2,7,9,14i 15 5,17,18,19,20,21,
22,23
4 afios y 7 meses 4 7,9 7,9,17,18

Tabla 1. Recopilacion de resultados del test M-Chat de Alma.

recursos pedagodgicos y terapéuticos en
forma de supervisiones y seguimientos de
casos que nos ayuden a entender vy
atender. Creamos vinculos con los nifos y
con los adultos, acompafiamos las ansie-
dades y las angustias y reflexionamos
conjuntamente actuaciones y recursos.

La intervenciéon precoz en el funcio-
namiento autista permite actuar en edades
donde la plasticidad neuronal todavia esta
en construccion para rebajar defensas o
ayudar a no crear nuevas y asi dejar aflorar
las capacidades del nifio/a y que éstas
tomen un papel importante en los apren-
dizajes de vida.

Nos preguntamos si la sociedad en la que
vivimos estd preparada para acoger las
diferencias y los malestares y para poder
generar espacios que ayuden a pensar y
contener a nifios y familias, tarea del todo
imprescindible para la inclusion.

Como dice Enric Font, director del CEE
Vil-la Joana: “es una oportunidad acercar la
subjetividad a la escucha, el analisis de los
porqués y el estudio personalizado de cada
individuo al lugar donde se desarrolla. La
escuela como institucion debe acercarse a
donde estan los alumnos con trastornos
mentales”.

8
CEEPSIR: Centro de Educacion Especial Proveedor de Servicios y Recursos de Apoyo a la Inclusién, adscrito al Departament d’Ensenyament de la Generalitat de Catalunya.

9 . ) . J . . . > . J—. .
EAP: Equipo de Atencion Psicopedagogico. Los EAP son equipos de asesoramiento y orientacidn psicopedagogico que apoyan al profesorado y a los centros educativos
en la respuesta a la diversidad del alumnado y en relacién con los alumnos que presentan necesidades educativas especiales, asi como a sus familias.
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— Susanna Olives Azcona —

Psicologa General Sanitaria. Psicoterapeuta. CDIAP Granollers. Editora de la

Revista eipea.

~ Sant Cugat del Valles (Espafia)

Nos produce especial ilusion en la Revista
eipea tener entre manos el libro de arte
Impar, recopilacién de las expresiones artis-
ticas de personas con autismos y otras
diversidades psiquicas del Taller Andar de
Nones, de Zaragoza, en una edicién impe-
cable y cuidada hasta el ultimo detalle, como
no podria ser de otra manera al ser una
iniciativa de TEAdir-Aragon.

La relacion de la Revista eipea con TEAdir-
Aragon y Andar de Nones viene de lejos, del
afio 2017,1 momento en el que conocimos
personalmente a algunos de los miembros y
profesionales que dedican su tiempo y su
creatividad a TEAdir-Aragdn. Un tiempo mas
tarde, pudimos contar con una obra de uno
de sus artistas, Martin Giménez Laborda
(“Ojos de insecto”. Revista ejpea, nim. 5,
2018) como portada de nuestra revista.

Este, como muy bien explica Graciela Garcia
Mufoz en el prefacio, es un libro recopi-
latorio de art brut. Entendemos el art brut
como ese arte creado por personas sin for-
macidn académica o artistica, pero también
como el arte que nace libre de los condicio-
nantes del mercado y la cultura, arte que
nace sin mas pretension que la expresion
de lo que la persona necesita, desea, quiere
0 es capaz de expresar.

Andar de Nones surge como un espacio donde
explorar el potencial artistico de las personas
con autismo, no con fines terapéuticos ni
ocupacionales. Gejo, artista plastico, es la
persona que les acompafia semanalmente en
el descubrimiento de ese otro lenguaje.

Este hecho, que el objetivo de la actividad
sea el desarrollo de las aptitudes artisticas
de las personas con diversidad psiquica, nos
parece especialmente relevante; el arte, el
dibujo y la pintura, en este caso, no es ni
mdas ni menos que otro camino para
comunicar, un camino mas suave y amable
que la palabra, donde los significados ad-
miten toda la subjetividad que el artista
requiere y la distancia necesaria con el
interlocutor. Las artes plasticas, asi como
las artes escénicas, ofrecen un lenguaje
mas polisémico, menos encorsetado que la
palabra, mas abierto y libre a las inter-
pretaciones. Esto hace que el arte, y de
forma singular el art brut, sea especial-
mente interesante y facilitador a la hora de
intentar captar el mundo interno del otro o,
en todo caso, de excitar nuestra curiosidad.

Nos emociona descubrir la evolucién
artistica de Martin, pero también la riqueza
de expresiones y artistas con los que cuenta
el Taller Andar de Nones y la larga vy
productiva vida que le auguramos.

1 Podéis encontrar el reportaje “TEAdir: la acérrima reivindicacion de la singularidad” en Revista eipea, num. 2, 2017. (www.eipea.com)
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Carrilet conmemora 50 anos
acompanando al Autismo

— Nuria Aixandri Rotger -

Psicologa General Sanitaria. Psicéloga y Coordinadora CDIAP Granollers. Editora
de la Revista eipea.
Sant Pere de Vilamajor (Espafia)

El pasado 4 de octubre de 2024, la
Cooperativa Carrilet inicié la celebracion de
su 50 aniversario con la jornada de
especializacion para profesionales “Trayec-
toria y Trayectorias” en el auditorio de la
ONCE de Barcelona y con la presencia de
unos 300 asistentes. Este evento reunid a
expertos de renombre en TEA y contd con las
ponencias del Dr. Alberto Lasa y la Dra.
Catherine Lord, asi como de profesionales de
Carrilet, para explorar cinco décadas de
evolucién en el autismo.

El Dr. Lasa, psiquiatra, psicoanalista y persona
cercana y bien conocida en nuestra revista,
inicié la jornada compartiendo, con su estilo
espontaneo y cercano, su experiencia en la
evolucion de las practicas clinicas y su trabajo
con jovenes con TEA. Concluyd su
presentacion con el cuento Le geant de
Zeralda, de Tomi Ungerer, una narracién con
la que quiso ilustrar su trabajo con una
paciente durante su estancia en Ginebra. La
Dra. Lord, creadora de herramientas diagnds-
ticas como ADOS y ADI-R, presentd un
estudio longitudinal que exploraba las trayec-

torias de los sintomas y las capacidades
cognitivas en personas con autismo desde
los dos a los treinta y cuatro afios. En su
ponencia resaltd la importancia del apoyo
familiar y las intervenciones tempranas.

Tras el descanso, las profesionales de
Carrilet Julia Miralbell, Cristina Castell, Tali
Vaimberg y Nuria Farrés presentaron un
estudio para analizar y conocer las
diferentes evoluciones de la clinica en nifos
con TEA tratados en el Centre Educatiu i
Terapéutic Carrilet, con el objetivo de
mejorar la comprensidon y atencion de
éstos, creando planes de intervencion
especificos y terapéuticos para cada uno de
ellos. Fuera de programa, y para dar voz a
los protagonistas centrales de la jornada,
Leyre, una mujer diagnosticada de TEA en
la edad adulta, aportd una perspectiva
intima sobre su trayectoria individual,
dirigiendo unas emotivas palabras a la
psicéloga que la acompaiié en el proceso
diagndstico.

La jornada se cerré con una mesa redonda
donde los ponentes respondieron a
preguntas del publico, generando un
espacio de reflexion. Este evento consolidd
el compromiso de la Cooperativa Carrilet
como referente en  investigacion,
diagndstico y apoyo a las personas con TEA
y sus familias, reafirmando su papel como
entidad pionera en el campo. Y como no
podia ser de otra forma, la Jornada sirvid
también para rendir homenaje a la figura
de Lldcia Viloca, fundadora de Carrilet, por
su dedicacion a lo largo de estos cincuenta
afios, quien dirigiéd unas palabras finales al
publico.

Durante este curso se realizaran diferentes
actos e iniciativas para celebrar el 50
aniversario de Carrilet que se anunciaran en
sus redes sociales.
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