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Resumen

Esta tesis aborda el modo en que se va conformando un saber sobre el cuerpo que
condiciono la propia estructura del sujeto; entre el ambito psiquiatrico y pedagdgico, en
el Uruguay, entre 1900 y 1930; y los efectos que supuso la lectura inicial de la obra
freudiana. Fue principalmente sobre el tratamiento de la histeria y la sexualidad infantil
que se procuro la lectura, a partir de una tesis fundamental de la experiencia, abierta por
Freud y retomada por Lacan: la irreductibilidad organica del cuerpo y el soporte de una
verdad ajena a la razdn y resistente al saber.

Se procurd indagar en los modos de enunciacion de la relacion cuerpo-psique, en lo
que llamamos momento de los antecedentes y precursores del freudismo, mediante el
andlisis historico y discursivo de casos clinicos y textos doctrinales publicados en la
Revista Médica del Uruguay (1889-1933), la Revista de Psiquiatria del Uruguay (1929-
1935), y los Anales de Instruccion Primaria.

Podra leerse en este escrito como entre la teoria y la experiencia clinica, y de
laboratorio, surge el sujeto en toda falla de totalizacion. Mientras que el discurso médico
y psiquiatrico acoge la sintesis freudiana, principalmente entre la predominancia de La
Salpétriére y su nucleo organicista, y la Escuela de Nancy, con su influencia psicologica,
con mediadores de lectura como Janet, Hesnard, Rivers y Fernandez Sanz, la formacién
de maestros normalistas va incluyéndola directamente ligada a la psicologia experimental
en auge. El recorrido realizado nos ensefia la predominancia de un rechazo a la doctrina
freudiana, liderado por Bernardo Etchepare en el ambito médico y universitario, y una
lectura mas ecléctica y menos «afectiva» en el ambito normalista. Ambos se articulan en
la fagocitacion del freudismo en un empirismo que produce un sujeto entendido en su
constitucion orgénica, como cuerpo que soporta una «psiquicidad», propiedad de la
materia viva: fisica y quimica. Los problemas del sujeto, como unidad, fueron los
problemas de su inadaptabilidad. Finalmente, para la histérica o el nifio débil mental, y
en general como problema de la mujer y el nifio, se tratd de un inadecuado gobierno de
si. Es decir, de la falta de dominio de esa fuerza anarquica: el instinto. En esta coyuntura
«la psico-analisis» freudiana fue entendida como valida unicamente siendo solidaria a tal

finalidad: la adaptacién del sujeto al mundo.

Palabras clave: sujeto, saber del cuerpo, Freud, discursos psi, pedagogia.
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Presentacion

En esta tesis me intereso indagar sobre el sujeto y el cuerpo, en los cruces con la
historia. Es preciso delimitar que el abordaje lo realicé en el didlogo con varios campos
del saber, distintos y para nada ajenos al ambito en el que me formé: el de las humanidades
y la educacién. Esto, que tiene sus implicancias en la construccion del problema, requirio
establecer un vinculo con el conocimiento de la psiquiatria, la psicologia y el
psicoanalisis, que supuso un acercamiento tedrico inicial. Acercamiento a medio camino,
si es que puede haber otra forma, que determiné el objeto y que evidencia el compromiso
subjetivo de quien indaga. Aquello que algunos Ilaman recorte, opera como algo que «no
se puede pensar»; decidimos en tanto somos tomados por ella. En este sentido, quisiera
contar el modo en que se fue construyendo el problema, como paso previo a su
presentacion.

Si fuese posible delimitar un momento preciso en el que el problema del saber, el sujeto
y el cuerpo van captando cierto interés, este se remonta al 2005, a mi ingreso al Instituto
Superior de Educacion Fisica (1SEF), de la Universidad de la Republica (Udelar). Un afio
mas tarde, y no sin el previo encuentro con las teorizaciones de Raumar Rodriguez que,
a mi parecer, se presento tomado en su deseo por cierta inquietud sobre la educacion del
cuerpo, decido ingresar a la Licenciatura en Ciencias de la Educacién, buscando otras
lecturas. Justamente sobre el deseo del ensefiante y la transferencia, vinieron a hablar
otros docentes, como Luis Behares y Ana Maria Ferndndez, en aquel espacio que me
acercaba a otros asuntos del psicoanalisis y la linglistica. Algunas preguntas comenzaron
a tener lugar, al tiempo que, como estudiante, participaba como colaboradora de la
asignatura Evaluacion (en 1seF). Este fue un espacio clave, en el cual pude comenzar a
discernir que alli algo del sujeto se jugaba en silencio. En la falta de hiancia, en el
aprendizaje como corroboracién de las conductas, en la didactica de lo «subyacente»,
donde todo podria traslucirse siempre cuando se supiera como, se instalo definitivamente
la pregunta por el sujeto de la certeza. Sobre esta surgirian, en 2008, las primeras
interrogaciones como investigadora en el Grupo Politicas Educativas y Politicas de
Investigacion, y encontraria, guiada por Paola Dogliotti, la via de la preocupacién
historica en la linea «Politicas educativas, cuerpo y curriculums, en 2011. Seis afios de
escucha y de lecturas, en las cuales comienzan a aparecer palabras nuevas, que hacen

mucho ruido al sujeto de la razon y al cuerpo de la fisiologia e incluso al de una ingenua



pedagogia: deseo, saber, inconsciente, y unos nombres que cambiaran el rumbo de las
lecturas y de las preguntas: Foucault, Freud y Lacan.

Posteriormente, ingreso, en 2014, a una maestria que enuncia que el sujeto es un
problema de varios y que corrobora que su abordaje es posible mediante la escucha de
esos otros, en lo diverso. Mis intereses, y puntualmente el tema de esta tesis, empiezan a
definirse con la entrada al grupo Formacién de la Clinica Psicoanalitica en el Uruguay,
en el cual los multiples aportes académicos de Guillermo Milén y sus integrantes, me
permiten poner un punto (y seguido) a aquel camino comenzado. Este no se hizo sin otros
aportes provenientes del grupo Ensefianza y Psicoanalisis y la apertura de Ana Maria
Ferndndez. En ese entre, voy trabajando la temética y se va configurando el encuadre
tedrico-metodoldgico, por momentos con aportes complementarios y, por otros,
disparadores de discusiones apasionantes.

En estos afios voy dando lugar a varias preguntas que van ubicandome como
investigadora: de la evaluacién a la ensefianza y, por momentos, al aprendizaje, como
objetos que excusan la necesidad de indagar sobre la constitucion del sujeto y el saber del
cuerpo. Conjuntamente al recorrido y las preguntas, inicio otro recorrido y otras
preguntas, en lo que algunos Ilaman «analisis». ¢Podremos hablar de coincidencias?
Preferia hablar de encrucijadas. Si hay algo que permitio el trabajo con otros, fue enfrentar
la evidencia de que el saber del cuerpo no corresponde exclusivamente a la educacion
fisica, incluso diria, excede al saber universitario. Con esta trama, apenas enunciable, se

teje el problema que explicamos a continuacion.



I. Elproblema

Como ha sefialado Foucault (2006), el momento cartesiano indica la irrupcién del
sujeto moderno y la escision mente-cuerpo. Con tal corte, se instala, por un lado, la
experiencia psicologica del cuerpo, que delimitara epistémicamente como cuerpo un
conjunto de 6rganos Y sistemas descritos por la anatomia y la fisiologia, y, por otro, a la
mente como la instancia privilegiada de conocimiento del mundo. Esta entrada al mundo
moderno, refiere al «dia en que se admitié que lo que da acceso a la verdad, las
condiciones segun las cuales el sujeto puede tener acceso a ella, es el conocimiento y solo
el conocimiento» (Foucault, 1981-1982, p. 36). La verdad sera a partir de alli algo del
orden de la posibilidad del sujeto, esto es, el sujeto moderno accede a la verdad por la via
del conocimiento. Esto quiere decir: hay una verdad sobre el cuerpo posible de saberse
por la via del conocimiento. Este momento, Lacan (1979) lo ubica como decisivo en la
division entre el saber y la verdad. Es el conocimiento, como aquello que puede
representarse, donde se asienta la verdad de la ciencia moderna positiva. Alli, el sujeto
moderno «sabe lo que dice». Sin embargo, otra verdad aparece para el sujeto, aquella que
descubri6 el Freud cientificista: el inconsciente soporta una verdad. Respecto a esto,
Lacan dira que, es ese cientificismo mismo, el que lleva a Freud a «abrir la via que lleva
para siempre su nombre» (2000, p. 815): el sujeto sobre el que trabaja el psicoanalisis es
el sujeto de la ciencia. Lo que hizo Freud, a partir de la escucha, fue sostener tal division,
que Lacan encuentra escrita en el Wo Es war, soll Ich werden, que traduce en: «alli donde
ello era, alli como sujeto debo advenir yo [...]. Que la via abierta por Freud no tenga otro
sentido que el que yo reanudo: el inconsciente es lenguaje» (2000, p. 824). Con su «no
hay metalenguaje», Lacan advertira sobre la imposibilidad de que, para la verdad, de todo
lo que hay que decir de ella, no hay un lenguaje que se ofrezca como férmula garante de
objetividad,

sino que la verdad se funda por el hecho de que habla, y puesto que no
tiene otro medio para hacerlo. Es por eso incluso por lo que el
inconsciente, que dice lo verdadero sobre lo verdadero, esta
estructurado como un lenguaje, y por lo que yo, cuando ensefio eso,

digo lo verdadero sobre Freud, que supo dejar, bajo el nombre de
inconsciente, a la verdad hablar (2000, p. 824).

A diferencia de la ciencia, el psicoanalisis acentla la verdad como causa material, la
forma de incidencia del significante. Sujeto que «vehiculado por el significante en su

relacién con el otro significante, debe distinguirselo severamente tanto del individuo



biolégico como de toda evolucion psicoldgica subsumible como sujeto de la
comprension» (2000, p. 831).

El sujeto sabe de las encrucijadas del cuerpo, y anuncia ineludiblemente que no solo
es una cuestion de conocimientos o de conductas policiacamente vigiladas. Los discursos
biomédicos y la pedagogia tratan de olvidarlo, en tanto ficcion necesaria para sostener la
gubernamentalidad, de la que habl6 Foucault (2008). En esta coyuntura, la psiquiatria, la
medicina y la psicologia se ocupan de un sujeto que se ofrece transparente a la mirada
(Clavreul, 1978). Si el cuerpo es conocido en su dimension de saber y verdad, entre la
teoria y la experiencia clinica, el cuerpo puede ser conducido. Alli se llama a la pedagogia.
Sera principalmente sobre el tratamiento de la histeria y la sexualidad infantil que se
puede leer un saber sobre el cuerpo; ambos se presentan a comienzos de siglo xx
desafiando al conjunto de bioconocimientos y su verdad afiadida.

El principal problema de esta investigacion lo constituye el modo en que se va
conformando un saber sobre el cuerpo que condicioné la propia estructura del sujeto,
entre el ambito universitario médico y psiquiatrico y el normalista, en el Uruguay entre
1900 y 1930, y los efectos discursivos que supuso la lectura de Freud. Estamos frente al
encuentro de la psiquiatria, la psicologia y el psicoanalisis, en el esfuerzo de cada uno por
desentrafiar el ndcleo de su actividad, de su practica y su efectividad (Foucault, 2008): el
cuerpo extenso y el inconsciente, su conocimiento y su conduccion.

Si el cuerpo se encuentra como elemento fundamental de analisis, no es por una mera
opcidn tedrica, sino que constituye el pilar sobre el cual se edificaron las politicas de
gobierno de las poblaciones (Foucault, 1977-1978). El cuerpo es la instancia privilegiada
de un modo de ser moderno y, por tanto, de un funcionamiento particular que hace lazo.
En este sentido, si importa a esta investigacion recuperar qué pudo ser recepcionado y
bajo qué forma fueron tomadas las ideas de Freud en el Uruguay del Novecientos, es
justamente porque fractura los bioconocimientos en occidente. Trabajamos en torno a una
tesis fundamental de la experiencia abierta por Freud y retomada por Lacan: el cuerpo es
irreductible a lo organico, y soporta una verdad que se hace valer sin consultar a la razon,
resistiéndose al saber. Lo que esta en cuestion es una historia del saber, de la relacion
cuerpo-psique. Esto implica ubicar al psicoanalisis como la tercera herida narcisista
(Freud, 1917), que es lo mismo que decir que ninguna otra disciplina despues de Freud
pudo sostenerse sin ser afectada. La historia con y después de Freud adquiere todo su

valor.
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I1. Antecedentes

Presentamos a continuacion otras investigaciones que han orientado la tesis.
Revisaremos brevemente algo de lo realizado por estos estudios, que no solo han nutrido
este trabajo, sino que nos permitieron identificar lo ausente y que se constituye entonces
como aportes originales de esta tesis.

Como fue explicado en «el problema», esta tesis trabaja sobre la historia de la
psiquiatria moderna y sus vinculos con el discurso médico y pedagdgico a comienzos de
siglo xx. Esta decision nos obligd a evitar ser exhaustivos y a apoyarnos en una
presentacion sintética de sus relaciones, que veremos en el apartado siguiente. Sobre la
historia de la psiquiatria y el vinculo con la psicologia, nos hemos servido de los aportes
de Michel Foucault con la Historia de la locura en la época clésica (1961), El poder
psiquiatrico (1973-1974) y la Historia de la sexualidad (1977), dirigiéndose de las formas
de representacion a los dispositivos que producen saberes y gestionan regimenes de
verdad. Este camino ha marcado otro numero irrecuperable de trabajos, algunos de los
que tomamos aqui y que seran puntualmente citados. Otro de los aportes lo constituye la
lectura del Nacimiento de la clinica (1978-1979), en el que el cuerpo aparece en clave de
lectura de una verdad y un saber que le antecede, y la palabra de quien padece se conforma
como obstaculo de la ciencia. La clinica de la mirada serd la caracteristica de este saber,
hasta que Freud introduzca sus novedades.

Algunos trabajos que ofrecen una vision panordmica de la historia de las disciplinas
psi, asi como apuntalamientos epistemoldgicos, son los trabajos de Bercherie (1986,
1988), Berrios (1996) y Dunker (2011). Sobre el vinculo de estos campos con el
pedagogico se han revisado los trabajos de Claparede, Canguilhem, Binet, Itard y Pinel,
acompafiado de revisiones actuales como Fernandez (2006, 2009), Voltolini (2011), De
Lajonquiere (1992), Huertas y Del Cura (1996). Entre estos, la mayoria se destaca por
problematizar, en los didlogos entre la pedagogia y las disciplinas «psi», el fértil terreno
que Freud dejo para pensarlos. Sobre las posibilidades de educacion del cuerpo, resulta
inevitable recurrir a las nociones de pulsion e instinto, pilares de esta investigacion; estas
se abordan directamente de los textos freudianos y se acompafian de las sintesis logradas
por Laplanche (2005). En todo el trabajo realizado, y producto de la formacién de quien
investiga, se ha recurrido a dos diccionarios de psicoanalisis, el de Laplanche y Pontalis
(1996) y el de Roudinesco y Plon (2008), para trabajar algunas interpretaciones. A todos

estos el lector podra recurrir para complementar y revisar lo que esta tesis no desarrolla.
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Sobre la historia uruguaya, hemos utilizado de manera regular los aportes de José
Pedro Barran (1994, 1995, 1996, 1999, 2001, 2006), incluso se podra ver algunas
objeciones a las conclusiones sobre la recepcién de Freud en Uruguay. Los trabajos sobre
una historia de la sensibilidad de Barran son claros antecedentes para una historia de la
educacion del cuerpo en el Uruguay del Novecientos, es decir, la «emergencia del cuerpo
como objeto de preocupaciones politicas y pedagdgicas que suponen la delimitacion de
una intervencion especifica: la educacion del cuerpo» (Rodriguez, 2012, p. 17). En sus
tres tomos, el historiador uruguayo desarrollé el modo en que —desde la segunda mitad
del siglo xi1x— la sociedad uruguaya avanz6 hacia un proceso de medicalizacion de la
vida cotidiana, una monopolizacién en el ejercicio de la cura, en la cual la psiquiatria
influyé directamente en la participacion de la vida politica, en tanto fue garante de la
normalidad como «clave de boveda del sistema de dominacion» (Barran, 2010, p. 27).
Especificamente entre 1880 y 1920 el historiador sefiala el papel clave de la instauracion
del sistema educativo uruguayo y cémo el proceso gira sobre la educacion del cuerpo.
Otros trabajos son tomados del historiador uruguayo, a nosotros contemporaneo, Nicolas
Duffau (2015, 2016), en los cuales recupera los estudios de Barran y estudia las
resistencias desde los sectores subalternos y los conflictos para centralizar las politicas
sanitarias de un Estado carente de recursos, elementos no tomados por Barran. Otros de
los sostenes de este trabajo, en lo referente a procesos generales de la historia uruguaya,
son las investigaciones de Caetano y Geymonat (1997) y, especificamente sobre la
historia de la psiquiatria, los de Casarotti (2007, 2010) y Cool (2008).

Otros antecedentes, producidos por el Grupo Politicas Educativas y Politicas de
Investigacion en Educacion Fisica (GPEPI), abordan diversos estudios sobre el cuerpo a
partir del didlogo entre biopolitica y psicoanalisis. Por ejemplo, las investigaciones de
Rodriguez Giménez (2001, 2007, 2008, 2009, 2010), Dogliotti (2014), Scarlato (2015).
Estos trabajos indagan acerca de como la educacion del cuerpo, a fines de siglo XIX y
principios del siglo XX, se desarrollé sobre un conjunto de saberes elaborados por las
disciplinas médicas y militares, vinculados a la relacion cuerpo, educacion, ensefianza y
curriculum, especificamente para la educacion fisica nacional.

Son referencia directa las investigaciones desarrolladas por el grupo Formacion de la

Clinica Psicoanalitica en el Uruguay (Fcpu),! cuyos objetos los podemos ordenar en dos

! Dirigido por Guillermo Milan, pertenece a la Facultad de Psicologia, de la Udelar. Como podra verse a lo
largo del trabajo, abundan las referencias a este grupo de caracter multidisciplinar, en cuya participacion se
ha sostenido una lectura que ha enriquecido y orientado este trabajo innumerables veces.
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grandes lineas, aquellos que trabajan sobre una metodologia de indagacion sobre el caso
clinico —del cual adoptamos elementos para teorizar el trabajo de archivo— y otros que
toman por objeto la locura, la discapacidad, la etiologia, la educacion, entre otros. En su
conjunto, proponen lineamientos para el estudio de la recepcion de las ideas de Freud en
Uruguay, asi como avances sobre estos objetos, como por ejemplo un estudio de Grau y
Novas (2015) sobre la etiologia de la histeria, apuntes iniciales sobre la locura y su
vinculo con el higienismo de Garcia Press y Donya (2016), sobre la sexualidad por
Behetti, Gauna y Molina, asi como trabajos individuales (Craviotto, 2015) y
coproducidos, referentes a normalidad y discapacidad (Craviotto, Gauna, Molina, 2016),
en los cuales se reconocen condiciones de apertura a la novedad freudiana.

El conjunto de estos trabajos sefiala como el Uruguay estuvo ligado a las practicas
modernas de control de las poblaciones, para lo cual el discurso de la salud fue
fundamental y cuerpo del discurso bioldgico, su rango de accion. Estas hipotesis de
trabajo —caracteristicas de la educacion del cuerpo en Uruguay a fines de siglo XIX y
principios del XX—, son compartidas para el caso argentino y latinoamericano,? asi como
para el resto del occidente moderno® (Dogliotti, 2014).

En cuanto a la dimensidn regional del objeto de esta tesis, se ha optado por tomar como
referencia los trabajos de Vezzetti (1989, 2007) y Dagfal (2016) sobre la recepcion del
psicoanalisis freudiano en Argentina, revisando las posibles comunicaciones rioplatenses
y las hipotesis interpretativas que podian aportar a este trabajo. Esta breve seleccion deja
de lado la vasta bibliografia argentina sobre el tema, la que debera considerarse como un

enorme aporte para el desarrollo de la historia del psicoanalisis en Uruguay.

2 Para una historia de la educacion del cuerpo en Argentina y en América Latina, se recomiendan los
trabajos de Aisenstein (2007), Aisenstein y Scharagrodsky (2006), Scharagrodsky (2008), Rozengardt
(2006), Pedraza (2007). Para un esbozo comparativo sobre la génesis de la educacidn del cuerpo en
Argentina y Uruguay, consultar Dogliotti y Rodriguez Giménez (2010).

3 Sobre este tema consultar Scharagrodsky (2011).
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I11. Orientaciones teoricas y metodoldgicas

al tocar, por poco que sea, la relacion del hombre
con el significante, se cambia el curso de la
historia modificando las amarras

LACAN

Es momento ahora de explicar el modo en que se construye el objeto de esta tesis, entre
indisoluble relacion de la teoria y el método. Esta maestria ha colocado felizmente este
tema como central de su propuesta, permitiendo por lo menos una serie de reflexiones
que no abundan en la academia, y que refieren a la imposibilidad de la autonomia del
método o la técnica. De lo que alli rescatamos para este trabajo es que solo la teoria puede
producir un corte en lo real, no hay posibilidades de «recortar hechos» de una supuesta
realidad dada a los sentidos. A partir de esta posicion, la primera pregunta que surge es:
¢como investigar cuando la nocion de sujeto y de cuerpo es central? ; Como indagar sobre
el saber? En este apartado se avanzaré en alguna linea, que atravesara la escritura. Si hay
una idea que juega en este continuum teérico metodolégico, es que «si hay insistencia de
completar un relato que habilite la aprehension definitiva del cuerpo, es justamente
porque en la imposibilidad de tal cosa insiste aquello que no puede enunciarse»
(Rodriguez Giménez, 2005b, p. 95-96).

A. La apuesta psi: saber y gobierno del cuerpo

Para abordar esta investigacion fue impensable no tomar los aportes tedricos de la obra
de Michel Foucault. Tomamaos sus elaboraciones sobre la constitucion de un sujeto que
el rumbo cartesiano refirié al autoconocimiento, como forma de conciencia, y, como
consecuencia, la no posibilidad de duda en el reconocimiento como sujeto. A su vez,
tomamos los innegables aportes de Foucault sobre el cuerpo y la gobernabilidad en la
modernidad, lo que supone una lectura de la llamada funcién psi dentro de la cual
Foucault incluyd al psicoanalisis. Aun en la ambigiiedad de su analisis,* nos arriesgamos
en el punto de encuentro donde el concepto de subjetivacion rene la imposibilidad de
elegir no ser afectados. Esto es, como el efecto de gubernamentalidades multiples

(Foucault, 2007) unifica a los seres hablantes en universos semanticamente estabilizados

4 Varios investigadores han indagado sobre la ambigiiedad de su inclusién, por momentos representado
como dispositivo de sujecion y, por otro, como el propio Foucault sefialara «no buscaba en él [el
psicoanalisis] un proceso de normalizacion de los comportamientos, sino una teoria del sujeto» (Foucault,
2015, p. 4). Cabe despejar que no es objeto de esta tesis discutir tal ambigiiedad y buscar una verdad de «la
lectura foucaultiana del psicoandlisis», seria otro trabajo de la mano de Deleuze, Forrester, Miller, Allouch
y otros, que nos excede en esta oportunidad.
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(Pecheux, 1990) y se generan los limites basicos nombrando y otorgando sentidos como
condicion necesaria del lazo social. Uno de los elementos fundamentales de analisis es el
CUerpo, No por una mera opcion tedrica, sino porque constituye el pilar sobre el cual se
edifican las politicas de gobierno de las poblaciones (Foucault, 1977-1978). Es el cuerpo
la instancia privilegiada sobre la que se constituye un modo de ser moderno y, por tanto,
de un funcionamiento particular que hace lazo.

Foucault (1973) refiere a los codigos sobre los cuales se edifico la sexualidad, para un
sujeto moderno y occidental, que la soporta devenida en universalidad, obligacion y
necesidad, y donde la obra de Freud también se incluye como acontecimiento moderno.
En cuanto a la sexualidad infantil, alcanz6 la premisa bésica: los nifios carecen de
sexualidad, ergo, no hay que hablar de esta. Y supuso como consecuencia que «de todo
eso, nada hay que decir, ni ver, ni saber» (Foucault, 1987, p. 10). Es a fines del siglo xix
cuando surge el discurso de la educacion sexual, producto de las preocupaciones acerca
de la higiene y la prevencién, y, con él, la sexualidad infantil se convertiria en objeto de
la pedagogia. Esta ultima, més all4 de su matriz ideoldgica, es finalmente un intento de
organizar lo contingente, es decir, su accion consecuente tiene como objeto el dominio,
«busca aparelhar-se de tal modo que possa maximizar o efeito de sua influéncia sobre a
crianga na direcdo desejada» (Voltolini, 2011, p. 28).

Los antecedentes los encontramos en lItard, y otros, como los de Esquirol, en la
Salpetriére, 0 Séguin y Bourneville en Bicétre. Ya en 1849 se habia instalado en Francia
el debate acerca de las obligaciones y relaciones entre la salud publica y la educacién
nacional, y con el acuerdo en la necesidad de la colaboracién médico-pedagdgica. A
inicios del siglo xx, y bajo la palabra de Edouard Claparéde, tal preocupacion se pondria
como centro de la pedagogia al pronunciar que «trabalhamos com a crianca sem conhecé-
la [...] tal é nossa falta capital» (en Voltolini, 2011, p. 41). Ya entrado el problema de la
secularizacion e independencia de la ciencia, es una realidad que el hombre y el mundo
natural debian estudiarse por la observacion positiva, de los datos dados a la experiencia.
A la lucha contra el dualismo espiritualista de Condillac, se le contrapone una psicologia
de los sentidos y una moral laica, elementos necesarios para completar la nocién de
hombre como unidad del organismo. El empirismo planteaba asi nuevas incognitas a la
psiquiatria y a la pedagogia, al tiempo que les anunciaba que sin la fisiologia y la fisica
su tarea era obsoleta. Recordemos un primer dialogo plasmado en los informes del
médicopedagogo Jean Itard y el psiquiatra Philippe Pinel en el siglo XiIx sobre su «salvaje

de Aveyron», como pieza fundamental para la constitucion de la pedagogia como ciencia
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positiva. Esta experiencia paradigmatica del encuentro de Victor® enfrenté a la pedagogia
y a la medicina parisina con las siguientes preguntas: ¢Es un hombre natural desprovisto
de la contaminacion de lo social? ¢Es un débil mental? ;Por qué no habla y por qué no
aprende? Pinel descansara sobre las respuestas conductuales disminuidas, como instintos
animales sostenidos por un organismo lesionado, criterio que rigio tanto para el estudio
de Victor como para otros nifios alojados en los hospitales y manicomios franceses. Como
sefiala Montanari (1991) en el prologo a Los fundamentos de las ciencias del hombre. El
salvaje de Averyron: psiquiatria y pedagogia en el iluminismo tardio, «no era un
prototipo de hombre natural, sino un desecho de enfermedad fisica y mental» (1991, p.
16). Este acontecimiento francés no solo permitié el desarrollo de la pedagogia y la
psiquiatria, sino que, ademas, dejo en claro la necesidad de su interdisciplina y afirmé su
deber y potencial de afectar las «determinaciones naturales» para conducir la infancia a
un mejor término.

El desarrollo positivo de la psicologia proporcionaria las bases para dotar de una
mirada cientifica® al gobierno de la conducta infantil y, con esto, sentar las bases para el
funcionamiento escolar. La masificacion de la educacion y la constatacion de la diferencia
trajeron consigo el llamado problema del aprendizaje. Instalado el problema, cierta
angustia reclamo encontrar las vias en las que nada se interpusiera entre lo que se ensefia
y el resultado constatable en el nifio. A su imposibilidad, diversas teorias han intentado
encontrar que es eso que se interpone, que ofrece resistencia al aprendizaje, que provoca
gue un nifio repita el mismo error o que no consiga hacer tal o cual cosa (De Lajonquiere,
1992). La tradicion experimentalista de la psicologia funciond bajo la suposicion de que,
develada la trama de asociaciones, bastaba con intervenir de forma directa sobre los
estimulos, para dirigir y controlar el comportamiento. Méas alld de las variantes

metodoldgicas, desde Watson y Pavlov, el andlisis comportamental ha supuesto la

5 Victor no fue el primer nifio encontrado «en estado salvaje»; sin embargo, la mirada cientifica iluminista
le dio un lugar antes impensado para indagar sobre las facultades y el destino de la infancia.

® Las ciencias naturales se desarrollaron bajo la premisa de derivarse de hechos, es decir, hay cosas reales
constatables por el llamado método cientifico, esto es, el uso cuidadoso y desprejuiciado de los sentidos.
Basta con seguir el método para acceder de forma segura y objetiva, para luego construir las leyes generales
de explicacion, garantizadas por este (Chalmers, 1982). Este criterio ubica a los hechos como aquello real
de acceso por el método, y sus leyes explicativas de orden natural, por ser los hechos la referencia
constatable y anterior a ellas. El investigador, no es mas que un sujeto que habiendo aprendido el uso
cuidadoso y desprejuiciado de sus sentidos, se vuelve capaz de captar la realidad humana. Tal tarea esta
garantizada por las cantidades y cualidades de un cerebro que registra esas propiedades, es decir, por las
condiciones normales de su anatomia y fisiologia.
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vinculacion entre el estimulo ambiental, la respuesta dada y las posibilidades de su control
por la via de ciencia positiva.

En Lo normaly lo patologico, Georges Canguilhem propone que «normal es el término
mediante el cual el siglo xix designara el prototipo escolar y el estado de salud organica»
(1986, p. 175), elemento que es retomado por Foucault cuando establece que son el
hospital y la escuela los dos espacios privilegiados de la normalizacién. Dira también que
el «nifio loco» aparece de tardiamente y que la psiquiatrizacion del nifio pasé el nifio
imbécil o el idiota, esto es, el nifio retrasado o débil mental, con un abanico de grados. En
este marco, el protagonismo del nifio obliga a pedagogos, médicos y psiquiatras a debatir
sobre las posibilidades de su tratamiento (Huertas; Del Cura, 2004), y la pregunta por la
sexualidad produjo otra sobre qué es el nifio, enigma que es el de la constitucion del sujeto
(Fernandez Caraballo, 2006). En Francia, Alfred Binet iniciaba una serie de estudios
dirigidos a establecer cientificamente el disefio de programas escolares, a partir de las
diferencias antropométricas y mentales entre los nifios. Junto con Théodore Simon
(1873-1961), publico una serie de trabajos en 1905 en L"Année Psychologique, en los
cuales presentan una escala de tareas de dificultad creciente de acuerdo con la edad de los
nifios, que culminan recopilados en el libro Les enfants anormaux (1907). Su propuesta
se opuso a la tradicion anatomo-clinica del alienismo francés y a la preocupacion por las
causas y pronostico —eje de las discusiones conceptuales y metodoldgicas sobre la
deficiencia mental del siglo xix—, e introdujo criterios clasificatorios, basados en la
medicion de la inteligencia y en el establecimiento de pardmetros medidos por niveles.
Esto permitia ordenar y normativizar a la poblacion escolar, regidos por criterios de
normalidad. A partir de Binet, la nocién de «infancia anormal» amplié su rango y no solo
incluyd a los deficientes mentales, sino también a los nifios inestables o indisciplinados.
Si bien las categorias se definieron en el &mbito psiquiatrico y psicolégico, la constatacion
de cualquier retraso escolar fue tarea inicial del maestro. Desde las primeras décadas del
siglo XX, el retraso escolar, esto es, la incapacidad de comunicacién oral y escrita de
acuerdo a la edad, fue la gran preocupacion de médicos y pedagogos, que buscaron las
«causas “psicoldgicas” o “bio-psicoldgicas” a la desadaptacion o a las dificultades de
aprendizaje de una serie de nifios insumisos, inquietos o, simplemente, aburridos ante la
normativizacion escolar» (Huertas, De Cura, 1996, p. 120), para los que se esgrimira el
diagnostico de «anormales», que asimild y actualizo viejos conceptos degeneracionistas.

La escuela adquiere fuerza por su tarea masificadora, como un espacio de prevencion y
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de integracion moralizadora de las normas de comportamiento burguesas y direccion de
las conciencias.

También a fines del siglo xix y principios del xx, surge el psicoanalisis ligado al saber
psiquiatrico, que sostiene que no hay unidad psiquica del sujeto. Freud, quien no escribid
ni una sola obra en la que trate exclusivamente el problema de la educacién de los nifios,
dejara un terreno fértil con sus estudios sobre la sexualidad en la infancia y los efectos
del exceso de una educacién moralizante sobre la neurosis infantil.” Como sefialamos
anteriormente, el nifio moderno se encuentra desprovisto de deseo, aun cuando moderna
también fuese al respecto la alerta de Freud, quien supo exponer hacia 1908 cierta
preocupacion sobre la religion como obstaculo del deseo en la educacion. A partir de sus
estudios sobre la sexualidad, desarrolla cierto antagonismo entre la cultura y la vida
pulsional, donde «nuestra cultura se edifica sobre la sofocacion de pulsiones» (1908, p.
167-168). El nerviosismo moderno atraviesa al psicoandlisis en tanto «sabe arruinar el
propdsito cultural, y asi en verdad promueve el trabajo de las fuerzas animicas sofocadas
enemigas de la cultura, de suerte que la sociedad no puede anotarse una ganancia obtenida
a costa de sacrificios» (Freud, 1908, p. 168) y para lo cual «es licito preguntar si nuestra
“moral sexual cultural” merece el sacrificio que nos impone [...]» (Freud, 1908, p.
180-181). A proposito de los diques que imponia la educacién de base religiosa (Freud,
1905, 1907), Freud (1908) continda la critica sobre la educacion de los nifios para pensar

la relacion entre la moral sexual y la «nerviosidad moderna». Esto dio lugar a algunas

7 Vallejo (2008) sefiala que, si bien no fue el principal asunto a atender, pueden encontrarse en las actas de
la Sociedad Psicoanalitica de Viena (1903-1923), unas preocupaciones por la formacién de los nifios que
ocuparon desde el inicio a los analistas reunidos en el domicilio de Freud en las veladas de los miércoles.
Esto da cuenta de que la relacion entre el psicoandlisis y la pedagogia se ubica casi al tiempo del nacimiento
mismo del saber freudiano, es decir, que el didlogo de estos dos campos no fue ni un fendémeno tardio ni un
efecto de la recepcion de la disciplina psicoanalitica en el campo pedagogico. Los aportes no refirieron a
disertaciones sobre el aprendizaje o sobre la formacion del buen ciudadano, sino que se trataron de
intercambios sobre el lugar del nifio en la educacién y los afanes pedagdgicos de sus padres, y también el
asunto de la socializacion con el grupo de pares y la escuela. Sus comentarios sobre la educacién moderna
se manipul6 ausente de cierta vigilancia epistemologica virando facilmente en ortopedia o en profilaxis,
pensada en términos aplicativos. Se produjo una desviacion en la interpretacion de los postulados
freudianos provocando una psicologizacion de estos; «nociones tales como: sexualidad infantil, Complejo
de Edipo, Complejo de Castracion, fases de la evolucion psicosexual, entre otras tantas, derivaron en
postulados evolutivos [...] se leyo al «Freud evolutivo, biol6gico» (Fernandez Caraballo; 2006, p. 42). En
muchos casos los desarrollos del psicoanalisis han sido reducidos a esta perspectiva, mayormente en su
intento de adhesion a la propaganda pedagdgica, como una teoria subjetivista. Aqui se han ubicado las
disciplinas modernas como la psiquiatria y psicologia infantil, la pedagogia y la didactica. Es posible
reconocer algunos intentos de hacer algo asi como una pedagogia psicoanalitica proveniente tanto del
campo psi como del pedagdgico, como en el caso paradigmatico de Oskar Pfister (1913; 1943) o August
Aichhorn (1925). La distincion de los campos y de los objetos se vuelve fundamental para no caer en falsas
interdisciplinas cargadas de problemas epistemolégicos.
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lecturas pedagdgicas (Aichhorn, Pfister, A. Freud) con fines profilacticos para la
educacién de nifios que pudiesen escapar al malestar y alcanzar la satisfaccion pulsional.
Esta parece no coincidir con la imposibilidad de la armonia psiquica propuesta por el
vienés, desde Proyecto de una psicologia para neurélogos (1895), los Manuscritos a
Fliess (1896-1897) hasta los Tres ensayos de 1905, texto clave de su trabajo en adelante.

La imposibilidad de la armonia, del equilibrio del organismo, nos remite a dos
conceptos claves: pulsion e instinto, a partir del cual la educacion determinara modos de
lidiar con el cuerpo. Como es conocida, la distincion entre pulsion e instinto, a partir de
la traduccion del Trieb freudiana se ubica en un campo de disputas. Laplanche (2005)
analiza la traduccién de la palabra freudiana Trieb y su lectura desde la edicion de

Strachey, por instinct en inglés. Sefala que

no es una cuestién de purismo ni de traduccion automatica. Recordaré
que para una gran cantidad de conceptos el aleman cuenta con dos
palabras: una de origen latino y otra de origen germanico. [...] A
menudo son palabras de derivacion analoga, [...] Ahora bien, el
hablante aleman puede escoger, ya sea utilizarlas como puros
sinbnimos, ya sea percibir la diferencia, ampliarla, establecer entre ellas
una distincion conceptual. Pero incluso distinguiendo muy bien los
términos el riesgo de confusidn esta siempre presente. Asi ocurre con
Trieb, que traduciré desde ahora por «pulsion», e Instinkt, que verteré
por «instinto». (2005, p. 2).

Trieb es un elemento fundamental en la obra de Freud y su traduccion lo coloca entre
los problemas de cientificidad de su época y su formacion médica, y nuevo capitulo que
se abre para la creacion del psicoanalisis. Laplanche y Pontalis definen instinto como «A)
Clasicamente, esquema de comportamiento heredado, propio de una especie animal, que
varia poco de uno a otro individuo, se desarrolla segiin una secuencia temporal poco
susceptible de perturbarse y que parece responder a una finalidad» (2004, p. 198).
Corresponde a un término que Freud utiliza a propdésito del instinto de los animales; por
ejemplo, es claro cuando sefiala que «si existen en el hombre formaciones psiquicas
hereditarias, algo similar al instinto de los animales [Instinkt], eso es lo que constituye el
nacleo del Icc» (Freud, 1915, p. 191). Ubicar lo humano regido por el instinto supone un
destino comandado por lo hereditario y una continua adaptacion. Como retoma Laplanche
(2005, p. 11) de Tinbergen,® supone «un mecanismo nervioso organizado jerarquicamente
que, sometido a ciertas excitaciones incitantes y desencadenantes, tanto de origen interno

como externo, responde a ellas mediante movimientos coordinados que contribuyen a la

8 Tinbergen, The study of instincts. Oxford, 1951
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supervivencia del individuo o de la especie». La nocion de instinto coloca al ser humano
como ser organico en permanente equilibrio a partir de una relacién establecida por una
tension somaética inicial, una accion especifica y un objeto adecuado a la satisfaccion. Sus
posteriores estudios dan a la pulsion el significado de «proceso dinamico consistente en
un empuje [...] fuente en una excitacion corporal (estado de tension); su fin es suprimir
el estado de tension que reina en la fuente pulsional; gracias al objeto, la pulsion puede
alcanzar su fin» (Laplanche, Pontalis, 2004, p. 324) y aclara que el término Trieb, de raiz
germanica, «sigue conservando el matiz de empuje (treiben, ‘empujar’); el acento recae
menos en una finalidad precisa que en una orientacion general, y subraya el caracter
irreprensible del empuje mas que la fijeza del fin y del objeto» (2004, p. 324). Roudinesco
y Plon subrayan que es un término que aparecié en Francia en 1625, para designar la
accion de empujar, impulsar, y que Freud tomara para designar «la carga enérgica que
esta en la fuente de la actividad motriz del organismo y del funcionamiento psiquico del
inconsciente del hombre» (2008, p. 902-903).

Hacia 1895, época de la correspondencia con Wilhelm Fliess y su Proyecto de
psicologia, Freud desarrolld la idea de una existencia de una forma de energia como
fuente de la actividad humana. Unos afios después, en 1897, cuando abandona la teoria
de la seduccion de las histéricas, Freud comenzd a revisar su concepcion de la sexualidad,
para, en 1898, exponer la idea de sexualidad infantil. Al introducir este elemento el
psicoanalisis ensefia que, en el hombre, lo pulsional, lo sexual adquirido viene antes que
lo innato. «La pulsién es anterior al instinto, el fantasma es anterior a la funcion; y cuando
aparece el instinto sexual el sillén ya esta ocupado» (Laplanche, 2005, p. 9). No es ni
hereditaria ni adaptativa. El inconsciente, que es ante todo lo sexual pulsional, infantil,
tiene su fuente en el fantasma mismo, encarnado (Laplanche, 2005). Como dira Lacan en
1970, lo que Freud dejar ver en el funcionamiento del inconsciente «no tiene nada de
bioldgico, esto solo puede llamarse sexualidad por lo que se llama relacion sexual,
completamente legitimo por otra parte en el momento que uno se sirve de sexualidad para
designar otra cosa, a saber, lo que se estudia en biologia» (1970, p. 8). EI mismo Freud
aclara en 1914, en el prélogo de la tercera edicion de Tres ensayos (1905), la «deliberada
independencia respecto de la investigacion bioldgica. He evitado cuidadosamente
introducir expectativas cientificas provenientes de la biologia sexual general, o de la
biologia de las diversas especies animales» (1992 [1905], p. 118). En su seminario de
1964, Jacques Lacan nombré a la pulsion como uno de los cuatro conceptos

fundamentales del psicoanalisis, despojé el concepto freudiano de sus cimientos
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bioldgicos e insistio en el caracter constante del movimiento de la pulsion, recordando la
independencia del objeto, y en el cual, si bien el hecho de que cualquier objeto puede ser
llevado a llenar la funcion de otro por la pulsidn, esta no puede ser asimilada a ningun
objeto concreto, por lo cual se constituye como un vacio: el objeto a. No hay armonia del
organismo, puesto que «la pulsion no mantiene ninguna relacién natural y preestablecida
con su objeto. Apunta indudablemente a su propia satisfaccion, pero el objeto que necesita
para lograrlo es denominado por Freud cualquiera» (Le Gaufey, 2007, p. 134).

Freud establece que el acto de conocer ocurre sobre el fondo de un drama particular
del sujeto. EI pensamiento es afectado, fundamentalmente, por las experiencias, y esto no
es ni bueno ni malo para la razon, simplemente es una caracteristica del pensamiento
humano. De alli la nocion de destino, como futuro abierto e inesperado, choca contra el
desenvolvimiento de las psicologias. Ya no hay un desdoblamiento de las leyes generales
del comportamiento sobre un cuerpo en el tiempo, sino un estilo singular del conocer.
Este estilo particular se anuda con marcas de tales conflictos y responde més a ellos que
a las cualidades de los objetos a aprender. Como resume Voltolini (2009), lo original en

el abordaje de Freud sobre el conocimiento es que

este ndo serve para adaptarmo-nos a uma realidade alheida a nos
mesmos, existentes como tal, senao que o conhecimiento serve para
adaptar esta realidades, ndo sem limitaciones, ao que queremos fazer
dela[...] é o que Freud formula nos términos de uma dilética que ele
escrevecomos conceitos de principio do prazer e principio da realidade
(2009, p. 3).

La aprehension del mundo sucede de acuerdo con cierta «eleccion» desconocida y
«conveniente» (Freud, 1920). Las teorias sexuales infantiles, las interrogantes y sus
investigaciones corporales lo sefialan, el cuerpo participa en la actividad del pensar, de
modo de evitar que lo desagradable surja: el nacimiento de un hermano y la constatacion
de que el mundo no funciona a mi voluntad (Freud, 1905). Esto significa también que la
ignorancia cumple una funcion de defensa.

Acerca del concepto de pulsion, podemos decir que, a partir de Freud, la relacion
psique-cuerpo no se concibe como tradicionalmente la ha entendido la medicina y la
psicologia; es decir, el cuerpo se inscribe directamente en el punto de quiebre
epistemoldgico. Esto nos lleva a revision teorica de la psiquiatria, la psicologia cognitiva
y el psicoanalisis. EI momento cartesiano, a partir del cual la escision mente-cuerpo
restringe a este Gltimo a sistemas y conjuntos de 6rganos definidos por las primeras

investigaciones fisioldgicas y anatémicas, ligé al individuo con la positividad del acceso
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a la verdad por el conocimiento. Esta dicotomia mente/cuerpo, implico dejar fuera el alma
(como problema metafisico) y determind un lugar para la mente ligado a la razén, y al
cuerpo, el lugar de la experiencia. Este cuerpo de la modernidad no es otro que el
representado por la medicina, que «se basa en el supuesto de un sujeto unificado y
sostenida en un borramiento de la subjetividad» (Fernandez Caraballo, 2009, p.4).

El desarrollo de la psiquiatria, como la disciplina médica encargada del estudio de las
enfermedades mentales, funciond principalmente con dos grandes escuelas que se
ubicaron en el espacio franco-aleman®—segun establece Bercherie (1986) en un sentido
lingliistico—. Se reconocen tres paradigmas fundamentales, el de la alienacion mental,
el de las enfermedades mentales y el de las grandes estructuras psicopatolégicas.’ El
paradigma de la alienacion mental asigno, hacia fines del siglo xviui, el caracter de
enfermedad a la locura, y el singular la (alienacion) supuso un tipo de enfermedad comun
a todos, abordada por un tratamiento moral. Los principales voceros de este movimiento
fueron Philippe Pinel y Jean-Etienne Dominique Esquirol; el primero —se lo reconoce
como padre de la psiquiatria— fundo su teoria «bajo la certidumbre de que los fendmenos
aparentes correspondian a las inalcanzables realidades subyacentess» (Bercherie, 1986, p.
212). Laalienacion mental es una enfermedad organica, una perturbacion de las funciones
intelectuales, es decir, del sistema nervioso (Bercherie, 1986, p. 17). Pinel, consideraba
al conocimiento como un proceso con base en la observacion empirica de los fendmenos
como realidad asequible, «materiales brutos de la percepcion» que el hombre de ciencia
debe agrupar y clasificar para, progresivamente, construir un saber «siempre limitado al
campo de los fendmenos» (Bercherie, 1986, p. 15-16). Hasta 1910 rein6 un modelo en el
cual «la psiquiatria es una rama de la neurologia» (Bercherie, 1986, p. 87). Los cuadros
clinicos de la psiquiatria de Pinel seran correlativos de una esencia que es la realidad de
ese cuadro, esencia que es material en sentido empirico, corporal en sentido organico,
somatica. Esto implica, por un lado, la apuesta idealista de desnudar una naturaleza
escondida como esencia pura, causal de los fendmenos reales; y, por otro lado, la
correspondencia absoluta de los fendémenos observados a realidades organicas, como de
igual materialidad, como doble tangible. Como explica Osswald (2012) la tendencia en

esta direccion se profundizara, pero los intentos por la busqueda del correlato organico

® El desarrollo de la clinica psiquiatrica estd marcado por una historia de rupturas y cambios conceptuales
y metddicos, cuyo tratamiento excede los fines de esta indagacidn, en tanto comparten una epistemologia.
En caso de un estudio exhaustivo, puede consultarse Bercherie (1986; 1988), Berrios (1996).

10 Actualmente podriamos hablar de un cuarto paradigma, a partir de los DSM.
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en lo psiquico (fundamentalmente a nivel cerebral) chocara con los limites de la ciencia.
A mediados del siglo Xxix, y a partir de la obra de J. P. Falret, un nuevo movimiento
sostuvo que la patologia mental se componia de una serie de especies morbidas, y sento
las bases para el paradigma de las enfermedades mentales. Del singular «alienacion» al
plural «enfermedades». El primer escrito de Foucault, en 1954, trabaja sobre la dimension
orgénica y psiquica, y describe como «la medicina mental, del mismo modo que la
medicina organica, ha intentado primeramente descifrar la esencia de la enfermedad
logrando un agrupamiento coherente de signos» que la evidencian (1991, p. 11). Paraello,
se establecié una «sintomatologia, en la que se destacan las correlaciones [...] entre tal
tipo de enfermedad y tal manifestacion morbida» y «una nosografia en la que son
analizadas las formas mismas de la enfermedad; describe las fases de su evolucién y las
variantes» (1991, p. 11). Segun Bercherie «la regla es la reaparicion pura y simple de las
concepciones psicologicas implicadas en la neurologia, particularmente la doctrina de las
localizaciones cerebrales, que conoce su «edad de oro» en ese mismo momento» (1986,
p. 88). Esta nueva perspectiva pondra el acento en la semiologia, el estudio de los signos
y los estudios nosograficos, a partir de la observacion clinica del paciente y la evaluacién
diagnostica. EI componente clasificatorio esta presente en la psiquiatria; de la descripcion
a la clasificacion. La actitud diagndstica, que busca la esencia organica del padecimiento,
es la via por la cual se clarifica la naturaleza categorial del sujeto. Esta busca «la
descripcion de cierto tipo de equilibrio de la personalidad, de cierto momento de la
evolucion vital y [...] el equilibrio de mecanismos funcionales especificos, [...]
remitiendo a estructuras clinicas que los tipifican en su pureza» (Bercherie, 1986, p. 215).
Este paradigma entra en crisis debido a la multiplicacion de especies morbidas, que
desembocé en un incontrolable corpus psicopatolégico. A su vez, surge un primer
cuestionamiento a la teoria de la localizacion cerebral, la esperanza médica de anclar las
enfermedades mentales en una etiologia certera. El surgimiento de la obra de Sigmund
Freud y su incidencia en psiquiatras como Eugen Bleuler producen un tercer paradigma:
la psicopatologia (Osswald, 2012). En este periodo podemos mencionar en Francia a
Theodore Ribot (1839-1916) y a Pierre Janet (1851-1947), y la escuela de la
psicopatologia dindmica, con una nocién de estructuracion evolutiva del aparato psiquico.
Se destaca Henri Ey, como representante en Francia del paradigma de las grandes
estructuras patologicas desde mediados de la década de 1920 hasta 1977. Estos se
mostraron menos interesados por buscar en el cuerpo fisioldgico la causa Unica de la

enfermedad. El hombre es tomado como totalidad, en que lo fisiolégico y lo psiquico se
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reintegran en una funcién adaptativa. EI modelo 6rgano-dinamico, con filiacion en la
concepcion de estructura de la psicologia de la Gestalt y los desarrollos de la
fenomenologia, constituira el ultimo esfuerzo en la construccion de un sistema racional
para la psiquiatria en su totalidad.

Un elemento fundamental a atender en la revision histérica y epistemologica de la
psiquiatria moderna es la nocion de enfermedad, pues el binomio normal/patoldgico ira
desde el discurso médico al pedagodgico. Segin Canguilhem (1986), la nocidn psiquiatrica

de enfermedad se reconoce historicamente en dos grandes modos:

1. la concepcion ontoldgica de la enfermedad: como resultado de la intromisién de
una sustancia patdgena en el organismo, que causa el deterioro de la salud;
2. la concepcion dindmica: como ruptura de la armonia, del equilibrio entre las

fuerzas implicadas en el funcionamiento del organismo.

La version cuantitativa de la segunda se convirtié en un dogma cientifico generalizado
durante del siglo xi1x. Hay una identidad inicial cualitativa entre los fendmenos normales
y los patoldgicos, lo que los diferencia es la dimension cuantitativa. Resulta necesario
postular una idea de normalidad, como opuesta a lo patologico y asociada a la salud
(Osswald, 2012), y su tratamiento implica necesariamente revisar la naturaleza de la
materia sobre la que trata. La psiquiatria de principios de siglo x1x buscé, por la anatomia
patoldgica, la lesién en el interior del organismo, con la cual confirmaria la realidad y
consistencia de la enfermedad. El lazo drgano-funcion-anomalia fundamentaba la
practica. Sin embargo, ya a fines del siglo x1x, la psiquiatria pudo reconocer un sustrato
«meta-organico» (Foucault, 2005) de la enfermedad, por lo cual recurri6 a interrogatorios
e indagaciones sobre los antecedentes familiares. Bajo esta l6gica, la anormalidad se
sostuvo por sintomas que fueron mas alla de la anatomia, y que, sin abandonar lo
organico, se acercaron a funciones y a conductas.

En la psiquiatria moderna la distincion cartesiana es tamizada por el positivismo y se
subordina la sustancia pensante a la sustancia extensa. Los fendmenos reconocidos como
inmateriales, como la consciencia y el lenguaje, se reducen al cuerpo considerado en su
dimensién anatomofisioldgica.

Berrios sefiala que la psiquiatria «no es una actividad contemplativa sino modificatoria
[...] estan interesados primordialmente en el contenido de las descripciones
psicopatoldgicas para diagnosticar enfermedades y predecir resultados clinicos, se supone

que tal contenido refleja su valor de verdad, es decir, el grado en el que “pinta” la
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realidad» (2011, p. 36). Este fue el movimiento fundamental para la consolidacion de la
medicina como ciencia de la naturaleza y definitivo distanciamiento de la metafisica. En
este intento de buscar un correlato orgénico en lo psiquico, fundamentalmente a nivel
cerebral, chocaran con los limites de la ciencia, abriendo sus puertas a la psicologia
experimental.

Momento de busqueda del estatus cientifico, la psicologia instalé la conducta como el
objeto empirico cuantificable, anclandose a un saber naturalista: la conducta como el
elemento unificador del individuo. La psicologia clasica se inscribe en las
Naturwissenchaften (ciencias de la naturaleza). A partir de los trabajos de Théodore Ribot
(1839-1916), de la tradicion francesa en psiquiatria dindmica, se desarrollo la psicologia
experimental, cuyo heredero seria Alfred Binet (1857-1911),'! asociado con Henri
Beaunis (1830-1921) (Roudinesco; Plon, 1997, p. 350). La psicologia experimental
SuUpuUSO un cuerpo organico caracterizado por su plasticidad, capaz de recibir estimulos y
ejecutar respuestas acordes. EI componente hereditario proveniente de la psiquiatria tuvo
su lugar preponderante, las respuestas del organismo son las comunes a la especie, al igual
que sus posibilidades de asociacion. Es a partir de los llamados reflejos incondicionados,
hereditarios, que se acoplan los aprendidos, resultado del encuentro del organismo con el
medio. Esta psicologia, que se impuso en el siglo x1x y primera mitad del xx, establecio
a las leyes de la fisica y la quimica rectoras —como en la psiquiatria— de un organismo
y sus posibilidades de conocer. Si entre estimulo externo y organismo nada se interpone,
basta el estudio preciso dado por los instrumentos de medicion para confirmar las leyes
propuestas y determinar el modo de funcionamiento del hombre.

El desarrollo de la I6gica simbdlica, de la informética y de la cibernética fue tomado
como modelo por el campo de la psicologia y llevo a la construccién del paradigma
cognitivo. El sujeto cognitivo se ha establecido en una arquitectura funcional, en la cual
«el agente de conducta no es un organismo vacio» (Riviere, 1992, p. 31), sino que se
define funcionalmente por una determinada organizacién, cuyo disefio da cuenta de la
conducta y las funciones del conocimiento. La apuesta cognitiva parte de su
diferenciacion con el conductismo, en el que se suele establecer un criterio que le ha sido

demasiado caro a los discursos pedagdgicos: el sujeto activo. Aquellos que intentan no

11 Director del Laboratorio de Psicologia y Pedagogia de la Sorbona, desde 1894. Sus estudios tuvieron una
gran incidencia en las escuelas como consecuencia de la campafia iniciada en 1899 por la Société Libre
pour Etude Psychologique del”Enfant, principalmente en el estudio de los anormales.
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quedarse en una dimension estrictamente ideoldgica buscan defender la categoria de la
linealidad conductual y presuponen una determinacion jerarquica y recursiva del
comportamiento; a las explicaciones del sistema E - R, le contraponen: planes, procesos,
representaciones y esquemas.? La revolucion de la forma parece no ser tal cuando quedan
al descubierto los rasgos de continuidad entre el conductismo y el cognitivismo: la
insistencia en los métodos objetivos y la conciencia, el modelo explicativo mecanicista
(con sus metaforas variantes), son caracteristicas compartidas. Preguntemos, entonces,
¢cudl es la relacion entre esas modificaciones evolutivas de células y procesos, y la
constitucion de los sujetos de las psicologias? ¢Donde queda la historia del sujeto? La
primera pregunta podra responderse con la nocion de desarrollo, la segunda quedara en
suspenso, en tanto lo que reconocen es un individuo con un psiquismo como un
epifendmeno de lo orgénico. En el terreno de la representacion psicologica, en relacién
al cuerpo, se entiende que todo saber, sobre este, deriva de la mente, ya por la via
cientifica, ya por la via de las «creencias», en todo caso siempre en base a su
representacion desde el otro término del dualismo. No hay lugar para el saber en el cuerpo
(Behares, 2007, p. 6). Las psicologias quedan bajo la érbita del funcionamiento organico
y ofrecen una vision naturalista que supone una esencia escondida en el cuerpo como
organismo, enunciada como «mirada integral» del «sujeto bio-psico-social». Si algo
acerca intimamente a las psicologias, es el lazo del empirismo, que supone una relacion
directa, indistinta, entre la representacion y lo real o la posibilidad directa del conocer por
los sentidos. En la clase del 19 de junio de 1963, Lacan menciona que, «cualquiera que
sea la supuesta superioridad de la capacidad del hombre sobre el chimpancg, [...] se halla
ligado a esa dominancia [...] del sujeto que habla. [...]. Al hacerlo, cree alcanzar el
concepto, es decir, cree poder aprehender lo real por medio de un significante que
gobierna a ese real segln su causalidad intima». (1963, p. 130). Lo que hace humano es
el habla. Los cognitivismos también reconocen el habla, pero como una propiedad del
cuerpo, y este Gltimo como un sostén previo. Se habla porque se tiene un organismo, y
hablar no es mas que una funcidn cognitiva o una conducta aprendida. En ...0 peor (1971-
72), Lacan dara un giro fundamental a su trabajo al insistir sobre la ex-sistencia de lo real,
elemento fundamental para pensar el cuerpo desde otra epistemologia. Sefiala en este

seminario que

12 Este es el modelo representativo que da fundamento a la llamada motricidad humana, referente frecuente
para el campo de la educacidn fisica.
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desde que vimos los gametos podemos escribir en el pizarrén hombre
= portador de espermatozoides. Seria una definicion un poco chistosa,
ya que él no es el Unico animal que porta esos espermatozoides.
Comencemos pues a hablar de biologia. ¢Por qué los espermatozoides
de hombre son justamente los que porta el hombre? Porque los
espermatozoides de hombre son los que forman al hombre. ;Estamos
en un circulo vicioso? Da igual, podemos escribirlo. Pero eso no tiene
relacién alguna con nada que pueda escribirse con tino, si me permiten,
es decir, que tenga una relacién con lo real. No por ser bioldgico es mas
real (1971-72, p. 29).

La biologia es fruto de la ciencia. Lo real es otra cosa, eso que «comanda toda la
funcion de la significancia» (Lacan, 1971-72, p. 29). El enunciado «hombre = portador
de espermatozoides» pertenece al campo de representaciones de la biologia; esta, por
trabajar con el funcionamiento biolégico —Ilo que algunos suponen lo mas corporal del
cuerpo—, solo bordea al real en el plano simbdlico. Al pronunciar la captacion de lo real,
cualquier posibilidad de acontecimiento, cualquier emergencia del saber es reducida a la
dimension del conocer. La ganancia en el plano cientifico es indiscutible, pero dird Lacan
gue «Nno acrecienta empero para nada nuestro sentido critico, por ejemplo, en materia de
vida politica®® [...] lo que ganamos por un lado se pierde por el otro, en la medida en que
hay cierta limitacion inherente a lo que cabe denominar el campo de la adecuacién en el
ser hablante» (1971-72, p. 31). Educar y gobernar son dos formas de poner un limite, bajo
«la forma de una politica 0 de una economia. Y todo ello estd en el corazon de la
modernidad» (Rodriguez Giménez, 2014, p. 7).

En Proyecto de psicologia (Freud, 1895), puede leerse la imposibilidad de un monismo
epistemoldgico. A pesar de la pretension de Freud de constituir su ciencia en una propia
de la naturaleza, su objeto no se lo permite; con la invencidn del inconsciente se aleja de
la homologacion naturalizada entre el psiquismo y la conciencia, y abandona también un
aparente dualismo. Retomemos la relacion vinculante entre lo organico y lo psiquico, que

ya habia sido puesta en discusion por Freud. En Lo inconsciente explica que

la cadena de los procesos fisiologicos dentro del sistema nervioso
probablemente no mantiene un nexo de causalidad con los procesos
psiquicos. [...JLo psiquico es, por tanto, un proceso paralelo a lo
fisiol6gico («a dependent concomitant»). [...] Bien sé que no puedo
imputar a los hombres cuyas opiniones pongo aqui en entredicho haber
hecho irreflexivamente este salto y este cambio de via del abordaje
cientifico [del fisiologico al psicolégico]. [...] se sirven de esta
expresion eliptica: en la célula nerviosa se localiza una representacion.
Empero, esta subrogacion lleva enseguida a confundir las dos cosas,
que no necesariamente han de tener semejanza alguna entre si. [...] Una

13 Para profundizar la relacion entre el cuerpo y la politica, consultar Rodriguez Giménez (2016).
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transferencia asi es, desde luego, totalmente ilicita; las propiedades de
esta modificacion tienen que determinarse por si y con independencia
de su contraparte psicoldgica (Freud, 1915, p. 205).

El psicoandlisis freudiano nace en la ciencia de su tiempo, de un campo epistemolégico
alejado del método experimental, y hace del inconsciente el fundamento singular.
Entendemos que, a diferencia de las Naturwissenchaften, el psicoanalisis no ha cumplido
con el criterio cientifico de la evidencia medible. Freud (1895) construird una teoria
energética que luego daréa lugar a otro de los elementos fundamentales de la teoria
freudiana, como es la anteriormente nombrada pulsion, que se ofrece como un tercero
entre organismo y psique (Freud, 1915). Ese tercero, ese entre es el inconsciente,
sustancia pensante y sustancia extensa a la vez, «por ahi es que el inconsciente es cuerpo,
pero no el cuerpo empirico-positivo de la biomedicina, sino un cuerpo pulsional [...]».
(Venturini, 2015, pp. 17- 18). Un dualismo que podria leerse en los escritos del creador
del psicoanalisis, se encuentra, por ejemplo, en la referencia a la sexualidad femenina, en
Analisis terminable e interminable, donde sefiala que «... para lo psiquico lo bioldgico
desempefia realmente el papel de basamento rocoso subyacente» (Freud, 1992, p. 254).
La mente serd para Freud el «aparato psiquico» y el cuerpo serd nombrado como el
«basamento rocoso». Sin embargo, ;qué quiere decir con basamento rocoso? (Esta
sefialando un organismo o una dimension impenetrable, como aquello inaccesible!#?
Veamos como en Esquema de Psicoanalisis, Freud (1938) sefiala que, con respecto a la
psique o vida animica, podemos reconocer dos elementos: «el 6rgano corporal y escenario
de ella, el encéfalo (sistema nervioso) y [...] nuestros actos de conciencia» (Freud, 1938,
p. 143). Y aclara que

no nos es consabido, en cambio, lo que haya en medio; no nos es dada
una referencia directa entre ambos puntos terminales de nuestro saber
[...] estos procesos conscientes no forman unas series sin lagunas,
cerradas en si mismas, de suerte que no habria otro expediente que
adoptar el supuesto de unos procesos fisicos 0 somaticos concomitantes
de lo psiquico, a los que parece preciso atribuir una perfeccion mayor
que a las series psiquicas, pues algunos de ellos tienen procesos
conscientes paralelos y otros no. Esto sugiere de manera natural poner
el acento, en psicologia, sobre estos procesos somaticos, reconocer en
ellos lo psiquico genuino y buscar una apreciacion diversa para los
procesos conscientes. [...] Sin embargo, tal es la argumentacion que el
psicoandlisis se ve obligado a adoptar, y este es su segundo supuesto
fundamental. Declara que esos procesos concomitantes presuntamente

14 Es demasiado obvio destacar que Freud no fue Lacan, pero es Util para sostener la distancia y la
rigurosidad de sus planteos, entonces sin querer poner en Freud palabras de Lacan, en una lectura
retroactiva, podemos pensar que lo rocoso en Freud podria ser eso donde lo simbélico no entra.
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somaticos son lo psiquico genuino, y para hacerlo prescinde al
comienzo de la cualidad de la conciencia (Freud, 1938, pp. 155-156).

Como queda expresado, entre estos dos drdenes, entre el cuerpo organico y lo psiquico,
no hallamos sus eslabones intermedios, algo se escapa a la simbolizacion. Recuperemos
las primeras lineas de la cita anterior: «No nos es consabido, en cambio, lo que haya en
medio; no nos es dada una referencia directa entre ambos puntos terminales de nuestro
saber» (Freud, 1938, p. 155), algo media y algo falta. Jean Allouch (1993) sefiala en Freud

un binarismo,

a la vez esencial e insostenible. [...] Asi, por ejemplo:

- la oposicion percepcion memoria es fundamental desde su Proyecto
de una psicologia para neuroélogos, pero Freud distingue alli tres tipos
de neuronas;

- la oposicién inconsciente/consciente es esencial, pero esta
acomparfiada de la distincidn inconsciente/consciente/preconsciente;

- la oposicién pulsion sexual/pulsion del yo se transformarad en la
oposicion pulsion de vida/pulsién de muerte, sin que ni una ni la otra
oposicién logren por otra parte reabsorber lo que aparece planteado
como pulsion parcial (1993, p. 22).

Allouch (1993) coloca en una nota al pie un fragmento de Freud que dice: «Nuestra
concepcion era desde el principio dualista y hoy permanece asi de manera méas decidida
aun, desde el momento en que los términos opuestos ya no son para nosotros pulsiones
del yo/pulsiones sexuales, sino pulsiones de vida/pulsiones de muerte [...]» (Freud, 1979
en Allouch, 1993, p. 22). Aln en la literalidad del dualismo entendido por Freud (1979),
vemos como en todas las oposiciones en apariencia binarias surge un tercero. Es decir,
que el dualismo en Freud parece no ser tal, aunque no hubiera podido ser reconocido. Lo
anterior fue reconocido por Lacan, quien tomara el dualismo aparente como un punto
central de su retorno a Freud; precisamente en palabras de Allouch «... no se trata ya de
un insostenible dos, sino de un posible tres» (1993, p. 24). La introduccion del nudo
borromeo, por parte de Lacan (1972), a partir del cual se topologiza la conjuncion de lo
Simbodlico, lo Imaginario y lo Real, permitira superar el dualismo. De esta manera, todo
lo humano se juega entre estos tres registros, la ex-sistencia de lo real, el agujero de lo
simbolico y consistencia de lo imaginario, triada que, por lo tanto, también constituye al
cuerpo para ir mas alla de lo organico. Este tercero no es posible de contabilizar, ya no
un «cuerpo en su registro purificado posible de radiografiar, calibrar, diagramar, y
susceptible de condicionar» (Lacan, 1966, p. 769). Ya la metapsicologia freudiana instala
una distancia epistemoldgica con la psicologia, es decir, con los postulados cartesianos y

el monismo naturalista.
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B. El abordaje histdrico-discursivo

Nos preguntamos: ¢por qué recurrir a la historia? En primer lugar, porque lo humano
se juega en una temporalidad constitutiva, por lo cual las posibilidades de su precaria
inteligibilidad necesitan de una referencia al pasado. El problema de la historia ha podido
situarse como pura implicacion del método, e, insistiendo, en la adecuacion del discurso
cientifico a una realidad cognitiva y extradiscursiva, que puede capturar como objeto.
Pero ha podido, también, situarse mas alla de la paradoja deshistorizante y despolitizante
de su epistemologia. Estamos en un problema de método, y, desde Descartes, este
problema no es otro que el de producir un sujeto de ese método. De un lado, la idea del
sujeto como individuo, del otro, el sujeto como efecto (Cancina, 2008).

En esta linea, contamos con los estudios de investigadores argentinos contemporaneos,
como Omar Acha (2007, 2010), Mauro Vallejo (2010), entre otros; contamos, sobre todo
y, en primer lugar, con lo que Freud pudo establecer a partir de una nocién de
temporalidad que pondra en jaque el modo clasico de entender la historia. La nocion de
sujeto dividido, con Freud y después Lacan, pone en aprietos el sentido de la historicidad.
Con el concepto de Nachtraglichkeit, Freud marca un punto de quiebre, ante una
causalidad preexistente, que pospone su efecto, de la historia, que, en su perspectiva
convencional, se abreva un antes explicativo de un después. La Nachtraglichkeit o
posterioridad —luego el apres-coup de Lacan (1953)— irrumpe ante la razon positivista.
Para estos, el pasado no es la causa del futuro, sino que este constituye como causa al
pasado, esta condicion adviene en el tiempo ulterior (Freud, 1895).

Indagamos en la historia bajo la suposicion foucaultiana una relacién cuerpo-psique
moderna, en la cual el saber del cuerpo ocupa un lugar central. Es aqui que nos
preguntamos: ¢historia de qué cuerpo? Esta pregunta nos conduce a introducir un
desplazamiento de la misma a la distincion lacaniana de los tres registros. Entendemos el
real, simbdlico e imaginario lacaniano, como «los registros esenciales de la realidad
humana» (Lacan, 2005), que es lo mismo que decir que nada queda por fuera de este. Este
es un elemento tedrico-metodoldgico fundamental. A partir de aqui, el cuerpo es aquel
lugar de inscripcidn significante, como terreno de disputas politicas e ideoldgicas y en su
dimensién de real inaprensible; por lo cual, ninguna historia del cuerpo puede desconocer
sus limites, que no son otros que aquellos que los propios del sujeto: la imposibilidad de

capturar lo real en el hombre. Como resume Cabral,
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Advertida de que no-todo [...] ese resto resistente a los efectos del
nachtréaglich, que permanece en tanto tal «idéntico a su existencia»
[Lacan, 1954], da cuenta del ndcleo de real (...) y es una de las formas
de presentacion del registro de lo no historizable [...] Constituye la
objecidn que lo real en la estructura opone al todo-poder absoluto del
lenguaje (Cabral, 2006, p. 6).

A partir de considerar la materialidad del lenguaje, aquello que Lacan (1988) sefiald
como moterialisme, el problema no radica en reafirmar si la biologia prima sobre otros
discursos, sino en considerar —bajo el RSI— que en definitiva de lo que se trata es de la
lucha empirico-organicista por la captura total de un real. Esto pone en el mismo lugar a
la positividad del discurso de la biologia, la sociologia, la historia e incluso a algunos
psicoandlisis. Si  manipulamos tal anudamiento, podemos decir —con fines
metodoldgicos— que son discursos que se disputan su lugar en el registro imaginario, en
tanto confunden —y sustituyen— el objeto real con el objeto de conocimiento (Althusser,
1996). La ciencia positiva confunde el hecho con el objeto real, desconociendo la
mediacion inevitable del lenguaje, esto es, que solo se conoce y se elabora porque hay
lenguaje. Asi, «entre el dato y el relato espontaneo, se olvida que, en el anverso de la
narracion, en los intersticios de su texto, se encuentra gran parte de lo real que no ha
podido ser representado y que, seguramente, no podra serlo» (Rodriguez Giménez, 2005a,
p. 5).

Suponer lo humano como del orden del lenguaje nos lleva a poner en tension un
realismo acerca del pasado y la dimension conjetural de las interpretaciones, como
espacio de lo simbolico, que se sostiene en la construccion de una narrativa, que, en su
efecto heuristico, forcejea con el real en un a medio decir. Se construye con verdades
siempre agujereadas, donde hay vacios, lo que no significa que no haya nada, algo se
construye. Pero tampoco es un desocultamiento progresivo, como supone el empirista,

pues

la verdad a medias, no marca una gradacién de verdad, es
constitutivamente a medias. A partir de aqui, la verdad, como lo
sostiene Lacan desde «La cosa freudiana», sera el decir de una palabra
que llama a la fe del Otro para alli ser reconocida como acontecimiento
de ese decir (Cancina, 2008, p.28).

Lo real se desliza, sin embargo, algo puede ser trasmitido en su borde. La historia no
puede sino pretender jugar con la verdad factica o Geschichte, como semblante. En este

sentido, es que esta investigacion pretende abrir un juego de palabras a la conjetura o
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Historie (Freud, 1991), juego cuyas reglas estan dadas por la propia dinamica heuristica
que le da existencia y de la cual no se espera mas que una ganancia provisoria de verdad.

La instancia del acto indagatorio supone una dimension de no-saber, por la cual toda
investigacion es posible. El reconocimiento de esta no supone desechar la dimension
imaginaria de conocimiento estable, fijo, sin el cual no habria ni acumulacién ni
transmision posible, sino que implica reconocer que lo humano trasciende en un lenguaje
que lo constituye y que no domina. En un mas all& del método cientifico, Milner (2000)
propone entender la ciencia como «una configuracion discursiva» (p. 25) o «conjunto de
proposiciones» (p. 26) que, «cuando se trata del hombre, la nocion [...] debe cambiar»
(p. 38). Resulta interesante esta propuesta de Milner que asienta el saber de la ciencia en
lo simbdlico, pues esta es un fendmeno de la operacién significante; en él, el Gnico saber
posible es aquel que falta, esto es, el saber que no se sabe (Behares, 2010).

De Certeau (1995) sefiala que la temporalidad historiadora, basada en una distincion
entre el pasado y el presente, dista de la psicoanalitica, en la que los tiempos interfieren
en la logica inconsciente bajo transferencia. Sin embargo, «la tarea del investigador
parece habilitar la discusion sobre cierta frontera temporal difusa del proceso de analisis,
donde la “confusién” de temporalidades no sea cognoscitivamente productiva» (Acha,
2007, p. 209). (Cual es ese entre, es hiato? Acha y Vallejo (2010) nos recuerdan que la
nocidén historiogréfica del tiempo proviene de las narrativas histdricas que, durante el
siglo X1x, se constituyeron en las matrices de una ciencia historica, y que toma por modelo
a la novela realista decimondnica, que funcion6 como fundamento de la pretension
cientifica de la historiografia. Esta implicé una base metodoldgica precisa, Historik o
método historico, el distanciamiento subjetivo del investigador y la afirmacién de un hiato
entre el pasado y el presente, como precondicién para el conocimiento objetivo. La falta
de consideracion de este hiato, fundamental para estudiosos como De Certeau, ha
generado grandes discusiones en torno a la idea de anacronismo, en definitiva, ¢a qué
historia nos referimos cuando pensamos en un investigador, cuyo motor y limite es su
deseo de saber? Para Lacan, el pasado solo existe en tanto es reelaborado en el presente,
la positividad no estd entonces en la secuencia de hechos reales, sino en la experiencia
presente de lo acontecido. Lo que habilita el psicoanalisis con Freud y Lacan es la
necesidad de desprendernos de la nocion de pasado como conjunto de hechos inalterados
a recuperar (objetos reales), e invita a situarse en un tiempo en el cual el presente tiene la

capacidad de modificar un pasado que no deja de resurgir. Es en la palabra donde pasado
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y presente se unen y donde radica la posibilidad de construccion de un pasado, que lo
modifica, al tiempo que modifica la posicion de quien lo enuncia.

En cuanto a los conocimientos que remiten a un pasado, es necesario tomar posicion
para que algo se produzca, la actual es aquella que entiende que el psicoanalisis no puede
tomarse como una caja de herramientas sin una revision epistemoldgica que despeje
campos Y objetos; quizas deba pensarse como aderezo, de aderezar, (Corominas, 1987, p.
28), que no significa tomarlo como un simple agregado, sino como aquello que, siendo
distinto, altera el sabor; el verbo latino sapere (saber) significaba ‘tener sabor’
(Corominas, 1987, p. 518). Solo podria pensarse tal alteracion a razén de una afectacion
que determine el surgimiento de otra epistemologia para la historia. Ello no implicaria
asegurar el trabajo empirico bajo la nocién de subjetividad como positividad,
descubriendo lo que estaba oculto, llenando los huecos de lo escondido, es destituir el
estudio de la aparente univocidad de enunciacion dada por el método, como impostura
sobre la posibilidad de todo saber y de toda practica de investigacion; es reconocer la
imposibilidad de total transparencia y construir una historia como narrativa sujeta a la
contingencia de los hechos y al deseo del investigador. En definitiva, no hay posibilidad
de indagacion sin sujeto’® y su deseo de saber, por lo cual, el limite de su trabajo
finalmente no es méas que la proyeccion del deseo. Se dird, y compartimos, que los campos
de saber presentan su propia dindmica; diremos, ademas, que no hay campo de saber sin
atravesamiento del deseo; ¢cdmo escribir historias despojados de nuestras historias?,
¢como indagar sin poner el cuerpo, sin que nuestras implicancias se inmiscuyan?
Preguntas que quedan abiertas para seguir pensando.

Si fuera necesario incluir en alguna clasificacion a este trabajo, podriamos decir que
funciona dentro de las lineas de investigacion desplegadas por la historizacién
documentada del pasado,*® la presente juega entre el reconocimiento como un estudio de
las historias locales (Acha; Vallejo, 2010), para este caso, la construccién de una narrativa
sobre el saber del cuerpo a partir de la recepcion de las ideas freudianas en Uruguay. No

se pretende aqui transponer analdgicamente los conceptos provenientes del psicoanalisis,

15 La cuestion del sujeto introducida por Lacan es harto dificultosa. Hasta el seminario titulado La
identificacion (1961-1962), Lacan va a ensayar de abordar la cuestion del sujeto en tanto sujeto del
inconsciente como un sujeto dividido, con distintos términos: fading, Spaltung, escision, etc. Sin embargo,
es recién en 1961 que va a equiparar el sujeto del significante al sujeto dividido. Un significante representa
al sujeto para otro significante; o sea, que el sujeto es esto que queda alli entre un significante y el otro
significante.

16 Para profundizar ver Acha, O.; Vallejo, M. (Ed.) (2010).

33



ni la aplicacion de categorias psicoanaliticas de analisis para explicar la conducta de los
médicos y pedagogos en determinadas circunstancias.!’ Tampoco nos detendremos en la
constatacién de acontecimientos cuyo sentido se ubique del lado de la sucesion
cronoldgica, deslindada de un sistema referencial epistémico, que afirmaria un pasado
verdadero, de hechos constatables por su linealidad temporal. Sin embargo, rechazar estos
modos de hacer historia no implican desconocer los nombres de quienes portaron los
discursos analizados ni las fechas de los acontecimientos encontrados, sino que requieren
considerar la fragilidad de los yo portadores de sentidos, en tanto «hablar es hacer algo,
algo distinto a expresar lo que se piensa, traducir lo que se sabe, distinto a poner en juego
las estructuras de una lengua» (Foucault, 1979, p. 351), y abandonar la blsqueda
placentera de la relacion causal inmediata.

Poder escribir conlleva saber leer. Recordemos que Freud fundamentd su clinica en
una premisa basica, el suefio es un hecho de escritura que hay que saber leer, y leer
corresponde a descifrar. Esto es, transformarlo en letra, en cifra, en escrito. En esta lectura
tan particular, la literalidad tiene un lugar privilegiado, dado que permite no quedar atados
a la comprensién, al sentido primero, en cuanto a que la letra no se cierra. El cierre sucede
por el lado del sentido. Con estas cuestiones lidiamos en cualquier produccion de saber.
La tendencia al sentido no es solo inevitable sino necesaria para producir conocimiento;
al reconocerlo, el psicoanalisis muestra que es posible un ejercicio de lectura que opere
en un borde entre el cierre y la abertura.

Trabajamos con una materialidad histérica y discursiva, textos escritos,
fundamentalmente casos clinicos, relatos y presentaciones orales trascritas, pero también
textos doctrinarios. Estos constituyen un archivo, en el cual primé la prudencia del
hallazgo y el analisis de nuevos datos, como logica que precedid y orientd la
investigacion, mas que cualquier imperativo teleoldgico o reconstructivo (Gambini;
Milan, 2016). Bajo estos parametros se abordan los fragmentos textuales, colocando alli
cuando fuera posible, una division que cuestiona el sujeto del enunciado y el sujeto de la
enunciacién (Pécheux, 1987; 1988), modo que permite agitar la historicidad de estos.

Como indica Behares (20044, p. 24), se trata de una epistemologia materialista que exige

7 Un ejemplo de aplicacion es la llamada psicohistoria, viabilizada por la academia historiadora
estadounidense a fines de la década de 1950, en la cual los trabajos de Erik Erickson y Lloyd De Mause
son referentes. Esta operacionalizacion reduce el aporte del psicoanalisis a una serie de conceptos
manipulables para la investigacion histérica, deshistorizando la teoria, en la cual los llamados «complejos»
y los «traumas» son candidatos privilegiados para desarrollar biografias y explicar conductas de masa,
como patologias colectivas, como el ejemplo el nazismo.
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el establecimiento minimalista de una materialidad —real— en la cual se reconoce la
posibilidad de refutacion de los dispositivos descriptivos y hermenéuticos de la teoria, en
tanto prima la inestabilidad del signo y a la primacia del significante. Esta inestabilidad
semantica es la que abre el espacio a la deriva del significante y, por lo tanto, al equivoco,
al sin sentido, a su ausencia. Como sefiala Fernandez Caraballo, es posible afirmar que en

el acontecimiento hay estructura:

Ahora bien, esto no es suficiente, hay un segundo nivel, el nivel de lo
particular. En el acontecimiento hay estructuras a las que se les puede
asignar una descripcién, que derivan en accion, particularidades
descriptibles de un acontecimiento. Ademas, esté el nivel de lo singular,
hay alli propuesto como objeto aquello que supera a toda descripcion
de estructuras o de percepcion, es decir, un resto, que no se puede
incluir. Hay percepciones, vivencias en lo singular. Desde este deslinde
metodoldgico se puede admitir que el analisis es parte de lo particular
y la escucha o lectura es parte de lo singular (2012, p. 50).

Se pregunta, entonces, «;cOmo capturar el acontecimiento en la empiria?» (2012, p.
50). El investigador, interpretard aquello que se ofrece en la lectura de la materialidad y
el limite —su limite— de la interpretacion estara dado por la estructura y por la deriva
del significante que permite su quiebre. No hay indagacion posible sin que el propio
investigador sea capturado como efecto de esta deriva, espacio del sin sentido. Esto es
posible de abordarse desde «la simple observacion que permite mostrar el sin-sentido, asi
como también es observable el momento de la resignificacion (el sentido) [...]. Sin
embargo, ese objetivismo para interpretar es imposible desde el momento en que el
analisis en si mismo requiere del compromiso subjetivo» (Fernandez Caraballo, 2012, p.
50).

Dicho esto, pasemos a algunos sefialamientos especificamente metodoldgicos.®
Encontramos un trabajo de analisis sobre un acervo de material de archivo, conformado
mayormente por la Revista Médica del Uruguay (RMu, 1889-1933) y los Anales de
Instruccion Primaria (1903-1918, 1919-1957). Estos fueron extraidos de la biblioteca de
la Facultad de Medicina de la Universidad de la Republica, la biblioteca del Museo
Pedagogico Sebastian Morey Otero, la biblioteca del Instituto Interamericano del Nifio y
la Biblioteca Nacional de Uruguay.

La cuestion de la cronologia merece su explicacion. El periodo seleccionado

(1900-1930), denominado Momento de recepcion de las ideas psicoanaliticas (Craviotto,

18 Esta perspectiva es fuertemente trabajada por Milan, y desarrollada por el Grupo de Formacion de la
Clinica Psicoanalitica en el Uruguay, a quienes agradezco la calidad de estos aportes.
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et al., 2014), responde, a los escasos antecedentes sobre las primeras referencias a Freud,
que determind un inicio marcado por la primera referencia encontrada (Morquio, 1900).
El corte final estd pautado por las primeras menciones a Freud, que se dan entre 1920 y
1930 en el campo de la educacion. Este periodo coincide con el maximo despliegue del
Uruguay moderno. Segun fue fundamentado anteriormente, este corte es tedrico. La
periodizacion se vuelve condicidn necesaria, pues se entiende que «recorta na histéria um
certo nivel de acontecimentos e, simultaneamente, cada estrato de acontecimentos exige
sua propria periodizacdo» (Gregolin, 2007, p. 170). Se trata de «compreender a irrupgdo
dos acontecimentos discursivos, investigando as condi¢fes (historico-sociais) que
possibilitaram o seu aparecimento. [...] Por isso, é preciso afastar as categorias
tranquilizadoras —que ddo uma aparente unidade e continuidade» (Gregolin, 2007, pp.
92-93).

No abundan los trabajos sobre el saber del cuerpo en Uruguay, aun asi, los hay y son
los que se presentaron en apartados anteriores. Esta evidencia sostiene el énfasis empirico
que preside la dindmica del trabajo, que busca en todo momento la produccion de nuevos
datos y el comentario de nuevos fragmentos, principalmente bajo la mencion a Freud.
Esto merece una aclaracion, hablamos de dato y no de hecho. Como trabaja Fernandez
Caraballo (2012), es preciso deslindar lo que pertenece al factum, al fenémeno, a los
hechos, de lo que pertenece al datum, como parte de la teoria. Con esto, reiteramos que
método y objeto no pueden separarse, y que «la metodologia es de un orden
intrinsecamente tedrico» (Fernandez Caraballo, 2012, p. 48).

Intentamos hacer funcionar aquello que Milan (2015) sefiala como un dispositivo
materialista de lectura, que implica establecer una posicién de lectura, de modo de
construir una narrativa a partir del trabajo interpretativo sobre una dispersion de
fragmentos textuales. Desde esta perspectiva, cada enunciado es el anclaje material de la
division del discurso, division que se ofrece siempre velada. Por ejemplo, tal division se
presenta en un inicial rastreo de las menciones a Freud, luego una lectura con una serie
de operadores, por ejemplo, intentamos identificar fragmentos dentro de lo que llamamos
discurso pedagdgico, en el que corresponde una division por momentos difusa, entre lo
especificamente psiquiatrico, lo psicoldgico y lo pedagogico escolar. Otro ejemplo es, si
el texto denota una posicion organicista 0 moralista. En este caso, estamos aqui ante un
primer nivel de aproximacion —que podemos llamar epistémico— de la division entre
formas de saber en conflicto o, si atribuimos un determinado argumento a una nocién de

cuerpo desde una epistemologia monista, dualista o en una dimensién ternaria, lo que
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podemos llamar un nivel de division epistemologico, que escinde la interpretacion del
enunciado, que, por asi decirlo, «luchan por las palabras» (Milan, 2015). En otro nivel de
experiencia, es la evidencia de la Spaltung, division del sujeto propuesta por Lacan, como
constitutiva entre saber y verdad, esto es, la identificacion de elementos textuales donde
saber y verdad se separan (Milan, 2015). Por ejemplo, cuando trabajamos los casos de
histeria publicados en los primeros volumenes de la Revista Médica del Uruguay (RMU),
desde 1898, que se coloca bajo sospecha en cuanto se corresponde practicamente al
mismo tiempo que Freud inventaba el psicoanalisis. De un lado del Atlantico, un nuevo
saber dado por la escucha de las histéricas, como «cosa que se dice, es cosa dicha. Pues
bien, el saber habla solo, esto es el inconsciente» (Lacan, 1992, p.74); del otro, un saber
médico sobre las histéricas —sujeto del conocimiento—, que fracasa y que solicita el
auxilio de las psicologias y las pedagogias. En esta division, se prepara la recepcion de

las ideas freudianas, que llega en breves y escasos episodios.

IV. Estructura de la tesis y principales aportes

Este apartado se disefié con el objetivo de ofrecerle al lector una resefia de lo trabajado
en cada una de las partes y de los capitulos de esta tesis. La sintesis nos permitid destacar
los elementos mas importantes y los nuevos aportes que pudimos elaborar.

La primera parte, llamada «Condiciones para la recepcion de las ideas freudianas en
el Uruguay», esta constituida por un tnico capitulo que trabaja especificamente algunos
elementos historicos del Uruguay entre 1900 y 1930. El punto mas sobresaliente de ese
recorrido es la identificacion de tres periodos (Craviotto, et al., 2015), donde presentamos
algunas condiciones del pais sobre las cuales pudo recibirse la obra de Freud. En lo que
[lamamos el «Momento de instauracion de las condiciones de recepcion (1860-1900)»,
presentamos brevemente cdmo la laicidad y libertad de reunién fueron elementos que
pudieron contribuir al clima de recepcidn. Aun con inestabilidades, las sucesivas reformas
e iniciativas dieron un empuje politico y econémico al Uruguay, que respondio a la
condicion de la «libre asociacion» también a nivel intelectual con el espiritualismo y
positivismo, unidos por el libre pensamiento. Con esas condiciones entramos en el
momento de los antecedentes y precursores, desde 1900 hasta 1930, periodo de
despliegue del Modernismo que ubic6 a la salud como motor del pais productivo. La
teoria de la degeneracidn, el higienismo y la normalidad, encontraron aceptacion no solo

entre las ideologias conservadoras, sino también a intelectuales de izquierda, cientistas,
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anarquistas y socialistas, como evidencian las propuestas de Paulina Luisi (1922) sobre
la educacion sexual. Con una gran influencia de La Salpétriére, Charcot fue de los
psiquiatras mas leidos, asi como Binet como referente de la psicologia experimental,
aunque no falto eclecticismo en la apropiacion de los paradigmas psi. De su «matrimonio»
(Payssé, 1920), se cred una extensa narrativa justificadora a partir de la «comprobacion
cientifica» de las capacidades y aptitudes. La tradicion universitaria médica y la
normalista van a reunirse en lo que llamamos «el discurso pedagdgico», como aquel que
se dispone gobernar y conducir a la infancia. En estos intentos, vemos como en las
primeras décadas la presencia del psicoanalisis en el pais respondia especialmente al
interés aislado de médicos y psiquiatras que realizaron ensayos de aplicacion clinica:
Morquio (1899, 1900), Etchepare (1913, 1916, 1918, 1926), Pedro E. Duprat (1914),
Santin Carlos Rossi (1916, 1919, 1926), Payssé (1920). Al tiempo que Sebastian Morey
Otero introduce con su lectura directa, hacia la década de 1920, las ideas freudianas al
ambito escolar en los cursos de formacion de maestros. Este analisis nos separa de los
antecedentes que postularon la entrada de estas nuevas ideas por el discurso pedagdgico
del Laboratorio de Pedagogia del Instituto Normal, a partir de las visitas de Waclaw
Radecki y Emilio Mira y Lopez, y, desde el discurso psiquiatrico, por Valentin Pérez
Pastorini, en las décadas de 1930 y 1940 (Bruno, 2004).

La segunda parte, llamada «El extrafiamiento del cuerpo y la lectura de Freud», esta
conformada por tres capitulos que abordan el modo en que el cuerpo produce un
extrafiamiento al saber médico, psiquiatrico y al normalista, y anteponen su saber como
verdad, para taponar sus fisuras. Al igual que para el caso argentino, luego de las escasas
y escuetas menciones a Freud en los primeros afios del siglo xx, estos comienzan a
adquirir otro lugar en las décadas de 1920 y de 1930.

En el capitulo 2, giramos en torno a una tesis fundamental de la experiencia abierta
por Freud y retomada por Lacan: el cuerpo es irreductible a lo organico y soporta una
verdad que se hace valer sin consultar a la razon, resistiéndose al saber. A partir de aqui,
propongo una revision del modo en que, entre 1899 y 1919, la histérica y el escolar son
portadores de un cuerpo que habla de una incompletud, al tiempo que indican al saber
médico su falta. Para ambos casos, las conductas se suturaron rapidamente con problemas
pedagdgicos —morales— vy a retrasos o fallas organicas. Ambos, también, dejaron al
médico y al maestro maravillado, sorprendido y confundido ante diversas

manifestaciones que el saber biomédico y psicologico no supieron explicar.
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Presentamos la primera referencia a Freud, como un hallazgo importante y una
diferencia con los antecedentes que ofrece Barran (1999). Mientras que el historiador
sefiala la primera mencién a Freud en 1913, por Bernardo Etchepare en el articulo
«Ceguera histérica», encontramos una referencia en 1900 en el texto del pediatra Luis
Morquio, titulado Displegia espasmodica familiar. Esta primera trae el comentario de un
neurdlogo reconocido que ofrece su saber sobre la lesion cerebral. Del Freud neurdlogo
de 1900 damos un salto a 1913, con Etchepare, cuando sefiala la aplicacion una histérica
del «procedimiento de Freud». Entre la lectura del Freud neurélogo o el metapsicologico
no parece haber diferencias en la lectura de los sintomas. Si bien Etchepare (1913) deja
asomar un reconocimiento del lugar de la palabra, queda del lado de la comunicacion del
recuerdo de un episodio la perspectiva cronoldgica del hecho, y las conclusiones se
direccionan hacia el Significado bioldgico de los fendbmenos histéricos, tal como diria
Oscar Fontecilla, en 1919. La presentacion de los casos clinicos y los textos doctrinales
dan cuenta de que no hay lugar para la palabra de quien sufre, mas que para recabar datos
hereditarios y sefialar la forma del dolor. La actitud diagndstica, que busca la esencia
organica del padecimiento, es la via por la cual se clarifica la naturaleza categorial del
sujeto; en el método y en el sujeto, la histeria pone al frente al sujeto de la ciencia. En
todos los casos los médicos ensayan posibles correlaciones organicas, al tiempo que
sefialan la oscuridad, el desacuerdo y tal vacio explicativo sobre las manifestaciones del
cuerpo. Y concluyen, si no es organico —cosa que dudan—, es moral, por lo tanto, un
problema de voluntad que se ataca con educacion, pues puede conducir al contagio
histérico, via sugestion. Principalmente las mujeres y los nifios son simuladores y
mitdmanos, son justamente los principales a educar.

Al igual que las mujeres, la psiquis del nifio —débil por naturaleza— es gobernada por
el funcionamiento organico, por lo tanto, sus trastornos son o el efecto de maduracion y
su mal funcionamiento o morales. Preocupados por la idiocia, con la lectura de Esquirol,
Pinel, Bayle y Falret, Etchepare construye su lectura del cuerpo entre la herencia y el
medio, en la cual el nifio no sufre, sufre el encéfalo. Luego de su visita en 1910 a La
Salpétriére, el padre de la psiquiatria uruguaya colocé sobre la mesa la necesidad del
tratamiento médico-pedagdgico para los débiles mentales. A diferencia de la histeria, la
debilidad mental no se concibié como una enfermedad, sino como una variedad temporal
y anormal respecto al desarrollo de las funciones intelectuales. Las dificultades del trabajo
escolar se van armando como problemas de aprendizaje, como deficiencia del desarrollo

del aparato psiquico. Como las adquisiciones medibles, el aprendizaje es enmarcado en
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un tiempo de produccion «normal», que implico la nocién lineal como proceso natural
anclado en la estabilidad psiquica de un sujeto concebido como una unidad orgéanica. El
escolar «normal» es representado como individuo capaz de sostener una relacion
transparente, clara y «sana» entre el saber y el lenguaje, a partir del equilibrio mudo del
organismo. Médicos y maestros se unieron por la prevencion y el tratamiento y la via fue
la higiene y la terapéutica, tanto para los nifios «normales» como «anormales» o
«potenciales anormales». Lo que falla es la operacion de sometimiento progresivo de lo
instintivo a la voluntad de los otros y a la propia, por lo que el principal asunto para
atender en la escuela fue el identificar a los débiles apenas perceptibles. La autoridad
médica y la pedagdgica, como facultad que retne al saber y la verdad, encontrd en el
diagndstico experimental y en la terapéutica la via de acceso al cuerpo.

Los dos capitulos siguientes (3 y 4), se ofrecen al lector como piezas fundamentales y
fortalezas del trabajo. El capitulo 3 anuncia el modo en que algunos psiquiatras y médicos
valoraron las nuevas ideas psicoanaliticas, especificamente sobre la sexualidad. Si en
1900 Morquio sefialaba la aprobacién de sus aportes neuroldgicos, Pauilina Luisi dejaria
escrito para 1922 un error revelador: Freud no es Freund. En una coyuntura en la que la
psiquiatria nacional busco ser ciencia, desaparecio el interés en la teoria que abandonaba
el cuerpo natural (organico como etiologia de la histeria) y pasaba al cuerpo erégeno de
la sexualidad infantil. Con el andlisis de diversas fuentes escritas, (Payssé, 1920; Rossi,
1916, 1919, 1926; Etchepare, 1916, 1926), publicadas en la Revista Médica del Uruguay,
presentan la «doctrina freudiana» con una acerva critica al pansexualismo, y podian ser
aceptadas diversas hipotesis de forma transitoria, siempre y cuando no contradijera la
direccion natural del instinto, que acompafiaba la moral occidental y cristiana. Por el
contrario, podria ser (til al levantarse como herramienta de sublimacién de las tendencias
anormales por medio de la educacion, la higiene, el trabajo y la moral. Otro dato
importante, aunque complejo de afirmar por las difusas referencias, es lo que parece ser
una constatacion de la lectura directa de Freud en 1922, afio en que se publica el primer
tomo, prologado por Ortega y Gasset, de la primera edicion de Lopez Ballesteros. Con
este, la certeza de haber sido acompafiada por la mediacion europea de Hesnard y
Fernandez Sanz, y la argentina de Ingenieros, casualmente lectores de Janet y negadores
de la metapsicologia. Como expresa el titulo de Rossi, se trata de «E| criterio fisiologico»
(Rossi, 1919). Por altimo, vemos como Paulina Luisi y Juan. B. Morelli participan de un

debate sobre el mejor modo de encauzar la mas impetuosa de las pasiones del cuerpo: el
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instinto sexual. En este se proyectar una reforma pedagdgica, entre Freud, Falret y una
nueva influencia: la anglosajona.

En el capitulo 4, y a partir de algunos escritos de Sebastian Morey Otero, vemos como
las ideas freudianas son introducidas en la década de 1920, en la formacion de los
maestros. Para aquel entonces la psicologia experimental comienza a ganar terreno en el
pais, a partir la influencia de Carlos Vaz Ferreira. En estas paginas, planteamos una
distancia entre estas figuras representantes del discurso universitario y normalista, en
torno a la centralidad de la nocion de desarrollo del cuerpo o del conocimiento como
elementos decisivos del aprendizaje, y su inherente representacion positiva de los
procesos. Destacamos a Morey Otero como lector directo de Freud, en 1929,
especificamente de «Mas alla del principio del placer» (1920) y «Cinco conferencias
sobre psicoanalisis» (1910), como parte de un movimiento mayor que va preparando el
suelo para el nacimiento de la psicopedagogia, como disciplina técnica bisagra entre la
biomedicina, las disciplinas «psi» y la educacion.

La tercera parte estd conformada por dos capitulos reunidos para trabajar algunos
elementos sobre el modo en que el cuerpo fue leido e intervenido. En el capitulo 5, puede
leerse cdmo se discutid, entre los fundamentos de La Salpétriére y la escuela de Nancy,
la posibilidad de recurrir a la sugestion y la persuasion como herramientas terapéuticas y
pedagogicas de modificacion de la conducta por efecto de las palabras, frente a la falta de
respuestas bioldgicas a los acontecimientos del cuerpo y la mente. Entendidos como
tratamientos morales o de la voluntad, fueron conducidos por la via de la psicoterapia en
la clinica médica, y, fuera de esta, por otras alternativas, como la gimnasia y el juego, por
su mayor alcance sobre la regulacién del instinto. La capacidad de doblegarse serd un
signo fundamental y un comdn denominador de las terapias, en las que se incluye al
psicoanalisis. En las producciones escritas de Pedro E. Duprat (1914), Santin Carlos Rossi
(1916, 1919, 1926), Camilo Paysse (1920) y Valentin Pérez Pastorini (1925), confluye la
presentacion del psicoandlisis freudiano como meétodo afortunado para operar sobre la
voluntad del cuerpo. Estos tratamientos se derivaron de la lectura del cuerpo, de sus
signos y sintomas, tal como se puede ver en el capitulo 6. Esta fue posible por el desarrollo
de la semiologia y bajo el precio de ubicar a la palabra como «falso saber». Una de las
consecuencias analizadas fue el modo en el cual la historia del sujeto se confundio con la

historia de los comportamientos observados y signos medidos por el medico.
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Por ultimo, abordamos, en las consideraciones finales y espacios para futuras
investigaciones, la recapitulacion de lo indagado, y formulamos una serie de interrogantes

como posibles proyecciones para continuar investigando.
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Primera parte: Condiciones para la recepcion de las ideas

freudianas en el Uruguay

Esta primera parte esta constituida por un tnico capitulo que trabaja algunos elementos
historicos significativos del Uruguay entre 1900 y 1930. En la identificacion de tres
periodos (Craviotto, et al., 2015), presentamos algunas condiciones, referentes e
instituciones fundamentales para revisar el modo en el que se represento al sujeto, en la

relacién cuerpo-psique y que pudieron condicionar la recepcion de la obra de Freud.

Capitulo 1: Momentos y figuras de la recepcion de Freud en Uruguay

En este capitulo recuperamos algunos datos para dilucidar el modo en el que pudo ser
recepcionado el corpus tedrico de Freud a comienzos del siglo xx en Uruguay. Contamos
con el antecedente de Mercedes Freire de Garbarino, que establece la entrada de estas
nuevas ideas por el discurso pedagdgico del Laboratorio de Pedagogia del Instituto
Normal, a partir de las visitas de Waclaw Radecki y Emilio Mira y Lépez, y desde el
discurso psiquiatrico por Valentin Pérez Pastorini (Bruno, 2004). Estos estudios nos
remiten a mediados del siglo xx para ambos casos, sin embargo, pueden encontrarse
diversas menciones a Freud publicadas en la Revista Médica del Uruguay (1889-1933) y
en la Revista de Psiquiatria del Uruguay (1929-1935), en un momento anterior
(Craviotto, Et.al, 2014). Un elemento tedrico-metodoldgico relevante, para el periodo
seleccionado, es identificar las menciones a Freud, tanto en su caracter de neurélogo como
de psicoanalista, entendiendo a sus primeros textos de valor fundamental para
comprender la psiquiatria de la época. El analisis esta colocado en su recepcion, para lo
que se distingue lo que corresponde a la lectura del Freud médico neurélogo y lo que
corresponde a su etapa psicoanalitica o metapsicolégica.

A partir de un primer acercamiento con las fuentes (Craviotto, et al., 2014),

establecimos tres momentos clave como estrategia de indagacion, que nombramos:

1- Momento de instauracion de las condiciones de recepcion (1860-1900). El corte
es realizado a partir de las décadas desde 1860 hasta comienzos del siglo xX,
descritas por Barran como claves en el desarrollo de una nueva sensibilidad y en

el proceso de modernizacion.
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2- Momento de antecedentes y precursores. Este va desde 1900, cuando encontramos
la primera referencia a Freud, hasta 1956 cuando se funda la Asociacion
Psicoanalitica del Uruguay (APU)

3- Momento de consolidacién del psicoanalisis. Este corte va desde la conformacién

de la APU en 1956 hasta la llegada de la dictadura civico-militar en 1973.

Con referencia a esta demarcacion, en el siguiente apartado se desarrollan algunas
condiciones claves para la recepcion de las ideas. Lo que Ilamamos el Momento de
consolidacion del psicoanalisis, no sera abordado en esta tesis, tal como se explica en la
Presentacion.

Primeramente, nos detendremos en la libertad de reuniéon y la laicidad, como
condiciones de apertura a nuevas ideas, en un pais que se encontraba en un periodo de
modernizacion. En un segundo lugar, nos centraremos en algunas de las caracteristicas
sobresalientes del Batllismo'® y su impulso modernizador, periodo conocido por varias
reformas impulsadas por José Batlle y Ordoiiez,?® desde el Estado en materia politica,
econdmica y social. Esta coyuntura, caracterizada por la revision, el debate, y la
aplicacion de todo tipo de reformas habria propiciado la recepcion y el desarrollo de
nuevas ideas sobre el sujeto y el cuerpo, en un momento donde la biologizacion aparece

como resultante (Barran, 1995).

1.1. Momento de instauracion de las condiciones de recepcion
(1860-1900): laicidad y libertad de reunion

Entre 1860 y 1900 aproximadamente, sucedieron una serie de cambios que dieron paso
al Uruguay moderno. La reforma educativa, la instauracion de un sistema fiscal y
monetario estable, la creacion de un ejército unificado, diversas transformaciones en el
sistema econoémico por su insercion en el mercado capitalista mundial, los cambios
tecnoldgicos en la comunicacion y el trabajo, la inmigracion en el medio rural y diversas
leyes generaron el terreno para la recepcion de nuevos saberes provenientes del discurso
cientifico y de una nueva moral que debi6 eliminar la barbarie a favor del desarrollo de
un pais moderno. Varias figuras fueron tomadas como blanco de accion, ya sea

rechazandolas u operando sobre estas, como por ejemplo los inmigrantes pobres, los

19 Ala radical dentro del gobernante Partido Colorado, seguidores de las ideas de José Batlle y Orddiiez
20 José Batlle y Ordoéiiez, fue presidente de Uruguay en dos ocasiones: 1903-1907 y 1911-1915.
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enfermos psiquiatricos, los escolares inadaptados y cualquier manifestacion que saliera
de las rigidas normas morales civilizadas (Barran, 1999; Duffau, 2011, 2015).

El gran nimero de inmigrantes en Uruguay,? con su diversidad cultural e ideoldgica,
acelero el proceso de democratizacion, de secularizacion de lo juridico y de laicizacion
de la sociedad en general y, en especifico, de la educacién. La Universidad Mayor de la
Republica Oriental del Uruguay (Universidad de la Republica) fue levantada a partir de
la Ley Larrafiaga de 1833, durante el gobierno de Fructuoso Rivera, primer presidente
constitucional de la Republica, proceso que culmina —dilatado por la Guerra Grande
(1839-1851)— el 18 de julio de 1849, con Joaquin Suarez como presidente (Ardao, 1950,
1998). La creacion de la Primera Organizacion Gremial Obrera en 1865 y la formacion
de la Federacién Montevideana en 1875, de orientacion anarquista —adherida a la
Primera Internacional—, reflejan un pais democréatico, que no sin estabilidades, nos
remite al Estado de derecho y a la condicién de la «libre asociacion». Segun Mafié y
Burgues (1996) Uruguay fue el primer pais de la region (con Argentina, Paraguay y Rio
Grande del Sur) en fundar una sociedad de medicina, en 1852, y en crear una publicacion
periddica dedicada exclusivamente a la medicina: los Anales de Medicina
Montevideana.?? Unos afios después se funda, bajo la figura de José Pedro Varela, la
Sociedad de Amigos de la Educacion Popular, en 1867; la Facultad de Medicina de la
Universidad de la Republica, en 1875, y se crea el Decreto-Ley de Educaciéon Comun, en
1877, que denotan a un pais unificado por la educacion democrética.

A través de esta sucesion de reformas e iniciativas, se va gestando un Uruguay de
nuevas ideas y nuevos modos de funcionamiento. Elisabeth Roudinesco (1994) propone
dos condiciones que generan un terreno fértil para la recepcion de las ideas freudianas,

estos son el laicismo y la libertad de reunion:

En todas partes, y siempre, hubo dos condiciones invariantes necesarias
a la implantacion geografica de las ideas freudianas y de un movimiento
psicoanalitico: por un lado, la constitucion de un saber psiquiatrico —
esto es, una mirada sobre la locura capaz de conceptualizar la nocion de
enfermedad mental en detrimento de toda idea de posesion de origen
divino; por otro lado, la existencia de un Estado de derecho, capaz de
garantizar el libre ejercicio de una ensefianza freudiana (1994, p. 62-
63).

21 Segun Enrique Méndez Vives (1975) el censo realizado en Montevideo en 1884 acusaba que la poblacion
de la capital estaba formada por 72.781 extranjeros y 91.247 orientales.

22 Su primer nimero aparece en noviembre de 1853 y el Gltimo ndmero en mayo de 1856.
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Ni la creacion de la escuela pablica ni la creacion del hospital psiquiatrico fueron
proyectos desligados de una serie de condiciones y de discursos que los habilitaron. El
desarrollo de la medicina en el estudio de la enfermedad mental, por un lado, y la prensa
o la literatura que anuncio al loco y al extranjero como «peligro» y «retroceso», por otro,
alimentaron la moral dominante, que «sin ser solo eso, [...] tuvo un vinculo estrecho con
construcciones culturales y con los temores colectivos dentro de la sociedad» (Duffau,
2015, p. 43). Este nuevo pais no pudo aceptar la multitud inoperante e improductiva.?®
Para el caso de los enfermos psiquiatricos o «alienados mentales», fue necesario crear en
el afio 1860 el Asilo de Dementes?* y el Asilo de Mendigos; en 1876 se proyecta el
Manicomio Nacional, futuro Hospital Vilardebd, inaugurado en 1880.%® Locos y
delincuentes —que también se alojaron en el Asilo—?2° dieron a la préctica psiquiatrica
el material desde donde iniciarse, en lo que se llamd los casos médico-legales. El Asilo
fue dirigido principalmente por la Comision de Caridad y Beneficencia Publica®’ y
funciond en la 6rbita del catolicismo, con el médico en un lugar secundario; este «entablo6
una relacion estrecha entre la existencia de hospicios de alienados y las practicas de
control social, pero al mismo tiempo legitimé el discurso médico al aplicar el principio
de aislamiento pregonado por la escuela francesa» (Duffau, 2015, p.41-42). El 25 de mayo
de 1880 el Asilo pas6 a denominarse Manicomio Nacional. Para el caso del Hospital
Vilardebd, cuarenta afios después, fue dirigido por médicos y, progresivamente, por
aquellos orientados hacia el estudio de la alienacion mental, con la influencia de la escuela
médica francesa (Casarotti, 2007), lo que dio lugar en 1907 a la Catedra de Psiquiatria.

El pasaje de la Comision de Caridad y Beneficencia Publica a la direccion médica fue
sefial del proceso de secularizacion de los hospitales como centros estatales laicos. Duffau
(2015) llama la atencion sobre este pasaje del catolicismo a la laicidad de los centros

hospitalarios para sefialar que originariamente no surgieron como un espacio

23 Esta dimension de los centros modernos de reclusion no puede olvidar que también se consolidaron como
centros de produccion de conocimientos, asi como a la busqueda de proteccidn de derechos de los enfermos,
aunque ello no se alcanzara. Segin menciona Duffau (2015), en esta direccién se encuentran los estudios
del desarrollo de la psiquiatria en Argentina, por el historiador estadounidense Jonathan Ablard (2009),

24 Seglin Oscar Coll (2008), en 1864 el total de enfermos mentales internados era de 181.
25 Con capacidad para 700 personas, en 1889 se registran 1354.

% El traslado de los delincuentes al Asilo generé hacinamiento y constituyd uno de los factores para
construir el nuevo Vilardebé.

27 El 28 de mayo de 1852, la Junta Econdmico-Administrativa de Montevideo se hizo cargo del Hospital
de Caridad, y se cre0, bajo su oOrbita, la Comision de Caridad y Beneficencia Publica (Duffau, 2015).
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medicalizado, sino que se vincularon sobre todo con la religion?. Lo religioso comenzo
a perder potestades en la vida publica del Uruguay de modo paulatino, con inicio a fines
de la década del setenta del siglo xix y hasta la segunda década del siglo xx, cuando el
pais desarrolla un proceso de estatizacion de las instituciones. Este periodo fue vivido por
diversos conflictos entre el saber médico y la religion, al punto que la Comision del
Hospital de Caridad prohibid el retiro de los caddveres no reclamados para las clases de
anatomia de la Facultad de Medicina —inaugurada en 1876— y neg6 el uso de las
instalaciones para trabajos de diseccion, asi como las monjas se resistieron a que
estudiantes de medicina y médicos ingresaran a las salas de mujeres. Duffau (2015, p. 51)
sefiala que, en 1882, La Gaceta de Medicina y Farmacia reclam6 una mayor presencia
médica para el hospital y denuncié que «mientras los hospitales no estén dirigidos por
médicos en todos los ramos de la administracion, no podra haber jaméas un buen servicio
administrativo e higiénico», porque eran los facultativos «los Unicos llamados a guiar la
marcha regular de esos establecimientos» en «armonia con las necesidades y el adelanto
diario de las ciencias médicas» (La Gaceta de Medicina y Farmacia, 1882, p. 143). Tal
enfrentamiento no se limitd a la institucién, sino que armoé un bloque politico que fue
contra la injerencia de la Iglesia Catdlica en las decisiones estatales y en la vida cotidiana
(Caetano, Geymonat, 1997; Caetano, Geymonat, Greising, Sanchez, 2013).

Este clima fue el preludio de la aprobacion de la Ley de Asistencia Publica, en 1910,
y de la reforma sanitaria. La presidencia de Claudio Williman (sucesor de Batlle) cred,
en 1908, una comision compuesta por médicos, legisladores y funcionarios, con el
cometido especial de estudiar la reorganizacion de la asistencia publica, lo que dio lugar
al proyecto de Ley de Asistencia Pablica?® «cuyo rasgo dominante es el de haber quitado
a esta importantisima funcion puablica el aspecto humillante de la caridad, para hacer de
ella, de acuerdo con las ideas modernas, un primordial deber del Estado»®® (Rossi en
Duffau, 2015). La discusion de la reforma de los identificados con el batllismo gir6 sobre
la racionalidad econdmica, el problema de la existencia de multiples e innecesarias

comisiones y ataques hacia la Iglesia Catélica «como la principal responsable de una

28 Algunas de las hipotesis que maneja el historiador es que las gestiones por parte de las monjas se debieron
a su experiencia en hospitales europeos y a la escasa formacién de los orientales en la materia, ademas de
la religiosidad de la época que llevaba a los ciudadanos a recurrir a estas figuras.

2Aprobado y promulgado el 7 de noviembre de 1910.

30 En: La Colonia de Alienados de Santa Lucia, por el doctor Santin C. Rossi, director de la Colonia, en el
Primer Congreso Médico Nacional patrocinado por la Sociedad de Medicina de Montevideo y celebrado
en Montevideo del 9 al 16 de abril de 1916. (Montevideo: Imprenta El Siglo Ilustrado, 1916, p. 372).
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institucionalidad vetusta y de un concepto de caridad perimido y funcional a la injusticia
social» (Duffau, 2015, p. 58). La estatizacion de las instituciones hospitalarias tradujo y
concretd en los hechos un progresivo involucramiento del Estado en las politicas
sanitarias a través de la direccion y el sostén econémico de los servicios. Las reformas

fiscales se acompanaron del cambio de moral, la que incluyo que la

caridad como un impuesto al que podriamos considerar moral para el
hombre patricio, cat6lico y decimondnico, se convirtio a fines del siglo
XIX y entrando el siglo XX en una serie de obligaciones impositivas para
el hombre laico, burgués (y por ende defensor de la racionalidad
econdémica), ahorrativo y partidario de un contrato de obligaciones y
derechos con el Estado (Duffau, 2015, p. 54).

Sobre este punto el historiador nacional contempordneo subraya que la lucha del
cientificismo a favor de la secularizacion pudo verse seriamente condicionada por un
pragmatismo exprofeso antes que alentado por una vision teorica consistente. Otros
historiadores sefialan, en cuanto al laicismo®!, que fue influenciado por el positivismo en
el terreno del pensamiento filoséfico, surgido en los dltimos afios de la década de 1870.
Este penetrd a traveés de las doctrinas evolucionistas de Darwin y Spencer, que seran clave
para pensar la modernizacién del pais y los discursos cientificos. En 1890, el
espiritualismo volvié a cobrar fuerza a través de la figura de Carlos Vaz Ferreira®2. Segun
Ardao (1951), espiritualismo y positivismo se hallaban unidos frente al catolicismo, por
el libre pensamiento. No solo a nivel politico y econémico, por ser un Estado de derecho,
es que Uruguay respondi6 a la condicién de la «libre asociacion», sino que también se
reflejaba a nivel intelectual en las corrientes filos6ficas predominantes que se unificaban
en el ideal del libre pensamiento. Un dato relevante ofrece Duffau (2015) sobre el nuevo
proyecto de la Ley de Asistencia, que estuvo regido bajo una idea de justicia social como

deber del Estado y que refutaba las teorias de Malthus, Spencer, Darwin y «la llamada

31 Desde 1885, el secularismo tuvo un importante avance a través de leyes que trasladaban la autoridad de
la Iglesia al Estado, tales como las leyes del Matrimonio Civil Obligatorio y de Conventos, esa uUltima
declaraba sin existencia legal todos los conventos, casas de ejercicios o cualesquiera otras de religion
destinadas a la vida contemplativa o disciplinaria, cuya creacién no hubiera sido autorizada por el Poder
Ejecutivo en ejercicio del patronato.

32 (1872-1958). Miembro del Consejo Directivo de Instruccion Primaria (1900-1915), Decano de la Seccion
Secundaria de la Universidad (1904-1906), Maestro de Conferencias de la Universidad (1913-1958),
Profesor de Filosofia del Derecho en la Facultad de Derecho (1924-1929), Rector de la Universidad
(1929-1930, 1935-1938, 1938-1943), Director de la Facultad de Humanidades y Ciencias (1946-1949) y
Decano de esa facultad (1952-1955, 1955-1958) (Pérez Gambini, 1999).
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Escuela liberal en economia politica». Los batllistas, defensores de los deberes del Estado

y negadores de la voluntad caritativa de la Iglesia, sostuvieron que:

[L]as sociedades modernas estan muy lejos, por su organizacion, de
respetar y favorecer la verdadera seleccion natural y no representan
tampoco la encarnacion del principio de la proporcionalidad que debe
existir entre méritos y recompensas, pues son muchos los que trabajan
sin alcanzar una compensacion proporcionada a sus esfuerzos y viven
en la miseria por las fallas e injusticias de nuestra organizacién social
(Diario de Sesiones de la H. Camara de Representantes®® en Duffau,
2015, p. 62).

En este periodo en que despliegan las condiciones para la recepcion de las ideas de Freud,
queremos sefialar un aspecto fundamental y es la relacion que se fortalece entre el saber
médico y las politicas gubernamentales. EI médico fue ingresando en la vida politica, por
poseer el saber apropiado que sacaria al pais de las emergencias sanitarias y
consecuentemente lo dirigiria al progreso econdmico. Asi como la Iglesia Catdlica supo
monopolizar la vida publica, luego fue la medicina, al alcanzar cargos de direccion

fundamentales en las politicas del pais.

1.2. Momento de antecedentes y precursores (1900-1956)

Para 1900 Uruguay se encuentra desplegando su modernizacién, con cambios que
indican la llegada de nuevos aires liberales y democréaticos, aunque en el transcurso de
los afios sufriria de un golpe de estado® y restarian varias batallas por ganar.®® Algunos
de los elementos ideologicos fundamentales que se fueron gestando, y que encontraron
su maximo despliegue, fueron la teoria de la degeneracion, el higienismo y la normalidad,
elementos clave sin los cuales entender la lectura de Freud resulta un imposible. Con esas
condiciones entramos en el momento de los antecedentes y precursores, desde 1900,
cuando encontramos la primera referencia a Freud, hasta 1956, cuando se funda la
Asociacion Psicoanalitica del Uruguay (APU). En este periodo, el Uruguay tomo un gran
impulso modernizador con Batlle y Ordofiez. Momento de utopias, la coyuntura era

propicia para la recepcion y desarrollo de nuevas ideas.

33 Afo 1911, p. 21.

34 En 1931, el presidente de la Republica electo, Gabriel Terra, con el apoyo de algunas fracciones de los
dos partidos tradicionales, dio un golpe de Estado y disolvio el Poder Legislativo y la parte colegiada del
Poder Ejecutivo, el Consejo Nacional de Administracion.

3 El logro del voto secreto y la representacién proporcional se establecieron en la Constitucion de 1917.
La ley de divorcio fue aprobada en 1907, y la mujer obtuvo en 1913 la ley de divorcio «por su sola
voluntad». En 1932 logré el derecho al sufragio.
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1.2.1. Los elementos ideologicos: Degeneracion, higiene y normalidad

El trabajo con el archivo requiere de una revision, no Unicamente de las instituciones
y referentes portadores de los discursos, sino de las ideas predominantes a comienzos del
siglo xX. Intentar descifrar el modo de leer a Freud, sus interpretaciones y usos no puede
desconocer el espacio de disputa cientifica y politica del pais. La degeneracion de la raza,
la profilaxis y el higienismo constituirdn un apoyo ideoldgico desde donde recibir las
nuevas ideas.

Segun analiza Barran (1994), en la psiquiatria de principios del siglo xx primaba una
tendencia organicista de origen positivista, respuesta a la psiquiatria psicologicista del
siglo x1x. Ante la vieja psiquiatria psicologicista y verbalista, rechazaron las nociones de
alma y espiritu por tratarse de elementos anticientificos e inmateriales (Barran 1999).
Estos estudios indican como la eugenesia se instal6 como teoria frente al combate de la
degeneracion de la raza,® vista para el novecientos como una amenaza evidenciada por
las enfermedades y los vicios populares, como el alcoholismo, la sifilis, la tuberculosis y
las enfermedades mentales. Este conjunto de creencias se apoyod en la biologia, como
discurso soporte del gobierno de los cuerpos para el orden social. Las nociones de la lucha
por la existencia y la seleccion natural, sostenidas por el desarrollo positivo de la ciencia,
desplegaron el conjunto ideoldgico y pragmatico necesario para el progreso del Estado.
La totalidad de los fendmenos sociales, entre estos la educacién, seran estudiados bajo
categorias bioldgicas, lo que se ha denominado darwinismo social (Miranda y Vallejo,
2005). La biologia al servicio de la politica da las herramientas que vuelven al cuerpo
blanco de gubernamentalidad (Foucault, 2005). Con la eliminacion de lo indeseable
(anormales, inmigrantes) y la seleccion de los aptos, a partir de lo somatico, lo moral y lo
mental, opera la clasificacion de la poblacién y el destino de las politicas de gobierno.

Estas ideas encontraron aceptacion en América Latina, no solo entre las ideologias
nazistas, fascistas y conservadoras, sino también a intelectuales de izquierda, cientistas,
anarquistas y socialistas (Vallejo, 2005). Sapriza (2001) sefiala que, para los margenes
del Rio de la Plata, «hubo una “Utopia eugenista”, que se desplego en el periodo

comprendido entre las dos guerras mundiales del siglo pasado (1918-1945), consecuencia

% Sus primeras referencias se remontan a fines del siglo xix en Inglaterra, un producto, clara y
exclusivamente en sus inicios, de la liberal sociedad victoriana inglesa (Palma, 2005, p. 128), con Francis
Galton (1822-1911), primo de Charles Darwin y continuador de sus ideas sobre el evolucionismo, donde
describe una serie de acciones con fines de mejorar la raza humana. El problema de la pureza de la raza
residia en la herencia biolégica y el linaje familiar y en el control en los matrimonios
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del impacto social de la “ciencia” iniciada por Francis Galton» (2001, p. 1). Para el caso
rioplatense, predominaron dos corrientes, por un lado, la de Galton y la herencia
bioldgica, y, por otro lado, la de J. B. Lamarck,®” que pone en juego los efectos externos
del ambiente sobre el organismo y su trasmision hereditaria. La propuesta lamackiana fue
introducida por influencia francesa y predomino en el Uruguay. Algunas referencias
sefialan que prevalecio en Latinoamérica una eugenesia positiva, en la que predominé el
desarrollo de politicas prevencionistas de salud e higiene (Stephan, 2001, Vallejo;
Miranda, 2005; Pelades, 2005; Galak, 2014). Esta orientacién puede verse en la
preocupacion de los psiquiatras de la época, que dividen los modos de su intervencion en
lo médico-psiquiatrico y lo médico-social; lo primero remite a la terapéutica y lo segundo
a la profilaxis vinculada a lo hereditario y a «que proviene de los factores exteriores»
(Sicco, 1937).

El higienismo fue uno de los antecedentes que tuvo la eugenesia en el continente
latinoamericano y el medio por el cual el médico se constituyd como una figura politica
con plena autoridad sobre lo social (Alvarez, 2005). La higiene adoptara el nombre de
medicina social y otorgara respuestas a los problemas sanitarios de la cuidad. La higiene,
ese «nombre modesto que asumio la medicina preventiva» (Barran, 1999, p. 227), supo
presentarse como ciencia de la salud frente al miedo a la propagacion de las enfermedades
de los sectores populares. El triunfo de este nuevo discurso no fue dirigirse Gnicamente a
este sector, sino incorporar también al cuerpo sano y asi incluir bajo la mirada médica a

la totalidad de la poblacién. Segun describe Barran,

el higienismo invadio el parlamento, la escuela, la cércel, la fabrica, el
cuartel, la ciudad, la casa y el rancho, el tiempo del trabajo y el de
descanso [...] en el examen preventivo de los trabajadores [...] en el
examen de los empleados y obreros determinando o negando licencias,
rechazando aspirantes o0 imponiendo ciertas condiciones a otros, segin
lo que la ciencia estimaba de indole de la ocupacién, siendo en el caso
mas notorio, en este plano, el de los aspirantes a maestro®® (Barran,
1999, p. 229).

Las medidas profilacticas con fines de evitar el comienzo y desarrollo de una
enfermedad, fisica, moral o mental, demandé medidas educativas para la infancia. La

palabra del médico fue la experta en temas escolares y la escuela se constituyé como

37 Jean-Baptiste Pierre Antoine de Monet, Chevalier de Lamark (1744-1829), fue un naturalista francés que
formuld la primera teoria de la evolucion bioldgica; en 1802 acufi6 el término «biologia» para designar la
ciencia de los seres vivos.

38 Algunas investigaciones nacionales sefialan el papel del higienismo en el pais, en la formacién de los
profesores de Educacion Fisica (Rodriguez Giménez, 2014; Dogliotti, 2014; Rodriguez Antlnez, 2016).
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objeto de preocupacion e intervencion sobre «todos los problemas que se desarrollan [...]
ora sea con el maestro, ora con el nifio, o ya con el medio donde estos se desenvuelven»
(Rodriguez, 1910, p. 46). En 1929, se afirma que «porque no hay bastante proteccion para
esos infelices que necesitan mas que otros la educacion perfeccionante racional y el
cuidado moral necesario para disminuir en lo posible® los resultados de la herencia»
(Rodriguez, 1929, p. 190). Tal herencia era entendida como «maldita, engendrados por
un padre alcoholista [...] o de otra enfermedad que envenend el germen fecundado [...]
cumpliendo las leyes esquematicas de Morel sobre la degeneracién» (1929, p. 188).

Dos de las instituciones modernas que pautaron los modos deseables y necesarios de
comportamiento del ciudadano fueron la clinica y la escuela, por lo cual sus solidaridades
se instalan en lo l6gico. Entre la medicina y la escuela, entre la herencia y la moral, entre
filogénesis y ontogénesis, se va constituyendo el cuerpo. El principal asunto para atender
por el saber psiquiatrico fue el identificar a los débiles apenas perceptibles (Etchepare,
1912). El conjunto de saberes de la psiquiatria y la psicologia se orden6 por medio de la
clasificacion de los individuos, y, en consecuencia, se cred una extensa narrativa
justificadora a partir de la pretendida comprobacién cientifica de las capacidades y
aptitudes (Craviotto, 2016a).

En este contexto, también el psicoanalisis comienza a hacerse un lugar en la psiquiatria
uruguaya. Como describe Bercherie, la idea de considerar la enfermedad desde la primera

infancia o in utero es una muestra de la aparicion

por primera vez claramente, del material mismo sobre el cual se
edificara la psicologia dinamica y cuya dilucidacion sera a la vez su
éxito y su dificultad. Que esas nociones emerjan en un marco
conceptual anticuado, histéricamente y hasta politicamente fechado,
gue Freud y la escuela psicoanalitica hayan debido criticarlos y
desarmarlos pieza por pieza, no les impide ser una etapa del mismo
camino (Bercherie, p. 1980, p. 72).

Bercherie (1980) no desconoce que el camino recorrido por el saber freudiano supo
criticar los desarrollos de sus antecesores. Si bien Freud no realiza su trabajo ajeno a estos
elementos, salvo por sus primeros trabajos, previos a 1895, la herencia nunca fue un
elemento clave para su desarrollo. Encontramos otra mirada no tan continuista como la
de Paul Bercherie. Como sefiala Vallejo (2014) algunas nociones perviven en la escritura
freudiana hasta entrado el siglo xx, asi como de forma mas escasa hasta el final de sus

dias. Elisabeth Roudinesco presenta a la doctrina freudiana en ruptura con las hipotesis

39 Resaltado del autor.
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de la herencia, y sefiala que «[Freud] renuncia progresivamente a las doctrinas
hereditaristas surgidas del darwinismo [...] En la teoria psicoanalitica de la sexualidad ya
no queda lugar para nociones como desigualdad, degeneracion o normalidad»
(Roudinesco,1986, p. 87), y que «[s]e le condena porque, en él, el sexo no es ni la raza,
ni la herencia o la patologia, sino un verdadero “topico” que define la esencia misma de
la humanidad» (Roudinesco, 1986, p. 189). En el periodo de 1892-1896, el determinismo
hereditario pas6é a un segundo plano y fueron ganando protagonismo las nuevas
explicaciones clinicas psicologicas, aun asi, y Freud era hijo de su época, por lo cual lo

hereditario existe en algunos casos (Vallejo, 2014).

La medicina parisina decia: todas las enfermedades nerviosas tienen
una Unica causa, indispensable y suficiente, que es la herencia. Freud,
entusiasmado, replic: es cierto, todas las afecciones responden a una
causa Unica, indispensable y casi suficiente, que tiene que ver con lo
familiar. Pero no se trata de transmisiones materiales, sino de
convivencias y pedagogias. La teoria de la seduccién nucleaba y
retraducia el tripode esencial de la etiologia tradicional: familiarismo,
causa Unica, predisposicion (Vallejo, 2011, p. 717).

En este pasaje, el desarrollo de los estudios de la psique tomd por objeto al nifio y se
produjo una nueva narrativa. Para el caso uruguayo, el novecientos signific6 un momento
de notables cambios en el campo de la medicina, adquiriendo fuerza la psiquiatria y con
ella la medicina infantil. El establecimiento como objeto de estudio de los cuerpos de los
nifios permitio una universalizacion del saber psiquiatrico; si pudo convertirse en cierta
instancia de control de las conductas, «no fue mediante la conquista de la totalidad de la
vida ni con el recorrido del conjunto del desarrollo de los individuos desde su nacimiento
hasta su muerte; al contrario, fue al limitarse cada vez més, al excavar cada vez mas
profundamente en la infancia» (Foucault, 2000, p. 285).

Como concluye Vallejo (2011), para Pinel o Esquirol —leido por los psiquiatras
uruguayos—, el nifio jamas es loco o al menos las enfermedades mentales son muy poco
frecuentes en la infancia. Esto se debia a que seria causada por las pasiones, y para estos
psiquiatras los nifios no son capaces de desarrollarlas suficientemente. Por esto, se fue
conformando como un problema moral, por un inadecuado gobierno de si mismo y de la
relacion con las cosas. Las enfermedades mentales infantiles eran entendidas como
perversion de la verdad sobre el comportamiento humano, por lo cual la locura no era
esencialmente un problema del cuerpo en términos organicos. Para mediados del siglo
XIX, se produce somatizacion de las enfermedades, alienacion, estrechamente ligada a la

herencia, principalmente con Morel o Moreau de Tours. En oposicion al planteo de Pinel,
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Moreu afirmd que la influencia mérbida hereditaria se muestra en los nifios «al desnudo»
y por ello se observan pasiones tan preponderantes (Moreau de Tours, 1859, p. 311). El
nifio comienza a ganar terreno, y la infancia como instancia entre la herencia y la
pedagogia corporal comienza a ser objeto de investigaciones principalmente sobre los
impulsos, los actos involuntarios y los instintos (Vallejo, 2011).

La literatura médica francesa del siglo x1x, que propugno por politicas instaladas entre
la higiene y la herencia, dejo sentada una nocidn de familia y hogar como una fabrica de
destinos, en la cual la responsabilidad de la prevencion fue retomada por los discursos
psicoldgicos y pedagogicos. Para el caso uruguayo, la tecnificacion y el profesionalismo
que alcanzaron la medicina y la pedagogia a fines de siglo xix, con un sistema escolar
que busco la integracion y la movilidad social, no fue sino la denuncia constante ante la
situacion de nifios que no llegaban a los recintos escolares y otros que, aunque si llegaban,
mostraban dificultades de aprendizaje, problema que se acrecentd hacia 1930 (Pérez
Gambini, 1999). El problema del instinto, como condicion natural del sujeto, fue
estudiado mediante la debilidad mental de los nifios. Se comienza a dividir la infancia en
etapas, entendida como periodo cronologico del desarrollo, y se le designan
comportamientos esperados, que debe alcanzar hasta completarse como adulto. Las
anormalidades de los adultos debian conocerse y evitarse desde la nifiez, por lo cual el
control del correcto camino del instinto constituyo el trabajo de médicos y maestros. El
elemento ideoldgico de la normalidad fue fecundo segun Barran (1999; 2008), en el
pasaje de la «moralizacién de la medicina» a «medicalizacién de la moral», en el pasaje
de lo publico a lo privado. La medicalizacion comprende la creacion y ampliacion del
concepto de «enfermedad mental» a zonas del comportamiento humano hasta entonces
no patologizadas, aunque consideradas si fuera de la norma. La moralizacién del saber
médico, de antigua tradicion para el pais, era «el uso del saber cientifico por el orden
establecido en pro de su consolidacion. El otro, la medicalizacion de la moral dominante,
era el anuncio del porvenir» (Barran, 1999, p. 18).

En la seleccion y eliminacion, jug6 un papel fundamental la delimitacion y separacion
entre espacio publico y espacio privado. Claudio Figueiredo (1996) sefiala que «lo
psicolégico» y la psicologia tendrian su origen historico en la separacién entre publico y
privado, entre los siglos xvI y XiXx —primeramente, en Europa—, que dio lugar a los
«tratamientos morales». Es a partir de la defensa de lo privado y de las sospechas que
giran alrededor de su cuidado que «lo psicolégico» pasa a ser un objeto de preocupacion

e investigacion, que dio origen a disciplinas como la psicologia, el alienismo, la
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psiquiatria y el psicoanalisis (Moraes, 2016). Esta logica de separar y ordenar,
seleccionar y eliminar, como sintoma de la época, tomé como objeto al anormal, ya sea
que su anormalidad esté dada por herencia o por contagio. Una serie de instituciones se
afirman como dispositivos de apaciguamiento del miedo que instala la medicalizacion,
por ejemplo, el Manicomio, que separa fisica y moralmente al enfermo mental y a la
sociedad, o las escuelas especiales (Verdessio, 1934), que separan la variedad existente
de anormales, fuera de la escuela normal, como espacio de los nifios anormales sanos.
Durante la década de 1930, momento de la dictadura de Terra, se produce en Uruguay
un redoblamiento de la medicalizacién de la sociedad, que promueve politicas de control
de los comportamientos sexuales en general, que cimentaria un campo fecundo para el
estudio de los biotipos, la herencia morbida y los efectos de la degeneracion. La eugenesia
en el caso latinoamericano estuvo ocupada con cuestiones raciales,*® especialmente en
relacién al sexo y la reproduccion. Sapriza (2001) describe el nucleo conflictivo de la
eugenesia por la triada raza, sexualidad y género. En Uruguay, se implementaron una
serie de medidas para controlar la procreacion y el estado de salud previo al matrimonio,
por ejemplo, la creacién de los consultorios de eugénesis prematrimonial, gratuitos e
instalados en todos los hospitales y policlinicas de la Asistencia Publica Nacional
(Sapriza, 2001, p. 157). Segun lo expuesto por Barran «la raiz social burguesa y
conservadora del eugenismo también se aprecia en su tendencia a confundir preservacion
de la especie humana con defensa de la raza dominante: la blanca, argumentandose a
veces que en ella residian los mejores ejemplares para proceder a la seleccion natural»
(1999, p. 213). La perversion ocup6 un lugar central en los problemas médicos y
educativos. Avanzada la medicina y descartada la perversion como enfermedad
congénita, se afirmé como enfermedad adquirida por su relacion con lo involuntario y,
por esto, con la injerencia educativa en la materia. La herencia, los antecedentes
familiares, las condiciones de vida daran lugar a la constitucion de un cuerpo que recurre

a los interrogatorios, dando paso de la anatomia a las funciones y conductas.

1.2.2. Referentes e instituciones

En 1877, José Pedro Varela escribia que el nifio vivia «en la libertad salvaje [...] que

no frena ni las malas costumbres ni los vicios y hace que el hombre se aproxime mas y

40 Para Barran, la teoria eugenésica tuvo en el Uruguay una «(...) preferencia por el uso del término
“especie” y no de “raza”» (1999, p. 216).
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mas hacia la esfera del animal» (Barran, 1991, p. 20). Dira que el mayor mal del nifio sin
escuela es la ociosidad y el desprecio por el trabajo, que es lo que hace fuerte al hombre
de «ideas sanas» y al pais. Tres afios antes, habia sido creado el Asilo de Expdsitos y
Huérfanos,** que junto con la obligatoriedad de la educacion primaria instalaran las bases
de las diversas iniciativas que procuraron concretar el ideal definido por José Batlle y
Ordofiez entre 1903 y 1914, del Estado protector o «escudo de los débiles» (Turnes; Berro
Rovira, 2012). Tal cometido estatal, que se venia gestando desde décadas anteriores, fue
sostenido por nuevas instituciones y profesiones, entre estos, Instituto de Higiene
Experimental, en 1895, como asunto de gobierno, que buscé «estudiar experimentalmente
cuestiones de higiene e interés publico» (Oddone; Paris, 1971, p. 426), que fundaria la
medicina social. Vazquez Acevedo, entonces Rector de la Universidad, decia, al inaugurar

el instituto, que este representaba

la aparicién de un defensor valiente y poderoso contra enemigos
terribles Nos pondra asi en guardia contra los viejos enemigos y contra
enemigos todavia desconocidos en el medio ambiente en que vivimos. ..
para que podamos preservarnos de su contacto, y por Gltimo nos
proporcionaré las armas para luchar ventajosamente con ellos, cuando
no haya sido posible su invencion o su ataque. Para la Universidad la
fundacién del Instituto de Higiene importa el ver una de las ramas
principales de la ensefianza en la altura de los grandes progresos de la
ciencia moderna, importa imprimir a las investigaciones de la medicina
en ella su verdadera direccion (cit. en Oddone; Paris, 1971, p. 427).

Los cientificistas del saber médico colocan al cuerpo y la enfermedad como dos
enemigos en lucha, entramado donde se teje una biopolitica.

Otro hecho fundamental fue la creacion del primer Asilo Maternal por el gobierno de
Lorenzo Latorre, destinado a albergar a nifios entre dos y ocho afios mientras sus padres
trabajaban, el primer Jardin de Infantes, dirigido por Enriqueta Compte y Riqué en 1892,
y, en 1894, la primera Clinica de Nifios, bajo la direccion de Francisco Soca (Barran,
1991). En 1892, se le designa la direccion de la Catedra de Nifios de la Facultad de
Medicina; en una nota a VVazquez Acevedo reclamara las condiciones necesarias «en que
pueda mostrarse el nifio enfermo a nuestros jovenes alumnosx». El nifio enfermo como
objeto de ensefianza de un campo de saber especifico queda instalado en el discurso
cientifico del pais. La condicion para un pais «sano», esto es, un pais productivo, sera
lograr la sanidad de los individuos futuros trabajadores, asi la tasa de mortalidad infantil

se vuelve un parametro fundamental para pensar el progreso.

41 Institucion que fue conducida por la Sociedad Filantrépica de Damas Orientales.
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Una serie de disposiciones legislativas zanjaban el camino para la infancia que se
estaba construyendo: la Ley de Vagancia (1882), la de Ensefianza Obligatoria (1885), la
de Proteccion de Menores (1910) y la de creacion del Patronato de Delincuentes y
Menores (1915). Las nociones de salvajismo y descontrol de la infancia llevaron en 1889
a establecer un Cddigo del Derecho Penal que eximio de responsabilidad los actos
cometidos a menores de 10 afios, con excepciones a menores de 14 afios segun
reconocieran el hecho o no. Hasta comienzos del siglo XX una muerte ocasionada por un
nifio habilitaba a la prensa a nombrarlo asesino o con «instintos de fiera». La contencion
de la infancia era fundamental, ya que lo que podia presentarse como indisciplina en esa
época podia llevar «sus hazafias hacia otra via y entrar facilmente en conflicto, ya solos,
ya arrastrando a sus compafieros con la policia o con la ley» (Etchepare, 1912, p. 282).
Como objeto privilegiado el nifio comienza a ocupar la agenda gubernamental;
entenderlo, conocerlo es parte de un proyecto de mayor amplitud, dar luz a la
incertidumbre de lo infantil para alcanzar el orden y progreso social. El nifio es la
esperanza del Estado-nacion e intervenir sobre él es condicidn de necesidad; la institucion
escolar serd el dispositivo fundamental que pondra a operar sobre la preocupacion
moderna por la gobernabilidad (Foucault, 2006).

Un elemento significativo para la indagar sobre la cuestion del sujeto y el cuerpo es el
establecimiento de la Céatedra de Psiquiatria, en 1907. Esta fue ocupada por Bernardo
Etchepare,*? quien «imprimié una orientacion bioldgica a la manera de concebir y
examinar al enfermo mental» (citado por Oddone; Paris, 1971, p. 451). Como sefala
Roudinesco (1994) para el caso francés y afirma Barran (1999) para el caso uruguayo, las
ideas de Freud tuvieron su entrada alli en un momento en que el binomio
patologia/normalidad se vuelve rector de la medicina como ciencia natural y se produce
una biologizacion de lo social. Habra que esperar algunos afios para la creacién, en 1923,
de la Sociedad de Psiquiatria, otro factor primordial en el desarrollo de la psiquiatria
nacional. Como desde los primeros afios como parte de la universidad, toda la rama
médica se desarrollo alejada de las especulaciones, con una fuerte impronta

profesionalista que impulsé el «médico practico» (Oddone; Paris, 1971, p. 441). Como

42 Bernardo Etchepare (1869-1925) se recibié de médico y cirujano en la Facultad Medicina de Paris en
1894. A su regreso se le designé como profesor de Anatomia, cargo que desempefié hasta 1905. Ejerci6
como cirujano por diez afios y luego se orient6 totalmente a la psiquiatria. Fue el primer jefe del Hospital
Vilardebd, Miembro fundador de la Sociedad de Psiquiatria y miembro correspondiente de la Sociedad de
Medicina Psicoldgica de Paris. Es reconocido por su gran influencia como el padre de la psiquiatria en
Uruguay.
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sefialo Barran, desde la segunda mitad del siglo x1x, la medicina «quiso ser un saber solo
de hechos, empirico, formado en la observacion y la experimentacion, dependiente de la
clinica[...]. Y si no habia teoria, no importaba, la empiria mas absoluta debia presidir la
busqueda de la cura del cuerpo» (1995, p. 9). Es lo que Foucault llamé «experiencia
clinica apertura, la primera en la historia occidental del individuo concreto al lenguaje de
la racionalidad, este acontecimiento decisivo en la relacion del hombre consigo mismo y
del lenguaje con las cosas» (1999, p. 8). Iniciado el siglo xX, se crea el Laboratorio
Central de las Clinicas (en la Facultad de Medicina), con el propdsito de reunir la
investigacion anatdmica, microscopica y quimica con la ensefianza universitaria. Luis
Morquio® dejaria en claro que «la clinica no se hace con discursos [...] sino con hechos
bien ensefiados» (cit. en Oddone; Paris, 1971, p. 440). El espiritu cientificista pondero la
necesidad de aumentar las practicas y jerarquizar la clinica (Oddone; Paris, 1971),
impronta que también tomara la tradicion normalista del magisterio para el estudio de los
nifos.

Los médicos catedraticos de la psiquiatria uruguaya realizaron o completaron sus
estudios en las principales clinicas europeas de la época, y en sus viajes entraron en
contacto con las mas reconocidas universidades e instituciones de salud, en especial las
francesas. La influencia de La Salpétriére en el discurso médico del novecientos en
Uruguay es destacable; la escuela francesa de psiquiatria, y especificamente esta
institucion, significo uno de los mas importantes aportes para la medicina uruguaya, desde
la segunda mitad del siglo xix. La relacion de la psiquiatria uruguaya de manera directa
con La Salpétriére la establecid Francisco Soca (1856-1922), quien haria su tesis de
doctorado, Etude clinique sur la maladie de Friedreich, dedicada a su maestro Jean
Martin Charcot, en 1888. Soca, al regresar, como miembro asociado extranjero de la
Academia de Medicina de Paris, encauzaria sus estudios a la pediatria y seria el
representante en Uruguay de la escuela francesa de medicina. Apenas seis afios antes, en
1882, Charcot establecio la primera clinica neuroldgica, Clinique des Maladies du
Systeme Nerveux, y tres afios después Sigmund Freud permanecid cuatro meses en el
hospital como discipulo suyo, con estudios sobre la histeria, la hipnosis y la sugestion.

Luego de retornar a Viena en 1886, Freud (1886-1899) dedicé varios afios de su

4 Luis Morquio (1867-1935) se doctord en 1892, con una tesis sobre la fiebre tifoidea. Al culminar, se
traslado a Francia, para realizar estudios sobre la patologia infantil. Luego de dos afios, regresa al Uruguay
y dirige el Asilo de Expdsitos y Huérfanos, desde el afio 1894. En 1900, fue nombrado profesor titular de
Medicina Infantil, al frente de la Céatedra de Pediatria de la Facultad de Medicina, como sucesor de
Francisco Soca.
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investigacion al hipnotismo y la sugestion. En esta revuelta epistémica se adjudica el
nacimiento del psicoandlisis, cuando los estudios de Charcot llevan a Freud a separar lo
psicologico de las ataduras de lo anatomofisioldgico, hasta su confirmacion con el
descubrimiento del inconsciente.

Varios psiquiatras uruguayos se volvieron referentes en la materia a nivel regional, y
puede verse en las diversas publicaciones como establecieron lazos académicos con
Brasil, Argentina y Chile, principalmente, asi como la participacion en los congresos
cientificos latinoamericanos y panamericanos organizados por la region. Un ejemplo es
el encuentro, en el Segundo Congreso Cientifico en Montevideo en 1901, de los argentinos
Horacio Pifiero* y José Ingenieros® con Carlos Vaz Ferreira como referente nacional.
Ingenieros es para el caso argentino una figura clave en la recepcién y apropiacion del
freudismo (Vezzetti, 2007). Si bien Ingenieros refiere muy pocas veces a Freud, deja
expuesto, a partir de la lectura mediada por Janet, el repertorio de argumentos que
constituiran el nucleo de la resistencia al freudismo durante muchos afios. En 1919,
Ingenieros contrapone el «andlisis psicofisioldgico» que Janet realiza de la histeria al
psicoanalisis de Freud y Breuer. En la separacion que acentua la distincion entre fisiologia
y psicologia queda desplazada, y alterada en su significacién, cuando ubica a la
disposicion pansexualista como el elemento distintivo de la teoria freudiana. El texto de
Janet fue presentado en 1913 en el 18.° Congreso Internacional de Medicina, en Londres,
y se publicé muy pronto en la revista de Victor Mercante en La Plata. Ingenieros no se
presenta como fiel reproductor de Janet, sino que habilitdé una apropiacién de Freud en la
Argentina. Contribuy6 a establecer los limites y el sentido posible de su recepcion en la
psicoterapia y la sexualidad, y legitimar para la medicina mental argentina el campo de
problemas de la hipnosis y la psicoterapia a través de la obra Histeria y sugestion, reflejo
de la recepcion de las escuelas francesas de Charcot y de Bernheim. Sobre la sexualidad,
su intervencion sigue caminos mas complejos y pone en evidencia como la via literaria
aparece como otro modo de circulacion del freudismo. Si en 1919 se sitda cuestionando
el pansexualismo, con sus trabajos sobre la psicopatologia sexual y sus ensayos sobre la

pasion amorosa habilitd otro espacio y otro publico para una lectura moderna del

4 Pifiero se encargd en 1898 de la Catedra de Psicologia en el Colegio Nacional Central de Buenos Aires;
un afio después, fundd el primer laboratorio de psicologia experimental en el pais y en Sudamérica, fuera
del antecedente del Laboratorio de Psicofisiologia organizado por Victor Mercante en San Juan en 1891.
4 Meédico recibido en 1900 con la tesis Simulacién de la lucha por la vida. Fue jefe de la Clinica de
Enfermedades Nerviosas de la Facultad de Medicina de Buenos Aires, catedratico suplente en 1904 y titular
en 1908 de la Catedra de Psicologia Experimental de la Facultad de Filosofia y Letras. Trabajo con José
Ramos Mejia en la Cétedra de Neurologia.
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freudismo «en el marco de una “sensibilidad”, podria decirse, que sintonizaba con los
aires de renovacion democratica y de reforma moral en el terreno de la sexualidad» (2007,
p. 8). En esta dualidad se encuentra la advertencia de Freud sobre la sexualidad como un
problema del individuo y la cultura. El cuestionamiento al freudismo operaba
contraponiendole una representacion del amor sexual subordinado a los fines y los valores
de la familia, de la doctrina cat6lica. La posibilidad de que la sexualidad quede
desamarrada de los fines de la familia incrementa el conflicto. Sobre la «recepcion
psiquiatrica» en Argentina fue bastante notable en términos de la frecuencia de las
menciones del nombre de Freud en 1920 y en 1930. Algunas de las consecuencias de la
recepcion en Argentina fueron la difusion y la apropiacién libre de la obra de Freud en
una zona del campo psiquiétrico y de la ensefianza de la psicologia, que se evidencia por
su incorporacion académica y en la consideracidn que recibe en las revistas psiquiatricas.
Otra es que la recepcidn psiquiatrica fue «fallida» més alla de la extension y la reiteracion
de las referencias a Freud, ya que no produjo lineas de transformacion del dispositivo
psiquiatrico (Vezzetti, 2007).

Sobre esta coyuntura nacional y regional, Barran (1999) y Pérez Gambini (1999)
sefialan la importancia del lugar que ocuparon las ideas de Freud en la psicologia y la
psiquiatria nacional, como veremos en las menciones realizadas principalmente en la
Revista Médica del Uruguay y en los Anales de Medicina. En las primeras décadas del
siglo xx, la presencia de menciones a Freud y luego al llamado psicoanalisis respondia
especialmente al interés aislado de médicos y psiquiatras que realizaron algunos intentos
acotados de aplicacion clinica, como muestran los casos de Luis Morquio (1899, 1900) y
Bernardo Etchepare (1913). Estos y otros médicos ampliaron su rango de accion, y
volcaron sus teorias y técnicas en otro campo: la escuela. Hacia 1920 se duplican las
menciones a Freud, entre la preocupacién psiquiatrica y médica por la educacion sexual
de los nifios, como forma de prevencion fisica y moral, como veremos con Etchepare
(1918, 1926) y Santin Carlos Rossi*® (1916, 1919, 1926), asi como en el debate suscitado

46 Santin Carlos Rossi (1884-1936) se graduo en la Facultad de Medina de la Universidad de la Republica.
Fue practicante y luego médico del Hospital Vilardebd. En 1917, es nombrado profesor agregado de la
Catedra de Psiquiatria y Medicina Legal; pas6 a ser titular en 1925, afio en que fallece Etchepare. Tuvo una
importante participacion en el ambito educativo, como director de Ensefianza Primaria y Normal, ministro
de Instruccién Publica y diputado.
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entre Juan. B. Morelli*’ y Paulina Luisi,*® en la revision de la eficacia de las psicoterapias,
tal como se vera con Pedro E. Duprat*® (1914) y Camilo Payssé> (1920), y la propia
formacion del magisterio, en el conocimiento completo del nifio, con Sebastian Morey
Otero®! (1922, 1928).

Clinica psiquiatrica y escuela van a reunirse en lo que llamaremos «el discurso
pedagogico», entendiendo por este, aquel que se dispone gobernar y conducir a la

infancia®?. La bUsqueda incesante del movimiento cientificista universitario se vinculd

47 Juan Bautista Morelli D" Auggero (1868-1947), hijo y nieto de médicos italianos, inicia una carrera
docente en medicina desde los 19 afios, con Botanica Médica. Se recibe de médico en 1890, pero se dedica
exclusivamente a la investigacion y a la ensefianza durante 8 afios. Docente de Fisiologia y director del
Laboratorio de Fisiologia desde 1891, en 1897 de Patologia General, en 1902 de Materia Médica y
Terapéutica. Reduce su actividad académica, entre 1902 y 1916, por una intensa actividad politica en el
Directorio del Partido Nacional. En 1907 viaja a Europa, fundamentalmente para estudiar el tratamiento de
la tuberculosis pulmonar, principal tema de desarrollo en Uruguay, y visitara las clinicas de Vazquez,
Laubry, Babinski, de la cardiologia y neurologia francesas. Entre 1917 y 1920 participa con gran iniciativa
del pensamiento catélico, de la congregacion salesiana. Profesor de Clinica Médica entre 1924 y 1937, en
1927 ingresa al Senado hasta 1942, y es su presidente en 1929 y en 1941 (Mafé Garzon, 2004).

4 Paulina Luisi nacié en la provincia de Entre Rios, Argentina, en 1875, y se mudé inmediatamente a
Paysandd, Uruguay. Hija de un masén italiano, seguidor de Garibaldi, y de madre maestra y profesora,
ambos defensores de una educacién para la igualdad entre hombres y mujeres. Se recibié de maestra con
15 afios, y en 1900 ingres6 a la Facultad de Medicina, para alcanzar el titulo de doctora en Medicina y
Cirugia a los 33 afios. Sus trabajos sobre educacién sexual seran retomados por Clemente Estable en 1939,
en la elaboracién del Plan Estable, con una linea rectora definida por el método experimental derivado de
las ciencias naturales (Cabrera, s/d). En 1905 fue profesora de la Escuela Normal de Mujeres y practicante
del doctor Morquio en La Cuna del Asilo Damaso Larrafiaga, quien, como vimos, habria sido uno de los
primeros lectores de Freud, en la medicina del pais (Morquio, 1989, 1900).

49 Se autorreferencia como «médico del Hospital Ferreira, ex jefe de Clinica y médico asistente de la
Facultad de Medicina» (RMU, 1911, p. 162). Integrd el Partido Colorado.

50 Médico alienista del Hospital Vilardebo.

51 Sehastian Morey Otero (1896-1939), maestro montevideano, se incorporé en 1914 en el Instituto Normall
Joaquin Sanchez, en la Catedra de Moral y Constitucion, y en el Instituto Maria Stagnero de Munar, en la
Catedra de Filosofia y Psicologia Pedagogica Experimental. Dirigié ambos institutos entre 1935 y 1939, y
estudi6 en Europa un afio y medio sobre la investigacion psicoldgica y pedagdgica. Director de la biblioteca
del Museo Pedagdgico de 1927 a 1930. En 1930 fue subdirector del Instituto Normal Joaquin R. Sanchez,
hasta 1935. En 1933, crea el Laboratorio de Psicopedagogia de los Institutos Normales, que dirigié hasta
su muerte.

52 posteriormente, y fuera del alcance de esta tesis, la teoria freudiana ingresa por el Laboratorio de
Pedagogia del Instituto Normal con la influencia de las visitas de Waclaw Radecki y Emilio Mira y Lopez
(Bruno, 2004). Entre las décadas de 1930 y 1940, en que se acentlan los componentes ideoldgicos
sefialados, se produce un viraje en torno a la recepcion de las ideas freudianas con una mayor presencia de
menciones Yy criticas tedricas y clinicas. Principalmente en la Revista de Psiquiatria del Uruguay
(1929-1935), como, por ejemplo: Conferencia sobre Psicoanalisis, de Allende Navarro en 1938, y Teoria
y préctica del psicoanélisis, de Mira y Lopez en 1940. Aumentan las evocaciones a diferentes conceptos
psicoanaliticos, como resistencia, complejo de Edipo, represion e inconsciente. En este momento, comienza
a esbozarse un espacio independiente para el desarrollo del psicoanalisis, con el desarrollo de una préctica
psicoanalitica de Valentin Pérez Pastorini y Miguel Sesser (Craviotto et al., 2014). En 1929, en las tarjetas
de la Revista de Psiquiatria, Perez Pastorini se presentaba como «médico alienista de la Colonia Dr.
Bernardo Etchepare. Especialista en nerviosos y mentales». En la década de 1930 conoce las ideas de Freud
y es en 1936 que se nombra, autorizandose como «psiquiatra y psicoanalista». En 1938 se nomina,
exclusivamente, «psicoanalista». Junto a estos médicos, se agruparon otros interesados en sus ensefianzas,
como Rodolfo Agorio, Gilberto Koolhaas y Hector Garbarino. Hacia 1950, toma fuerza un afan por la
formacidn en psicoandlisis y la pretension de incluirse formalmente dentro del movimiento psicoanalitico
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decidida y politicamente con las practicas de gobierno del cuerpo en los hospitales, pero,
sobre todo, en las escuelas y espacios publicos. Veremos en los capitulos siguientes como
este saber universitario y el experimental del cuerpo clinico fueron distantes al anuncio

freudiano del inconsciente.

internacional. El grupo fundador de Apu —Gilberto Koolhaas, Rodolfo Agorio, Juan C. Rey Tosar, Héctor
Garbarino y Mercedes Freire, Fernando Taragano, Miguel Sesser, Juan Pereira Anavitarte, Martha Lacava,
Laura Achard— desarrollara fuertes vinculos con la Asociacion Psicoanalitica Argentina (APA), creada en
1942. Dirigidos a su consolidacién como institucidn, se produjo la visita de Hanna Segall, en diciembre de
1952, y en diciembre de 1954, de Willy Baranger y Madeleine Baranger, recomendados al grupo por Angel
Garma, uno de los fundadores de la Asociacién Psicoanalitica Argentina (APA). Bruno (2004), en
entrevista a Betty Garma, cuenta que «él le conté a Betty que las ideas de Freud habian “cruzado el charco”
y que un tal Valentin Pérez Pastorini viajaba periédicamente a analizarse con él». Estas visitas dieron un
envion a la institucionalizacion del grupo, lo que resulté en la fundacion de la APU en setiembre de 1955.
Este seria el primero de dos hechos que marcarian el pasaje de una prehistoria, al decir de Freire de
Garbarino (1988, p. 3), a la historia del psicoandlisis en Uruguay (Craviotto et al., 2014).
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Segunda parte: El extrafiamiento del cuerpo y la lectura de Freud

Esta conformada por tres capitulos que abordan el modo en que el cuerpo produce un
extrafiamiento al saber universitario medico, psiquiatrico y al normalista, y cémo
anteponen su conocimiento como verdad, para taponar sus fisuras. Ante las incognitas de
la relacion entre psique y cuerpo, encontramos las primeras menciones a Freud en los
primeros afios del siglo XX, que comienzan a adquirir otro lugar en la década de 1920 y
de 1930.

Capitulo 2. El extrafiamiento del cuerpo: el impasse del saber médico
y el auxilio pedagdgico

Encontramos variadas explicaciones etiologicas de la histeria, «la béle noirc de la
medicina» (Freud, 1888, p.45), en los escritos y textos doctrinales publicados en el ambito
meédico y psiquidtrico del Uruguay, a fines del siglo xix y principios del siglo xx. Estos
se agrupan principalmente en la Revista Médica del Uruguay, fundada en 1898. Es la
etiologia el elemento mas débil en la clinica de las afecciones mentales y resulta un
elemento fundamental para analizar como el cuerpo constituye un limite para el saber
médico, al tiempo que habilitd la recepcion de las ideas freudianas en Uruguay.®®

Encontramos las primeras menciones a Freud, que en su mayoria carecen de
referencias explicitas a los escritos. Para la primera mencion, del pediatra Luis Morquio
en 1900, sabemos que se encontraban en circulacion aquellos reconocidos como
prepsicoanaliticos, que su propia compilacion nombra como Publicaciones
prepsicoanaliticas y manuscritos inéditos en vida de Freud (1886-1899). Corresponden
a articulos publicados en Die Gesundheit, un manual de medicina que reunia materiales
de distintos autores y que no se van publicar en castellano hasta 1922, en Espafia, con la
traduccion por Lépez Ballesteros. La traduccion al inglés tuvo que esperar a 1953, y otro
tanto al francés y al italiano. Se conoce que en 1893 aparece, primero en la Revista de
Ciencias Médicas de Barcelona y luego en la Gaceta Médica de Granada, con el titulo
«Sobre el mecanismo psiquico de los fendmenos histéricos: comunicacion preliminar»,

la traduccion al castellano del primer capitulo del primer libro de Freud, Estudios sobre

%3 Este punto es trabajado por Grau y Novas (2015), quienes sefialan que no existe en la actualidad acuerdo
sobre la etiologia —origen causal de los diferentes procesos patologicos (patogenia)— principal de las
enfermedades mentales.
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la histeria, de traductor desconocido. El escrito en colaboracion con Josef Breuer habia
sido publicado un mes antes en la revista médica berlinesa Neurologisches Zentralblatt
(Martin Arias, Gallego Borghini, 2011). Como veremos, la escueta referencia imposibilita
confirmar si Morquio leyo a Freud en aleméan o en espafiol o si fue por intermedio de otro
autor. De igual forma, veremos como un tal Freud aparece, en este y en 1913, en el caso
«Ceguera histérica» de Bernardo Etchepare, en el estudio de la histeria, esto es,
justamente donde el acontecimiento en el cuerpo contradice la ldgica del organismo, que
no es otra cosa que el discurso bioldgico. Para esta segunda evocaciéon de Freud, las
preguntas giran en torno a la influencia de Janet.

Si «en siglos anteriores, como posesas, habian sido quemadas en la hoguera o
exorcizadas, en la moderna época ilustrada ya no recibieron mas que el anatema del
ridiculo; [y] sus estados se consideraban mera simulacién y exageraciones» (Freud, 1888,
p. 45), los cambios en el saber psiquiatrico fueron dandole un lugar de observacion
clinica, que los uruguayos aprehenderan principalmente de Charcot. Esta coyuntura, nos
permite pensar el punto de encuentro entre el organismo viviente y la palabra, cuando,

como expresa el médico Pedro E. Duprat

la Biologia normal y mérbida, mostrandonos las condiciones exigida
por el organismo para mantener su equilibrio anatémico y fisioldgico y
ensefidandonos las causas de las alteraciones de este estado y las
circunstancias que deben intervenir para reconducir a la normalidad,
nos permitird sentar las indicaciones generales de las medicaciones, y
por ultimo la Patologia y la Clinica, nos conducirén a las indicaciones
concreta, individual, de los tratamientos, suprema razon de la existencia
de toda la Terapéutica y fin 16gico de toda la Medicina (1913, p. 356).

Veremos cdmo la biologia sostendra los argumentos y los tratamientos de estos
cuerpos, y como se produce una extension que sale del hospital y se dirige a la escuela
para interpelar a otra figura: el nifio débil mental y sus diferentes niveles de inadaptacion.
Lo que estas figuras comparten es justamente el inoperante sometimiento progresivo de
lo instintivo a la voluntad de los otros y a la propia. Lo que nos interesa en este punto es
sefialar como la histérica y el escolar son los principales portadores de un cuerpo que
hablan de una incompletud para el «discurso pedagdgico», al tiempo que indican al
médico y al maestro su falta.

Este analisis se realiza en torno a una tesis fundamental de la experiencia abierta por
Freud y retomada por Lacan: el cuerpo es irreductible a lo organico y soporta una verdad
que se hace valer sin consultar a la razon, resistiéndose al saber. Lo que esta en cuestion

es el estatuto del cuerpo a comienzos del siglo XX, en un momento en que la medicina
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uruguaya comienza a acoger las primeras obras de Freud. Se trata de ver de qué manera

se toparon en el encuentro con la histeria y el sintoma, con el inconsciente y el cuerpo.

2.1.Una verdad sin correlato organico

El conocimiento del histerismo es de grandisima
importancia para los médicos y cirujanos: unos y
otros son engafiados, [...] por esta gran
simuladora de las enfermedades organicas.

J. DE LEON, 1905

En 1899, Luis Morquio introduce la referencia a los estudios de Charcot en un texto
denominado Parélisis dolorosa de los nifios (1899), en el cual sefiala las hipotesis
fisiolégicas ante una paréalisis dolorosa del brazo izquierdo en nifios pequefios que
«desaparecen a los dias sin dejar rastros [...] completamente curados» (1899, p. 27).
Establece como hipdtesis que las parélisis se deben a una lesién en el plexo braquial, sin
embargo «no podrian ser verificadas anatomicamente» (1899, p. 26). La siguiente

expresion es contundente:

iGrande fue nuestra sorpresa cuando al dia siguiente, después de haber
arreglado nuestro criterio terapéutico en el sentido de nuestra hipétesis,
nos encontramos con el nifio completamente sano! Sin embargo,
siempre dentro de nuestro diagndstico, porque no conociamos otro,
buscamos explicacion al hecho (1899, p. 27).

Lo destacable, que coloca en serie este texto con otros, es que las madres de estos nifios
son nombradas como histéricas 0 nerviosas. Esto coloca a los nifios en una cadena
hereditaria y, por esto, en la posibilidad de poner en duda una cuota de histeria en el
diagndstico.

El mismo afio, en la sesion del 28 de abril de 1899 de la Sociedad de Medicina de
Montevideo, Juan B. Morelli relata un caso, luego comentado por Morquio y Jacinto De
Ledn. Este escrito trata sobre «ataques producidos por la emocion» (1899, p. 258),
constatados por disfunciones motrices que impiden caminar, pero no «correr, subir una
escalera (muy inclinada) y bailar» (1899, p. 258). El diagnostico final es una astasia abasia
de Blocqg y Charcot, como una especie neuropatica, de origen histérico. Segun Morelli, la
cura sucedio por presiones en los brazos y excitaciones en la faringe provocando «una
intensa crisis de lagrimas. Inmediatamente la enferma se siente mejor, y el siguiente dia
estaba curada» (1899, p. 258). Al final del texto escribe que las manifestaciones «han

desaparecido de una manera mas sugestiva que curativa» (1899, p. 560).
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En 1900 Morquio, nombrado profesor titular de la Catedra de Medicina Infantil,
publica el articulo Displejia espasmddica familiar (DEF), texto destacable por ser la
primera mencion de Freud en el Uruguay.> La DEF es «una enfermedad caracterizada
por un estado espasmo-paralitico localizado a las extremidades, principalmente
inferiores, con o sin perturbaciones cerebrales, [...] en patologia y especialmente en
clinica nerviosa se han llamado enfermedades familiares» (Morquio, 1900, p. 285). El
pediatra realiza la descripcion de lo observado en un nifio de siete afios, que llega al
hospital en brazos de su padre, que no camina con fluidez, aunque si puede sostenerse de
pie, puede pararse y dar algunos pasos, apoyado en la punta de los pies con
entrecruzamientos. Facilmente puede también realizar una marcha en «cuatro patas», que
es su forma de andar. A partir de su observacion, conforma un cuadro con la contractura
muscular de las piernas y el estrabismo del nifio, informacién que suma a que vive en
campafa, que nunca asistio a la escuela, para diagnosticar un retardo intelectual. Lo que
define al diagnostico —de la DEF— es el hecho de tener un hermano fallecido a su misma

edad y otro de tres afios con las mismas manifestaciones. El pediatra sefiala que

estas modalidades clinicas fueron conocidas recientemente por escasos
estudios y por esto deben ser tenidas en cuenta para el esclarecimiento.
Debemos sefialar entre los observadores que previamente se ocuparon
de estos estudios a Freud, Schultze, Pelizafis, New Mark, Strumpell,
Raymond, Souques, tesis de Lorrain, por no citar otros que los
principales (1900, p. 288).

Hacia el final del texto, dird que «la anatomia patoldgica ofrece también sus
oscuridades, [...] la cuestion es conocer si esta esclerosis es idiopatica, originaria de la
médula o secundaria de una lesion cerebral segin la opinién de Freud» (1900, p. 288).
Retoma esta hipdtesis freudiana, pues a su criterio es la que cuenta «con mayor aceptacion
y es la que mas se adapta a los hechos» (1900, p. 288). Ese mismo afio, en el caso titulado
Dermografismo familiar, trabajard con las nociones de neurosis, histeria y sugestion, sin
referencia alguna a Freud.

En 1901, Morquio presenta Un caso de histero-traumatismo en un nifio de 8 afios, en
el cual expone a Julio B. a examen. Este nifio habia sufrido un accidente al caer de un tren
mientras vendia diarios, acontecimiento que le provoc6 un desmayo y varias heridas en
la pierna derecha; varios dias después de la primera consulta, se constata una doble

fractura. Llama la atencion del medico que ante tal diagndstico el nifio no manifieste

% Barran (1999) sefiala que la primera mencién a Freud se realiza en 1913, por Bernardo Etchepare, en el
articulo «Ceguera histérica».
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ningun dolor y se muestra «despejado, alegre, inteligente» (1901, p. 210). Morquio reitera
varias veces su sorpresa y nada dice sobre la posibilidad de la histeria, aunque da nombre
a su texto. La fractura fue constatada, asi como la posterior formacion del callo, y el nifio
no simula dolor, por lo cual histero parece dar nombre a lo inexplicable, a la sorpresa del
médico, y no al diagnostico. La explicacion etiologica no es clara. Como sefiala el médico,
«bajo el punto de vista clinico, los casos citados ofrecen un parecido notable y
corresponden exactamente a la descripcion clasica. Sin embargo, en el concepto
etioldgico hay diferencias que conviene esclarecer» (1901, p. 26).

En 1913, Etchepare publica el articulo «Ceguera histérica», el caso de una mujer de
diecinueve afos que manifiesta una imposibilidad de ver. Al describir sus antecedentes
personales, enuncia una constatada inteligencia «en largas conversaciones que con ella
he sostenido [...] utilizando el procedimiento de Freud» (1913, p. 113). En 1890, Freud
postula que el tratamiento psiquico «quiere decir, mas bien, tratamiento desde el alma
[...], con recursos que de manera primaria e inmediata influyen sobre lo animico del
hombre. Un recurso de esa indole es sobre todo la palabra, y las palabras son, en efecto,
el instrumento esencial del tratamiento animico» (Freud, 1890, p. 115). El psiquiatra
uruguayo escribe que durante las visitas médicas habria observado que «tiene satisfaccion
en ser examinada y en decir lo que le pasa» (1913, p. 117). En 1964, Lacan dira al

respecto que,

en efecto, el rasgo diferencial de la histérica es precisamente ese: en el
movimiento mismo de hablar, la histérica constituye su deseo. De modo
gue no debe sorprender que Freud haya entrado por esa puerta en lo
que, en realidad, eran las relaciones del deseo con el lenguaje, y que
haya descubierto los mecanismos del inconsciente (Lacan, 2016, p.
19-20).

Etchepare (1913) describe como le explica a la paciente —en el transcurso del
tratamiento— que hara una intervencion quirdrgica y a los dias la ceguera desaparece. La
paciente no recuerda nada de su estado de ceguera, pero le menciona a su médico que
teme por una operacién que le realizarian. Durante el siguiente mes la paciente presenta
otros sintomas, por lo cual el médico la convoca al sanatorio «tres veces por semana, a
tomar un barfio de electricidad estatica. De esa manera, puede seguir el tratamiento moral,
la psicoterapia, dejandola reconfortada» (1913, p. 117). Etchepare, apunta a controlar o
reducir los sintomas, pues las causas permanecen desconocidas. De forma seguida,

menciona que,
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en este periodo por medio de la conversacion, pude hacerle recordar que
en un cinematografo habia visto una escena, que habia olvidado
completamente; esa escena representaba una nifia que en un accidente
habia perdido la vista, habiéndola recobrado gracias a un oculista. Esta
representacion databa de un mes, mas o menos, antes de su enfermedad
(1913, p. 117).

Etchepare (1913) deja asomar un reconocimiento al lugar de la palabra, sin embargo,
este dista de anudarse a un deseo de saber anclado en el sintoma y finalmente queda del
lado de la comunicacion del recuerdo de un episodio, como factum. El recuerdo que
actualiza un pasado, como un segundo tiempo traumatico —temporalidad que sorprende
a Freud (1895)—, no es la escena en si misma, «solo nachtraglich han devenido en
traumas» (Freud, 1895, p. 403). Hay una distancia entre una etiologia en Freud y la que
caracteriza al discurso psiquiatrico del novecientos en Uruguay (Grau, Novas, 2015).
Mientras que, para este ultimo, la neurosis responde a un movimiento lineal de
causa-efecto en un tiempo presente y de caracter inmanente, para el modelo etiolégico
freudiano, el acontecimiento del presente «resignifica» el acontecimiento pasado
(Nachtraglichkeit). La Nachtraglichkeit pone en juego una temporalidad que es
retroactiva, en la cual el presente resitta al pasado o lo resignifica, desencadenando de
esta forma la neurosis. La linealidad temporal, la perspectiva cronolégica del hecho,
responde a un pasado que causa un presente, y no al reves.

Es notable el modo en que Etchepare reconoce que esta frente a un caso indudable de
histeria, en el cual su «ansiedad [...] fue buscar una afeccion real, organica de la vision»
(1913, p. 117). Su argumento sefiala que fue prudente con la ciencia de su tiempo, y que,
descartada cualquier tipo de lesion organica, debia tratarse de una mentira, de «una
simulacion interesada» (1913, p. 118). Sin embargo, argumenta que la enferma no parece
tener problemas familiares, sociales «o de amor», como para necesitar llamar la atencién
0 sacar partido de alguna situacion, por lo cual también descarta la farsa voluntaria, es
decir, que «existia pues un cuadro puramente mental» (1913, p. 118).

En un primer momento sefiala que esta frente a un caso de histeria «de esos descritos
por Janel [...], en toda anestesia histérica, como dice Bernheim [...] de las que no tiene
ni ha tenido ni conciencia completa» (1913, p. 118). Es de suponer que hay un error y que
la referencia corresponde a Pierre Janet. Este mismo afio Janet habia escrito su critica al
psicoandlisis y la referencia de Etchepare sobre «el procedimiento de Freud» nos lo
remiten. Este texto, que fue presentado en 1913 en el 18.° Congreso Internacional de

Medicina, en Londres, ya se encontraba en 1913 en el Rio de la Plata, publicado por

68



Ingenieros en la revista de Victor Mercante en La Plata. Alli, Janet cuestiona la amplitud
y la generalidad de la etiologia traumética, que podria ser responsable solamente de
algunos de los casos de histeria. Para él, la histeria se sostiene en un conjunto de sintomas
complejo y que su desencadenamiento requiere, ademas del «recuerdo», un estado
psiquico definido como «reduccion del campo de conciencia» (Dagfal, 1913, p. 17). La
lectura de Etchepare deja apreciar un tinte janetiano, al dejar un espacio al estado
fisiologico (que destaca Ingenieros) frente a la causalidad propiamente psiquica que
predominaba en Freud.

Este texto de Etchepare fue discutido en la sesion del 4 de diciembre de 1912 de la
Sociedad de Medicina, por los médicos Washintong Isola y Carlos Viana, que suscitd el
siguiente dialogo:

Dr. Isola: —Voy a hacer algunas observaciones. [...] no sé si el doctor
Etchepare tent6 la sugestion.
Dr. Etchepare: —No la hice.
Dr. Isola: —Eso hubiera sido definitorio, casi generalmente la

aneurisma histérica cede bajo la accion de la sugestion.
Dr. Etchepare: —Crei en una lesion organica (1913, p. 121).

Aun en las brechas que se abren al orden subjetivo, los comentarios de Isola vuelcan
la discusidn a los origenes orgéanicos de la ceguera, sugiriendo que en cualquier caso de
histeria sea puesto un «punto interrogante en el diagnostico», y que, siguiendo la opinion
de Etchepare, «se trata aqui de un histérica con manifestaciones cerebrales» (1913, p.
122).

Otro texto fundamental para esta indagacion es el publicado en 1919 por la Revista
Médica del Uruguay, titulado «Significado biolégico de los fenémenos histéricos»,
autoria del chileno Oscar Fontecilla,® presentado con anterioridad en el Segundo
Congreso Americano del Nifio.>® A propdsito de una histeria como sinénimo de sugestion
—desde Babinski— su trabajo rodea la siguiente pregunta: «;cémo explicarse desde el
punto de vista bioldgico estas reacciones anormales que por el camino de la sugestion se

producen en ciertos individuos?» (1919, p. 515). Pregunta que ya contiene una respuesta:

%5 Fue sucesor de Augusto Orrego Luco, politico, historiador y psiquiatra chileno. Se formé en el énfasis
organicista de la escena neuropsiquiatrica nacional, influenciada por el pensamiento de Charcot y su método
anatomoclinico (Ruperthuz, 2013). En la sesidn del 28 de mayo de 1919, Pou Orfilia comenta el articulo
del médico chileno, destacando su formacién norteamericana —no francesa—, y agradece su enorme
aporte.

% Realizado en Montevideo, del 18 al 25 de mayo de 1919. Participaron Argentina, Bolivia, Brasil,
Colombia, Costa Rica, Cuba, Chile, Ecuador, Estados Unidos de América, Guatemala, México, Panama,
Paraguay, Pert, Uruguay, Venezuela (Rou, 1919).

69



«por el camino de la sugestion» (1919, p. 515). Fontecilla sostiene la dimension
emocional de la histeria propuesta por Charcot y la ubica como instrumento de «defensa
de la lucha de la vida» (1919, p. 515) en el nifio y la mujer. Son armas, «reacciones
efectivas Utiles», a diferencia del hombre que utiliza herramientas con «sentido mas
intelectual, mas ldgico, racional» (1919, p. 515), y es que «el hombre moderno [...] no
grita, no se encoleriza, no gesticula: reflexiona, calcula, piensa» (1919, p. 516). En su
exposicion sefiala que

el diagnostico clinico de la histeria casi siempre es bastante dificil. Mas

desde el momento en que abandonamos el terreno de lo concreto, para

determinar la teoria de la histeria, su patogenia, su etiologia, su
significado bioldgico, comienza el desacuerdo (1919, p. 513).

Tal oscuridad, desacuerdo, tal vacio explicativo es, para el médico chileno, sefial de
que la medicina tiene la tarea de eliminar tal «considerable nimero de errores» para

«acercarnos a la verdad» (1919, p. 513), sin embargo, es algo que

sobrepasa los limites de la Medicina préactica, invade los dominios de la
Pedagogia y trasciende por mil aspectos a la vida social [...] solo una
minima parte llega al conocimiento del médico, pues la mayoria de sus
modalidades se revelan como anomalias en las relaciones conyugales,
del hogar y de la sociedad, solamente al psicologo experimentado y
advertido (1919, p. 513-514).

En los grados y la intensidad residio el baston que medid y separd lo patoldgico de la
normalidad. La diferencia entre la histeria y una defensa normal contra la vida es de
grados e intensidad, la calidad es la misma (Fontecilla, 1919), por ejemplo, la mentira
vulgar y la simulacién. Si la histeria es leve, es suceptible de corregirse por medio de la
educacién; si es acentuada y el sujeto anormal no se adapta, persiste hasta la vejez
(Fontecilla, 1919). El médico se posiciona desde el discurso pedagogico cuando demanda
introducir la moral, como una solucién preventiva y como tratamiento de estas
manifestaciones, que pueden conducir al contagio, via sugestion.

Estas ideas sobre la causa originaria de los fendmenos histéricos eran muy aceptadas
en la época, y, como refieren las mismas fuentes, son tomadas desde Babinski (Bercherie,
1986). Por ejemplo, en Pseudo apendicitis histérica (1910), Morquio la describe como
«un fendmeno imitativo; el antecedente de una enferma de apendicitis alrededor del sujeto
es un elemento diagnostico muy importante» (1910, p. 303). Otro ejemplo es el caso que

el doctor J. A. Aguirre publica en 1903, de una joven de 22 afios que consulta por un
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movimiento incontrolable del brazo izquierdo.®” El diagndstico fue: tic histérico. El
caracter histérico es adjudicado por la constatacién de que la paciente manejaba a
voluntad el movimiento aparentemente incontrolable. Si manipula, hay histeria. Aguirre
sefiala en su informe que la paciente ha manifestado que la enfermedad se establece
debido «a un reciente disgusto familiar» (1903, p. 181), elemento que el clinico
finalmente no considera, aunque lo coloca en el informe. EI médico encuentra la causa de
la enfermedad: «ella y una amiga solian desde el balcon reirse de un pasante que al
caminar hacia toda clase de muecas y contorsiones, habiendo mas de una vez ella llegado
a temer el tener algo parecido» (Aguerre, 1903, p. 182). EI movimiento del brazo es fruto
de un contagio histérico por sugestion, por esto Aguirre realiza un tratamiento sugestivo.
Al cabo de un dia los movimientos extrafios habian desaparecido.

Fig. Escritura que sefiala los cambios del tic histérico (Aguerre, 1903, p. 1).
En la primera mitad se observa el tic histérico, en la segunda mitad este movimiento desaparece. Esto es

presentado por el médico como una evidencia de la cura.

57 Comunicacion hecha a la Sociedad de Medicina el 7 de noviembre de 1902.
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Hay una intencionalidad en estas patologias, son falsas, pues no se ofrecen facilmente
al diccionario bioldgico. Principalmente las mujeres y los nifios son simuladores y
mitdmanos, por eso, son justamente los principales a educar. Aun cuando fuere en forma
inconsciente e involuntaria, sucede que son personas sugestionables (Bercherie, 1986). Si
la histeria se adquiere por sugestion o autosugestion, la terapéutica se da a través de la
sugestion, que es lo mismo que decir que si lo que rige es una causa moral que manipula
lo orgénico-fisiol6gico como Unica materia, es sobre la primera que debe operarse para
salvar la segunda. Fontecilla (1919) pondra como discursos clave para este asunto oscuro
para la medicina, a la pedagogia y la psicologia.

Cuando la anormalidad de la histeria no fue pensada como asunto moral, siendo la
pedagogia la tecnologia de modulacion y supresion (Fontecilla, 1919), fue entendida en
su causa neurologica, para lo que se recurrié a la psiquiatria francesa, encabezada por

Charcot, Babinski y Janet. Esta division,

entre fendmenos neurol6gicos inconscientes y fendmenos psicoldgicos
mas 0 menos conscientes y simulados, iba a desembocar en la paradoja
gue constituye el origen del psicoandlisis freudiano: los fendbmenos
psicoldgicos inconscientes [...] totalmente clivados de consciencia, y
no obstante intensamente activos (Bercherie, 1983, p.74).

Bercherie (1983) sefiala cbmo Charcot habria reconocido un origen «psiquico» de la
histeria, pero aun asi «continto hablando de una lesién dindmica de asiento cortical para
fundamentar fisiol6gicamente los trastornos, que al mismo tiempo analizé en términos
psicologicos y que se esforzara en curar mediante procedimientos sugestivos» (1983, p.
95). Bercherie encuentra algunas razones, una es la naturaleza de la teoria psicolédgica que
Charcot utilizaba, que era la predominante en la época, en la cual los fendmenos mentales
tienen «escasa densidad [...] adosados al funcionamiento de los centros nerviosos
senso-motores» (1983, p. 95). Otra, la orientacion somatica de los andlisis, que ataba a la
neurosis a una teoria neuroldgica. Por Gltimo, la dificultad de reconocer y pensar la
paradoja «objetiva», pues esas impotencias motrices desarrolladas como consecuencia de
un trastorno psiquico «son, objetivamente, tan reales como las que dependen de una lesion
organica» (1983, p. 95). Vemos aqui una materia «centros nerviosos sensorio-motores»
gue contienen una inmaterial de “escasa” densidad», la explicacion del sujeto se sostiene
finalmente en un dualismo mente (organismo)-psique. Retrato de la racionalidad

cartesiana, un organismo animado por lo consiente, como instancia superior.
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La palabra pone limites y el discurso médico evidencia la imposibilidad de ponerle
palabras a esa oscuridad que insiste. Basta con nombrar histeria a ese mundo desconocido,
ese espacio vacio de verdades que el saber de la anatomia y la fisiologia no alcanza. Sin
causas organicas evidentes, «visto que no habia explicacion ni del lado del rifidn, ni del
de las vias urinarias, no nos quedaba mas que la histeria que pudiera explicarlo»
(Scremini, 1899, p. 312); algo del cuerpo queda sin palabras.

El discurso que toma a estos uruguayos le anuncia al mundo la llegada de un otro, al
que le dirige un discurso que instala una realidad particular. Esto supuso, por un lado, que
hay un sufrimiento conocido por un experto: el medico, aquel que sabe. Bien sefiala
Duprat en 1911, que terapéutica significa en griego «yo cuido, yo curo» (1911, p. 166),
ubicando al sujeto en el médico. Por otro, que tal conocimiento esta dado por la mirada
externa, no por el propio sujeto, pues «conocemos esa enfermedad lo bastante para saber
que no puedes ejercer sobre ella y con respecto a ella ningin derecho» (Foucault, 2003,
p. 394). En 1914, Mateo Legnani®® sefialaba que «el enfermo debe entregarse inerte; otro
temperamento seria contraproducente» (1915, p. 798). Como sefialé Lacan, Freud «supo
dejar, bajo el nombre de inconsciente, a la verdad hablar» (2002, p. 824), en la escucha
del paciente se ubica su singularidad; el sufrimiento es entonces para el médico el de
cualquiera, por esto sera tratado como un particular de la generalidad. Como sefial6
Duprat en 1911,

es preciso estudiar primero los agentes terapéuticos dentro de sus clases
naturales DESCRIBIENDOLOS tan detalladamente como se juzgue
necesario. Solo entonces [...] se les podra agrupar segin sus acciones
biolégicas (fisioldgicas y terapéuticas) ya descritas y fuera de su
posicion natural. [el] estudio que sigue [...] constituye una sintesis, un
estudio sintético, que precede a su vez al estudio practico o clinico que
utiliza los conocimientos adquiridos aplicandolos a cada enfermedad o,
mejor todavia, a cada enfermo.>® (1911, p. 171).

No hay lugar para la palabra de quien sufre, mas que para recabar datos hereditarios y
sefialar la forma del dolor; hay sintomas genéricos, poco y nada tiene que decir que
merezca ser escuchado. Freud sefialaba que los médicos «oyen con tan poca atencion lo
que ellos tienen para decirles que se han enajenado la posibilidad de extraer algo valioso
de sus comunicaciones» (1976, p. 224). Un elemento fundamental sobre el saber

psiquiatrico es la posicion del médico como aquel que sabe, por lo tanto, es el responsable

58 Mateo Legnani (1884-1964), médico cirujano, desarrollo su carrera politica como diputado y senador del
Partido Colorado. En 1926, fue médico asistente de la Colonia Dr. Bernardo Etchepare.

59 LLas maysculas y cursivas son de Duprat.
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de la cura del paciente, como aquel que espera «pacientemente». Uno sabe, el otro espera;
uno cura, el otro padece. Quien soporta el malestar es victima de un cuerpo que no conoce,

en palabras de Foucault,

el paciente es un hecho exterior en relacion a aquello por lo cual sufre;
la lectura del médico no debe tomarlo en consideracion sino para
meterlo entre paréntesis. Claro estd, es preciso «conocer la estructura
interna de nuestros cuerpos», pero para sustraerla mas bien, y liberar
bajo la mirada del médico la naturaleza y la combinacion de los
sintomas, de las crisis, y de las demas circunstancias que acompafian a
las enfermedades (2004, p. 23).

Todo sintoma se reduce a una generalidad nosografica y etioldgica; se desvia de
cualquier verdad singular alli contenida. Hay clasificacion, pero hay también un cuerpo
que sufre y el suspenso de un saber externo que no puede fijarlo, porque no puede acceder.
El extrafiamiento frente a tales manifestaciones y el vacio explicativo en el corpus médico
intentaran construir cualquier manifestacion de anormalidad en relacion a causas
organicas. Este momento de la recepcién es fundamental, pues nos confronta con el
complejo tema de las relaciones entre cuerpo —como organismo— Yy psiquismo, esto es,
el problema de la materialidad. La division cartesiana caracteristica entre mente-cuerpo
y el monismo organicista de la medicina chocan contra un conflicto psiquico que se pone

de manifiesto en lo somatico.

Yo afirmo [...] que la lesion de las pardlisis histéricas debe ser por
completo independiente de la anatomia del sistema nervioso, puesto que
la histeria se comporta en sus paralisis y otras manifestaciones como si
la anatomia no existiera (Freud, 1893, p. 206).

Para Freud, la paralisis histérica no puede ser explicada con el discurso de la biologia.
Ciertas anestesias, las contracturas, convulsiones, tics, las alteraciones de la vision, etc.,
no poseen un correlato organico. Su nueva teoria abrird un lugar a la defensa y a la
represion, desde donde la division anormalidad/normalidad —medido en grados e
intensidad— no tiene lugar. Con el concepto de conversion (Freud, 1893), aparece un
nuevo sujeto para un discurso que esta en vias de constituirse, la histérica revela la
division del sujeto psicoanalitico.

Para aquel entonces, Freud ya estara pensando que es un cuerpo con una historia que
se actualiza, en un entre lo somatico y psiquico de dificil acceso. La presencia de este
modo sorprendente de sintoma y modo de curacion habla, sin saberlo, de la verdad de la
pulsion. A partir de este concepto, el cuerpo fisioldgico ya no dara respuestas acabadas,

pues no habra una referencia concomitante en lo somatico. Se insinda, asi, una fisura en
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el discurso de la medicina moderna, del monismo psicofisico, como «lo animico [...]
comandado por lo corporal y dependiente de él» (Freud, 1890, p. 116), esto es, el
fundamento propio de las ideas freudianas, el encuentro con los limites de las células y la

constatacion de que el sujeto esta dividido. Hacia 1890, Freud sefialaba que

el lego hallara dificil concebir que unas perturbaciones patoldgicas del
cuerpo y del alma puedan eliminarse mediante «meras» palabras del
médico. Pensara que se lo estd alentando a creer en ensalmos. Y no
andara tan equivocado [...] el ensalmo de la palabra puede eliminar
fendmenos patoldgicos, tanto mas aquellos que, a su vez, tienen su raiz
en estados animicos. (Freud, 1890, p. 115, 124).

La palabra como ensalmo, como conjuro (Corominas, 1974), cuya finalidad es «una
accion curativa fundamentada en el valor mégico de las palabras» (RAE, 2014); como
sustantivo su significado determina una realidad, la de modificar por encanto: «Usted ya
estd curado». ElI «<médico encontraba el signo de la simulaciéon en el triunfo de su paralisis
evangélica, puesto que la enferma, siguiendo la prescripcion irénicamente profética,
realmente se levantaba» (Foucault, 1991, p. 54). Este que actla «sobre un terreno, sobre
un organismo» (Duprat, 1911, p. 175) se pregunta:

¢Cual es la causa determinante de la derrota o de la victoria del
organismo? ¢Por qué dos organismos iguales sometidos a las
influencias de una causa mérbida, la misma en apariencia, reaccionan
de distinto modo? Lo ignoramos. Llamar causa ocasional a los agentes
maorbidos no es mas que dar un solo paso dentro «del misterio de los
misterios» (Raynaud) (Duprat, 1911, p. 175-176).

La «cura maravillosa» de De Lebn en 1903 o su expresién «como por arte de
encantamiento» (1905, p. 211), la «gran sorpresa» de Morquio en 1899, festeja un
funcionamiento eficaz que desconoce; como dice Lacan, «la magia es la verdad como
causa bajo su aspecto de causa eficiente. El saber se caracteriza en ella no solo por quedar
velado para el sujeto de la ciencia, sino por disimularse como tal...» (2002, p. 828). Es
«necesario suponer entre la palabra y el sintoma una comun medida si una opera sobre el
otro. ¢Si no, qué nos queda? Habria que hablar de magia» (Miller, 2006, p. 7).

Si pudiéramos identificar un axioma fundamental del paradigma médico,
probablemente se sostendria en la consideracion de que un organismo (humano o no) no
posee la capacidad de mentir si epistemoldgicamente la patologia tiene su causa organica,
bajo una légica posible de conocerse con precision. La verdad de estos psiquiatras esta
atada a un saber conceptual referencial que tiene una correspondencia directa con la cosa.

Esta define algo que es. Esta premisa fundamental es la que cae con el peso de la histeria,
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no hay modelo etioldgico valido. Pensamos entonces de un fracaso de saber médico, en
tanto que, frente a la falta de fundamento organico de la histeria, lo Unico que pudo
reconocer fue su oscuridad y no pudo mas que manifestar su impotencia de representar la
totalidad de lo real como organico.

Es que «parecieron temer que, si concedian cierta autonomia a la vida animica,
dejarian de pisar el seguro terreno de la ciencia» (Freud, 1980, p. 116). En el problema
de la verdad en la ciencia, se halla la pregunta por su sujeto. La teoria del sujeto lacaniana
es clave en este asunto, para esta, es en la falla del saber donde acontece una verdad. Su
pretendido conocimiento positivo, aquel que permitiria el total conocimiento del sujeto,
queda velado. La actitud diagndstica, que busca la esencia organica del padecimiento, es
la via por la cual se clarifica la naturaleza categorial del sujeto; en el método y en el sujeto,
la histeria pone al frente al sujeto de la ciencia. En la tendencia al cierre de este, su
pretension de totalizacién imaginaria, se abre la posibilidad de recibir a Freud. Lo
principal a destacar en este apartado se halla en la distancia existente entre la propuesta
freudiana y lo que fue posible de ser leido (y escuchado) en la psiquiatria de la época,
que, en definitiva, no pudo dejarse afectar en su saber ni en su verdad. Se trata de un punto
de quiebre epistemoldgico para pensar otro cuerpo, uno que esta conformado por células,

pero también y sobre todo por una materia hecha de palabras.

2.2. El rector biolégico infantil y su direccion médico-pedagdgica

Si el comienzo de siglo xx le ofrecié al médico un gran simulador, al que pudo dar
respuestas mas claras que a las histéricas, este fue el nifio. Mientras que las primeras
fueron objeto de desvelos y sorpresas de los médicos, las explicaciones sobre las
conductas de los nifios se debieron, sin dudarlo, a problemas morales y a retrasos o fallas
organicas de la maduracién. Como sefialan Huertas y Del Cura (1996) son manifiestas las
dificultades para aislar «especies morbosas» con las que elaborar nosografias, por lo cual
los prejuicios sociales e institucionales matizaron, cuando no determinaron, los juicios
clinicos «objetivos» y mas o menos cientificos. El nifio fue representado como una
incompletud que debia conducirse al ideal de hombre, modelo de desarrollo normal. Las
mujeres y los nifios son puestos en relacion al hombre, representados en una insuficiencia
mental, corporal y espiritual, tal como expresaba Fontecilla (1919). La limitante radica
estrictamente en su organismo, estos quedan atrapados en una extension insuficiente e
incompleta (Vomero, 2014). Para el caso del nifio, tal como sefiala Agamben (2004), este

se introduce en una dinamica del antes-después, en un proceso evolutivo que tiende a
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dejar atrés algo para dirigirse a un nuevo estado posterior y natural. El infans no sera
aquel que puja en la entrada al mundo de lo simbolico, escindido entre la lengua y el
habla, sino como positividad constatable de una fase o etapa cronoldgica por superar.

A partir del Decreto Ley de Educacion Comun en 1877, se empieza a gestar la
institucion educativa como lugar de ejercicio del poder disciplinario que produce un saber
en relacion a la infancia. Para comienzo de siglo xx, la diversidad que ofrecen las aulas
la colocan como espacio indicado para evaluar los criterios y distinguir la idiocia de la
locura y de la demencia, segun los comportamientos, a partir de la nocién de desarrollo
del cuerpo. En esta coyuntura, la preocupacion de la psiquiatria nacional sobre el destino
de la infancia descanso sobre la idiocia y colocd a la locura infantil una oscuridad propia
del progreso de la ciencia médica. Tal como lo indicaran De Mause (1982) y Aries (1987),
no habia antes del siglo xix una preocupacion por la infancia; de esta realidad se
desprende que fueran escasos los estudios sobre la locura infantil, a fines del xiX y hasta
comienzos del xx. Para la realidad nacional,®® una excepcion fue el caso clinico elaborado
por Etchepare en 1904, denominado Psicosis infantil, publicado al afio siguiente. En esta
publicacion Etchepare (1905) recuerda que en la infancia la psique del nifio ain no se ha
desarrollado, y retoma con Esquirol que la nifiez esta al abrigo de la locura, y que, segun
Anglade, las verdaderas psicosis son raras en la infancia. A su vez, destaca que lo que si
presenta en ella es «la neurosis, la epilepsia, la corea, la histeria, el sonambulismo» (1905,
p. 162). Tal como vimos en el apartado anterior, las apreciaciones de este y otros casos
clinicos (De Ledn, 1903; Morquio, 1988, 1900, 1901) remiten a una psiquis infantil
gobernada por el funcionamiento explicado por la biologia, y, por lo tanto, a sus trastornos
como efecto de maduracion y su mal funcionamiento. En 1905, Etchepare sefiala que

los estados moérbidos de la infancia [...] presentan una particularidad
que los clasifica aparte en patologia: es que los disturbios funcionales o
las alteraciones de tejido que le corresponden, sorprenden 6rganos en
vias de evolucidn, y en consecuencia la sintomatologia estd modificada
segun el grado mas o menos elevado del desarrollo del érgano (1905,
p. 162).

0 En Argentina, entre el Ultimo cuarto del siglo XIx y aproximadamente 1910, Rossi (2013) afirma que
existe una trama que va indicando alguna especificidad en las précticas psiquiatricas y psicoldgicas con
nifios, cuyos aportes provienen principalmente de tres ambitos: La medicina, en especial la
Ilamada medicina mental, junto con algunos trabajos de la pediatria y la neurologia; la pedagogia, ligada a
la psicologia infantil o pedagdgica (a veces titulada psicopedagogia); la criminologia, referida a
temas médico-legales y de control socio-penal sobre la nifiez. Destaca que la primera tesis, titulada Estudio
sobre la locura en los nifios, fue publicada en 1888 en Buenos Aires, por Lednidas Carrefio. Llama la
atencion al investigador que en las décadas previas y hasta principios del siglo XX no existen tesis con
caracteristicas similares.
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Para el referente de la psiquiatria nacional, las enfermedades mencionadas como
nerviosas estan condicionadas en su estructura y grado de gravedad a la edad del nifio,
por el tiempo de desarrollo de los érganos. Etchepare (1905) cita en sus casos a Esquirol,
quien fue representante del paradigma de la alienacién mental junto con Pinel; sin
embargo, menciona los estados morbidos que lo ubicarian bajo un corrimiento tedrico al
paradigma iniciado por Bayle y Falret. Con referencia a estas teorias remite, por un lado,
aun paradigma que delimité categorias psicopatoldgicas estables, que coloca como objeto
de conocimiento el cuerpo organico para afirmar la diferencia y aumentar la distancia con
objetos espirituales, logicos y éticos, de la psicologia y la filosofia. Esta posicion
cientifica abandon6 la observacion de los comportamientos para no confundir el
diagndstico con temas subjetivos, definiendo la «enfermedad mental» como una
disfuncion organica estructural o producto de lesiones anatdmicas o funcionales del
encéfalo. Por otro lado, refiere a un paradigma que sostuvo que la patologia mental se
componia de una serie de especies morbidas. Este cambio senté las bases para el
paradigma de las enfermedades mentales, que puso el acento en la semiologia o estudio
de los signos y en la observacion clinica del paciente por medio de la evaluacion
diagnostica (Zlotnik, 2003). A pesar de esta diferencia, ambos paradigmas consideran la
enfermedad mental o alienacion, respectivamente, como una alternacion orgénica. Con
esta base epistémica, Etchepare establecié que las psicosis eran originadas por
traumatismos o alguna infeccion y sin diferencia alguna con una psicosis adulta
(Etchepare, 1905). Para continuar con su explicacion, Etchepare describe el siguiente

Caso:

la historia que es objeto de esta comunicacién es la de un estado
maniaco, con alguna confusion mental, con los mismos sintomas que
en el adulto [...] de un nifio de 6 afos, con herencia mental evidente,
pero cuya psicosis no de sospechar facilmente causa inmediata. [...]
como en lo que a trastornos infantiles puede referirse en general, las
causas morales determinantes no existen (1905, p. 164).

Para su diagnostico tomd principalmente los antecedentes hereditarios y el estudio
somatico respecto a la marcha, el habla, el control de esfinteres y el comportamiento con
sus padres y el medico. A partir de su formacion neuroldgica, el psiquiatra uruguayo
aclaro que ese caso, por lo extrafio, era de utilidad para demostrar como el encéfalo sufre
a esa edad (Etchepare, 1905).

Cinco afios después de presentado el caso Psicosis infantil, Bernardo Etchepare realiza

una visita a La Salpétriére. En su informe, Etchepare destaca como eminencias a J. P.
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Falret y a Félix Voisin, con su «tratamiento médico-pedagogico de los débiles mentales»
en 1831y la creacion, en 1834, de un establecimiento ortofrénico, respectivamente (1912,
p. 246). Falret y Voisin fueron referentes de una propuesta que unificd psiquiatria y
pedagogia para los nifios Ilamados idiotas, para lo cual crearon un sector especifico en La
Salpétriére, la escuela de la seccidn de idiotas y la seccion de nifios idiotas y epilépticos,
en el Hospital de Incurables, en Paris (Moreu, 2009). Con la introduccién de la nocion de
desarrollo como ideal normativo y la elaboracion de la psicologia experimental de las
primeras escalas, la debilidad mental se concibié no como una enfermedad, sino como
una imperfeccion del sistema nervioso y una disfuncion del desarrollo de las funciones
intelectuales. La nocion de desarrollo implico el sometimiento progresivo de lo instintivo
a la voluntad de los otros y a la propia. La anomalia de la operacion de adaptacion puso
al instinto como una fuerza natural anarquica (Foucault, 2005). El efecto del mal
funcionamiento es sustraer la accion regular de su voluntad, por lo que deja al débil
mental librado a sus instintos lejos de la moral.

Esto que Foucault (2005) propuso como el triunfo de la psiquiatria permite pensar su
entrada para el caso uruguayo, entre la histeria y la debilidad mental, por la via de la
prevencion y la terapéutica: higiene y pedagogia. También en 1910, Sebastian B.
Rodriguez, miembro del Cuerpo Médico Escolar Nacional, escribi6 un articulo llamado

«La educacion médico-pedagogica de los retardados» (1910), en el cual expresa que

La higiene escolar tiene indudablemente que ir desarrollandose en
orden progresivo y creciente, y con ella obteniéndose dia a dia nuevas
conquistas, que vendran a favorecer, no digo ya la parte correspondiente
a la salud corporal del nifio —verdad esta que ya ni se discute—, sino
también lo que pudiéramos llamar la salud intelectual del mismo,
llegando, por lo tanto, a producirse en el orden escolar un doble
saneamiento, el del cuerpo y el de la mente, y garantizando un
desarrollo sinérgico y cientifico, adaptable a las aptitudes fisicas y a las
capacidades psiquicas de cada escolar (1910, p. 46).

El «doble saneamiento» se refiere a la mente ligada a la razon, y al cuerpo como el
lugar de la experiencia; ya no bastan los consejos médicos dirigidos al cuidado del cuerpo
fisico, presentes en la escuela desde 1877,%! sino que también deben atender a la salud
intelectual o de la mente. El rol del médico en la escuela se dirige al cuidado de la especie

humana y, por esto, «se preocupa de la parte mas noble e importante de nuestro ser, de la

61 Con la reforma educativa de José Pedro Varela, toman un lugar de relevancia los «ejercicios fisicos o
gimnasia», con un enfoque netamente higienista. Estos formaron parte del curriculo como formacion del
nifio en su dimension de desarrollo «fisica», de corte spenceriano (Dogliotti, 2015).
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que depende nuestra gran supremacia sobre el resto de los seres vivientes que pueblan
nuestro globo» (Rodriguez, 1910, p. 47). Tal nobleza y distincion le corresponde a la
razon. Ante este problema de carécter social, la higiene fue dirigida principalmente a los
niflos normales y la terapéutica médico-pedagdgica a los anormales o potenciales
anormales. Esto implico, como punto de partida, suponer que en la incompletud y
debilidad el nifio es sugestionable y persuasible, como diria Etchepare en 1916, en

«Educacion de los nifios nerviosos»,

ante todo, es necesario adquirir un ascendiente especial sobre el nifio;
la autoridad moral debe ser indiscutible, y esta autoridad ha de basarse
a la vez sobre el respeto y el carifio. De otro modo, no hay autoridad
eficaz. [...] Es preciso que el nifio se habitle a ver en su educador una
persona tranquila, siempre duefia de si misma (1916, p. 217).

Si la posicion del médico fue sostenida eficazmente por la autoridad moral con las
mujeres —Ilas histéricas se curaban por arte de magia con la palabra del médico—, era
perfectamente compatible con la direccion de la infancia. La autoridad médica y la
pedagdgica, como facultad que retne al saber y la verdad, encontré en el diagnostico y
en la terapéutica la via de acceso al cuerpo. La palabra del médico fue la experta en temas
escolares y la escuela se constituyd como objeto de preocupacion e intervencién sobre
«todos los problemas que se desarrollan [...] ora sea con el maestro, ora con el nifio, o0 ya
con el medio donde estos se desenvuelven» (Rodriguez, 1910, p. 46).

El principal asunto para atender en la escuela fue el identificar a los débiles apenas
perceptibles (Etchepare, 1912). El conjunto de saberes de la psiquiatria y la psicologia se
ordend por medio de la clasificacion de los individuos, y en consecuencia se cre6 una
extensa narrativa justificadora, a partir de la pretendida comprobacién cientifica de las

capacidades y aptitudes (Craviotto, 2016):

1. El nifio discolo: incluia aquellos que no incorporaban la disciplina y cuestionaban
el poder adulto en la casa y en la escuela, es decir, no aceptaban la ley con la que el
padre 0 maestro pretendian educarlo. El problema principal se situaba en los efectos
de la indisciplina respecto del aprendizaje, puntualmente que no le permitiera alcanzar
las distintas adquisiciones esperadas. El nifio discolo podia ser direccionado,
reeducado, siempre bajo la amenaza de no poder civilizarse, condicionando su
incorregible naturaleza, y de terminar en su fase adulta en los centros de correccion.

2. El nifio con debilidad de aprendizaje: con sus variantes y grados de dificultad, eran
todos los nifios posibles de ser nombrados con debilidad mental. La capacidad de
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trabajo era medible y posible de ser entrenada, su falta era una sefial de anormalidad.
Dado un conjunto de caracteristicas, el nombrado enfermo era diagnosticado segun la
forma de debilidad mental, estructurada por una férmula psiquica correspondiente a

cada clasificacion, que a su vez era correspondida con un tratamiento especifico.

Sobre el nifio discolo, el caracter colectivo de la escuela ya estaba desde tiempo atras
bajo la lupa del médico higienista, quien determinaba la profilaxis necesaria para evitar
los contagios de tuberculosis, difteria o escarlatina; sin embargo, avanzados los estudios,
el médico higienista supo de otras enfermedades que atacaron el intelecto. Rodriguez

(1910) explicaba que

la marcha normal de una escuela puede verse seriamente comprometida
tanto por la presencia de un nifio enfermo del cuerpo, como del intelecto
[...] [al punto que] también hay que aislar 0 dejar a un atrasado mental
o retardado, a un debil de espiritu 0 a un anormal, porque tanto infectan
y hacen peligrar al conjunto los primeros, como los segundos; aquellos
gue contagiando y transmitiendo a sus compaferos los sintomas de su
enfermedad, y estos contagiando y transmitiendo su despreocupacion,
su indisciplina en el medio escolar que afecta el desarrollo intelectual
de los nifios normales (1910, p. 46-47).

El escolar indisciplinado debia corregirse, a riesgo no solo de su propia desgracia, Sino
de la de sus compafieros. La negacion de atarse a la palabra del padre o la ley escolar
podria esparcirse por las aulas como cualquier enfermedad viral.

Con relacion a la segunda clasificacion, el tratamiento de su gravedad fue auxiliado
por los tests provenientes de la psicologia experimental,®? que cumplieron un papel
fundamental en la identificacion de estos casos debido a la medicion objetiva de las
capacidades intelectuales de los nifios. La escala de normalidad de los estudios, al igual
que los diagndsticos psiquiatricos y psicolégicos, funciond como justificativo objetivo de
la existencia de individuos inferiores y trastornados, frente a individuos normales y
superiores. Los efectos del darwinismo llegaron de la mano de los discursos importados,
a un pais que lograba seguir los pasos del desarrollo de la ciencia en Europa (Ardao, 2008)
y que se apropiaba de una de las principales ensefianzas de este discurso evolucionista: la
adaptacion. Binet, quien es un referente tambien para el pais sobre estos temas, afirmaba
que:

No hay nunca que perder de vista, cuando se habla de la educacion, de

la instruccion y de la formacion de los espiritus, que toda actividad
individual esta sometida a una ley soberana: la adaptacién del individuo

62 Esto es abordado con detenimiento en el capitulo 4.
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a su medio; y que la ensefianza que se da a los jovenes, teniendo por
objeto aumentar el valor de tal adaptacion, no debe ser juzgada mas que
por la respuesta a esta pregunta capital: ¢la adaptacion ha sido
mejorada? He aqui nuestro criterio de pedagogia (1911, p. 11).

El concepto clave de adaptacion pone la problematica del aprendizaje en un orden
temporal, fundamental en los llamados débiles sutiles (Etchepare, 1912), aquellos que no
adquirian lo esperado para determinado momento mostraban un retraso y, en
consecuencia, una debilidad. El control de los aprendizajes debia extenderse desde el
comienzo de la etapa escolar con la finalidad de detectar los posibles débiles escondidos,
pues estos eran un verdadero peligro que afectaba la velocidad y el ritmo de los demas, y
alteraba el orden planificado. El trabajo en la escuela se definié entonces por el grado de
adaptacion de los nifios, lo que a su vez los clasifico segun «los estudios de pedagogia
fisioldgica dignos del mayor apoyo por parte de todos los que se interesan por el porvenir
de esta simpatica agrupacion» (Rodriguez, 1910, p. 47). La pedagogia queda subsumida
a los datos suministrados por la fisiologia, por la via de la psiquiatria y la psicologia
experimental. Finalmente, la apuesta fue coman: producir un pasaje del ser al deber ser,
especificamente, conocer al nifio para educarlo.

Las diferencias respecto a un tipo Unico de respuesta hicieron que la psiquiatria
centrara su trabajo en fijar un orden de diferencias, clasificando a los individuos segun
sus conductas mas o menos alejadas de los parametros establecidos arbitrariamente. Se
definieron las «debilidades mentales, en general, los diversos grados de retraso mental»
(Etchepare, 1912, p. 265); el nifio anormal, el débil, el retrasado debian conocerse para
direccionarlos en la medida de lo posible hacia una normalidad a favor de la civilizacion.
El porqué de estas diferencias, eje de la clasificacion de los nifios, fue la dimension
intelectual, explicado mediante la herencia y la degeneracion. Etchepare (1912) afirma el
concepto utilizado por Blin, que explica que los polos estaban determinados por la
incapacidad del nifio de superar las dificultades de la vida. Esta clasificacion a la luz de
los tests constituye una alianza entre la psiquiatria y la escuela; la primera se ocupa de
fijar el dato, el estado patoldgico de inadaptacion, y ubicarlos en su lugar, la segunda, de
desplegar los dispositivos necesarios para incorporar los objetivos civilizatorios.

Las debilidades del sujeto, tanto sean de orden psiquico como fisico, son debilidades
de los drganos. No se desconocen otros factores adyacentes, principalmente los
vinculados a la moral, estos también se ubican en los diagndsticos, pues son otros
elementos que conforman el cuadro y, por lo tanto, son dignos de tratamiento y cura.

Higiene, prevencion, tests, tratamientos correctivos morales y farmacologicos permiten
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al experto restablecer la salud mental y fisica; se trata de volver al camino al nifio
desviado, de traerlo de vuelta a su natural funcionalidad. Etchepare establecio una
etiologia de los débiles mentales dirigida a los tratamientos médico-pedagdgicos;
disponer de informacion, como el origen, la forma y la intensidad de la inteligencia,
permitio conocer las posibilidades y advertir a los maestros para que no incurrieran en
«optimismos exagerados o en desencantos inoportunos e inmotivados» (Etchepare, 1912,
p. 265). Los conocimientos eran comprobados y los caminos trazados, y las posibilidades

de aprendizaje estaban determinadas de antemano. ElI médico sefialo que,

el término «retardado» o «atrasado» indica mas bien o por definicion
un simple retardo o atraso en la marcha de la inteligencia, suponiendo
0 dejando suponer mas bien, la idea de una normalidad posible,
susceptible de ser alcanzada siempre, lo que no es cierto en la inmensa
mayoria de los casos (Etchepare, 1912, pp. 265-266).

Estos eran principalmente aquellos deficientes en el camino del desarrollo evolutivo
de los dérganos del aparato psiquico. El aprendizaje se entendia, entonces, como las
adquisiciones medibles, enmarcadas en un tiempo que es el tiempo de produccion normal
del cuerpo.

El discurso sobre el escolar es el del control de las adquisiciones o del aprendizaje en
su significado psicoldgico, sostenido por la nocion de desarrollo, en su dimension lineal
como proceso natural anclado en la estabilidad psiquica de un sujeto concebido como una
unidad orgénica. Entre el informe de 1912 y el texto de 1916, sobre la educacion de los
nifios nerviosos, y donde media su caso de 1913 en el que introduce «el procedimiento de
Freud», Etchepare concibe al individuo como aquel capaz de sostener una relacion
transparente, clara y «sana» entre el saber y el lenguaje, a partir del equilibrio mudo del

organismo.
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Capitulo 3. Freud no es Freund

Este capitulo desarrolla un analisis sobre la lectura efectuada por diversos médicos
uruguayos, psiquiatras y no psiquiatras, de la metapsicologia freudiana. A diferencia de
la primera mencion al Freud neur6logo (Morquio, 1900), encontramos diversas criticas,
especificamente sobre asuntos que confluyen en la sexualidad. Parece ser que al tiempo
en que se intensificd el anhelo de constituir a la psiquiatria en una ciencia natural, se
perdio el interés por el psicoandlisis que abandond el factor organico como etiologia de
la histeria y pasé a desarrollar su teoria sobre la sexualidad infantil. Del cuerpo natural al
cuerpo erogeno. El error de escritura o el lapsus, de Paulina Luisi (1919), lo evocan: Freud
no es Freund,® no hay amistad posible.

En un primer momento se trabajan textos doctrinales y casos clinicos de Payssé (1920),
Santin Carlos Rossi (1913, 1916, 1918, 19126) y Bernardo Etchepare (1913, 1916, 1926),
publicados en la Revista Médica del Uruguay, en los que presentan la «doctrina
freudiana» con una acerva critica al pansexualismo. Toman un color especial los trabajos
de este Gltimo, pues su trayectoria determind su autoridad como el referente de la sociedad
médica psiquiatrica de comienzos de siglo xx. El problema de la sexualidad seré el punto
determinante del rechazo de Freud, pueden ser aceptadas diversas hipétesis de forma
transitoria, siempre y cuando no contradigan la direccion natural del instinto, que
acompariaba la moral. Un caso particular presentado por Carlos Brito Foresti (1909) nos
acerca a la manera en la cual el saber médico operaba sobre un cuerpo sexuado.

Desde hacia algunos afios Pierre Janet (1913) dejaba establecido al psicoanélisis como
doctrina «pansexual». De alli en adelante, se instalara como eje del cuestionamiento al
freudismo, «recibido [...] una y otra vez como un eco de las lecturas aportadas por la
psiquiatria y la neuropatologia francesas» (Vezzetti, 2007, p. 19). Tal caracterizacion
seria retomada por José Ingenieros en Argentina, por Angelo Hesnard en Francia y por
Enrique Fernandez Sanz en Espafia. A continuacidn, veremos cémo la medicina uruguaya
leyé a Freud, directamente de sus escritos y mediada por otros autores: Hesnard,
Ingenieros y Ferndndez Sanz, casualmente discipulos de Janet o negadores de la
metapsicologia. Puede verse en diversos documentos algo que se puso en palabras de
Santin Carlos Rossi, respecto de Etchepare: «hombre de ciencia [...] inclinaba la

ensefianza de la realidad; por eso, sin abandonar su eclecticismo de latino, fue un sincero

8 Freund, en aleman, significa amigo.
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devoto de las teorias bioquimicas» (1925, p. 139). Como expresa el titulo de su libro, se
trata de El criterio fisiologico (Rossi, 1919).

Lo enunciado por lo clinicos es dirigido a la escuela, sobre la sexualidad aparece como
un punto clave para pensar el cuerpo. Paulina Luisi y Juan. B. Morelli seran voceros de
un debate sobre la educacion sexual, es decir, el mejor modo de encauzar la mas
impetuosa de las pasiones del cuerpo. El instinto sexual y lo que Freud pudo decir acerca
de esto, es retomado para proyectar una reforma pedagdgica, en la cual aparece una nueva

influencia: la anglosajona.

3.1. «Segun Freud se cura»

En De los métodos en psicologia y de sus aplicaciones en psiquiatria. Dos palabras
entre las relaciones entre ambas ciencias (1920), Camilo Payssé define al psicoanalisis
como «un procedimiento de investigacion psicoldgica» (1920, p. 108). Sefiala que el
método de Freud trajo grandes criticas desde su presentacion y se propone presentar
aquellas que tienen que ver con el método, segun el trabajo del espafiol Enrique Fernandez

Sanz:

- «para explorar lo subconsciente, se echa mano de lo consciente, lo que en el fondo
es una contradiccion, y que en realidad lo que el enfermo da son solo datos de la
memoria» (1920, p. 112). Para solucionar este error, propone recurrir a la hipnosis
o el uso del cloroformo o la narcosis etilmetilica «que permiten la exaltacion de la
memoria y la reviviscencia de recuerdos latentes» (Payssé, 1920, p. 112), segln
dispuso Faréz en el Congreso de Psicologia en 1900.

- No todas las psicosis y neurosis tiene origen psiquico, pueden ser provocadas por
autointoxicaciones, infecciones, trastornos glandulares.

- Cuando las psicosis y neurosis son de origen psiquico no siempre son
subconscientes: «puede haber emocion, cansancio, depresion, perfectamente
conscientes y sentidos» (Payssé, 1920, p. 112).

- El psicoanalisis puede agravar una situacion, por ejemplo, en casos de obsesiones.

El psicoanalisis, como «procedimiento», contiene elementos objetivos y subjetivos.
Para cuestionar los objetivos, Payssé retoma el andlisis de Kosteileff, quien defiende tal
dimensién al evidenciarse que utiliza todo aquello que el método dice realizar. En cambio,
otros como Regis —maestro de Hesnard— se abocaron a afirmar el caracter subjetivo,

por ser este «el contenido de los sistemas psiquicos» (1920, p. 108) elaborados por el
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propio paciente. Ribot entrard en desacuerdo y sefialara que tanto la provocacion como la
elaboracion estan dadas por la accion externa «del psicoanalista»®* (1920, p. 108). Explica
que acuerda con Ribot en que es una «autobservacién no solo provocada sino

continuamente conducida» (1920, p. 108), y también supone:

1. un procedimiento de exploracion psiquica;
2. una verificacion patogénica;

3. una accion terapéutica.

Luego de la exposicidn, Payssé deja bien explicitado que su Unico interés, pensando
en la psiquiatria, es la investigacion psiquica. Sobre las distintas reacciones de nuestro

psiquismo, como los recuerdos, sentimientos, reacciones motrices, suefios, sefiala que,

para comprenderlas, para sentirlas, tenemos que traerlas «a la
superficie», que hacer completa a nuestra sintesis mental, que es
voluntaria en el hombre sano, que esta comprometida en el hombre
enfermo. Pues bien: es esa «traida a la superficie», es esa emergencia a
la conciencia de elementos «refoulés» (el término es de Freud y
significa «que ha pasado a lo inconsciente») el objeto y la finalidad del
psico-analisis. (Payssé, 1920, p. 108).

Y procede explicando que para Freud el acto de «desprender una idea o un sentimiento
de la inconsciencia, y sentirlo, explayarlo, exteriorizarlo, es la obra de su método»

(Payssé, 1920, p. 108) de investigacion, cuyo

procedimiento hace la bisqueda de lo inconsciente, método de cura,
pues segln su criterio tantas veces vituperado, hacer consciente un
elemento que no lo era, es producir la cura de la neurosis, que
constituyen para él estados de disociacion psiquica (en los que se separa
lo inconsciente de lo consciente), producido por las representaciones o
complejos afectivos «refoulés» (reprimidos?). Asi, pues, traer a la
conciencia lo inconsciente, cualquiera que haya sido el mecanismo de
su produccion, es el verdadero objeto del psico-analisis (1920, p. 109).

En las dos citas precedentes, el psiquiatra pone en juego el término «refoulés», primero
como término de Freud que significa «que ha pasado a lo inconsciente», haciendo su
traduccion bajo la incognita del significante «reprimidos?». Es un término que insiste en

su texto, por ejemplo, cuando describe al inconsciente como

constituido, sobre todo por estados afectivos, tomados tales términos en
el sentido mas lato de la palabra: dentro de ellos, estan contenidos todos
los que se relacionan con el instinto sexual (libido sexuales) que para
Freud, es «casusa especifica» de toda neurosis, cuya idea constituye su

6 Es el primer texto en que se sefiala la existencia del psicoanalista, seguramente como profesion.
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teoria sexual de la neurosis. A ellos llega Freud: a considerar que todo
estado afectivo sexual, «refoulé», sea desde la nifiez, sea mas tarde,
constituird el nucleo determinante de la neurosis, producida por el
trabajo que tiene que hacer el sujeto para adaptarse a su vida social,
escondiendo tal complexo. Su cura seré posible, desde el dia en que el
«complexo refoulé» se haga consciente, es decir, desde el momento en
que sus recuerdos escondidos se hagan luz en la conciencia (1920, p.
109).

Utiliza entre paréntesis «libido sexuales» como sindnimo u otro modo incluyente de
«instinto sexual». No ofrece resistencia explicita al caracter sexual del inconsciente y
sefiala posteriormente que no es objeto de su trabajo las criticas a este asunto realizadas
(1920, p. 111). Como bien sefialaba, en Payssé la preocupacion es por la eficacia del
método. Si bien Payssé quita importancia al tema con este gesto, es fundamental para
nuestro trabajo, pues serd uno de los Gnicos psiquiatras que no seguird la critica janetiana
del pansenxualismo. Al inicio del texto nombra a Fernandez Sanz como su referente sobre
el asunto, que fue discipulo de Janet, al tiempo que el uso de «procedimiento» para el
método freudiano parecen palabras del francés. Por el contrario, ofrece al ambito médico
una presentacion del psicoanalisis como una teoria sexual de la neurosis, en la cual la cura
esta determinada por el juego de la represion y la conciencia. Payssé separa método de
procedimiento y técnica, y reconoce la originalidad de la cura freudiana. Describe la

técnica de la siguiente manera:

para ello el sujeto es acostado, con el objeto de suprimir en lo posible,
toda sensacion de tension muscular, dejando libre su espiritu de todo
elemento que no sea objeto psico-analitico, cosa que puede también
ayudar la semi-oscuridad de la pieza. Hay que incitarlo a la observacion
sin poner en ellos juicios ni critica de ninguna especie, y que en su
confeccion no sea inhibido por ninguna idea que crea conveniente 0
«non sancta». Y, asi interrogado, dirigido, conducido por el
psico-analista que hace diseccidn mental hasta sus limites, el observado
desenvuelve poco a poco todo el panorama de su vida, extrayendo,
como en una especie de red asociativa, los mas intimos detalles de su
existencia: con los datos conscientes que su observador le presenta,
sustrae a su inconsciencia sus mas reconditos secretos y se produce el
«transfer» entre ambos: el observado «se alivia» de esos secretos, y
segun Freud se cura. Si no se cura, es porque algo ha quedado en el
fondo (1920, p. 109-110).

El psiquiatra sefiala la importancia de dejar «libre su espiritu de todo elemento que no
sea objeto psico-analitico», es decir, la actividad muscular, el movimiento, los gestos, la
mirada del médico, a favor de la escucha, de la palabra. El clinico, que ha aprendido a
sostener sus diagnosticos por la evidencia experimental de sus sentidos, principalmente

la vista y el tacto, reconoce la existencia de una tecnica eficaz que permite la cura por la
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escucha atenta y abierta del paciente, no sin aclarar que «segun Freud se cura». Resulta
[lamativo, a su vez, que Payssé escriba que «en su confeccion no sea inhibido». Es de
suponer que refiere a que «en su confesion no sea inhibido», aunque el error seria
confeccion por confecion, y ya el error ortografico seria dificil de aceptar para la
publicacion. Nos preguntamos entonces si estara el psiquiatra confeccionando una escena,
la psicoanalitica, o si sugiere cierta elaboracion o «confeccion», por parte del paciente.
A esta descripcion y estos argumentos se le oponen inmediatamente otros del método

anatomoclinico, y evoca a:

- la semejanza entre la escucha y la «diseccion mental hasta sus limites», metafora
anatémica que viene a sefialar que es la operacion del médico, su corte en la mente,
lo que permite descubrir los «secretos»,

- la posicién del paciente como observado y del médico como observador;

- la presencia de «datos conscientes» que el paciente dice y que conforma «una

especie de red asociativa» psicoldgica, que esclarece su existencia.

A esta lectura médica, se interpone un nuevo saber: Payssé sostiene reiteradas veces
el lugar fundamental del psicoanalista en la técnica, como aquel que dirige la cura, pero,
sin embargo, cuando sefiala «se cura», el sujeto esta puesto en quien padece. Una relacién
de transferencia, «trasfer» (1920, p. 110), entre psicoanalista y paciente, en la que este
ultimo «se alivia» de esos secretos por la accion consciente sugestiva del primero. El
paciente habla, el médico escucha e interroga, el paciente se cura.

Rossi, que ya se mostraba negativo al «arte de la palabra» en 1916, sefiala en 1926
que, segun su experiencia, sus conclusiones respecto a este sistema
«medicopsicoterapico» (1926, p. 69) son negativas. Si algo Ilama la atencion acerca de
este escrito es su titulo —Consideraciones bioquimicas sobre el freudismo—, elemento
tan fundamental y ambicioso que llevé a Rossi a justificarlo. Va a sefialar la inmensidad
de la doctrina freudiana, como invadiendo todos los aspectos de la vida del hombre en
sociedad, componiéndose por una teoria psicologica, fundada en lo afectivo y de
contenido sexual también por una moral, una pedagogia, una higiene, una metafisica, una
estética «del sabor de los complicados» (1926, p. 70). Finalmente, aquello que refleja la

eleccion del titulo y, por ende, lo que ofrece en su escrito,

una teoria médico-psicoldgica que es la que he estudiado con toda
atencion y aplicado con toda honestidad. [...] que puede definirse
diciendo que Freud asigna una etiologia, un método de exploracion y
una terapéutica particulares, puramente psicol6gicas, a algunas
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enfermedades con las cuales nos encontramos a diario en la clinica
psiquiatrica (1926, p. 70).

Para este caso, la «faz médica» (Rossi, 1926, p. 70) se separa de la moral, la pedagogia,
la higiene y la metafisica, y se liga —como sefialaba Payssé (1920)— a un método de
investigacion y una terapéutica psicolégica, solidaria a los requerimientos de la clinica

psiquiatrica. Lo que aporta esta doctrina y este método es una

etiologia, tendencias morbosas de naturaleza sexual o apetitos sexuales
normales no satisfechos, que salen de su quietismo para dominar el
pensamiento del individuo; como método de exploracidn, para llegar al
fondo consciente, subconsciente o inconsciente de la mentalidad del
enfermo, para encontrar el complexo sexual perturbador; como
terapéutica, traer a la conciencia y al conocimiento del enfermo,
mostrandole todos sus aspectos, el complexo que rompio6 el equilibrio
nervioso (1926, p. 70).

A diferencia de la primera mencién al Freud neurdélogo, realizada por Morquio (1899,
1900), desde 1913, con Etchepare, puede leerse al Freud metapsicoldgico. Las
presentaciones parecen ubicarse entre la teoria sexual y la segunda topica. Destaca la
importancia de la sexualidad sobre el inconsciente y lo que Ilama perturbaciones a partir
de estas, y las posibilidades de trabajo de reconocimiento del paciente. Con «llegar al
fondo» no solo parece indicar diferentes niveles de la «mentalidad», sino reconocer un
nuevo método de busqueda. Tanto Payssé (1920) como Rossi (1926) reconocen también
que hubo un equilibrio mental anterior, que se habria roto por un «complejo». Rossi
(1926) expone en su escrito que antes de Freud los psiquiatras encontraban como causa
etiologica elementos hereditarios o una causa ocasional, como una intoxicacion o hecho
emotivo, que daban elementos para concluir en una patologia nerviosa: histeria,
neurastenia, psicasténicos, etc. EI mismo habria situado el trauma de la histérica
amenorreica (1916) como hecho traumatico concreto, sin embargo, reconoce que Freud
habria descubierto que la etiologia se debia a una «coercion de algin complexo sexual,
que ya no es posible mantener rechazado por la censura, que ya no admite adaptacion a
la realidad, y que encuentra como desahogo o compensacion esa enfermedad que es la
psiconeurosis. La causa fundamental [...] es una libido insatisfecha» (1926, p. 71). Una
vez realizado el corte entre un saber propiamente psiquiatrico y otro freudiano, Rossi
(1926) sefiala que, en el estudio de unos treinta casos entre hombres y mujeres, ha
encontrado elementos de indole sexual, pero que en ninguno de los casos los entiende

elemento suficiente. Lo que encontrd fue que,
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en las solteras, el tema que predomina es la emocion depresiva de
caracter sexual; en las casadas, ya empieza a dividirse el factor sexual,
generalmente representado por celos, con el factor econémico y no
pocas veces el cultural, es decir, el temor de no estar a la altura de la
responsabilidad de una duefia de casa, y en los hombres, solteros o
casados, predomina hasta llegar casi a ser la causa Unica, el factor
econdmico (1926, p. 71).

El lugar de la estadistica de los casos fue un elemento clave en Janet como positivista,
esto es, el recurso a la cantidad de cuadros neur6ticos con perturbaciones de la sexualidad
como hechos comprobados (Vezzetti, 2007). Los psiquiatras uruguayos recurriran a este
recurso para evaluar la teoria. Rossi presenta dos casos: el primero, el de una mujer que
presenta «manifestaciones eroticas» sobre personas desconocidas; el segundo, el de un
hombre adulto de aproximadamente 40 afios, «que no quiere casarse». Sobre el primer
caso, concluye que ademas de tener en su familia casos de histeria, su cuadro se debe a
un tratamiento duro y prologado de una congestion pulmonar, que produjo un delirio. En
el intento de aplicacion del método freudiano concluye que la mujer no tiene novio y, al
creer que iba a morir, pens6 que jamas conoceria el placer sexual. Como era «médico
préactico» y «bioquimista» no pudo no considerar que estaba sobrealimentada, que tenia
«constipacién intestinal, taquicardia, fiebre y estado saburral de las vias digestivas»
(1926, p. 72). Otros elementos que lo llevan a despejar la hipdtesis del tratamiento
psicoanalitico, fue que ni en los suefios, ni en sus antecedentes, ni en sus actos, ni en sus
ideas morales o sus gustos literarios algo de lo sexual dejaba asomarse. Afirma que la
enferma cura sin que el método freudiano hubiese incidido. El segundo caso lo explica de

la siguiente manera:

duda de todo [...] por ejemplo, si ha pagado el boleto del tranvia,
perfectamente I(cido; tiene novia, y ademas hace vida sexual regular
desde su juventud. Entre las ideas que presenta se cuenta la de no querer
casarse, pues duda de la sinceridad del amor de su prometida. El cuadro
fisico es el de los ansiosos, insomnio, inapetencia, etc., [...] me resuelvo
a no salir del dominio del Freudismo, porque el estado general es bueno,
y empiezo a psicoanalizar. Tengo un tema espléndido: el que no quiere
casarse, y sobre el empiezo el atague. Pero ni en abstracciones
retrospectivas, ni en los ensuefios de caracter catastrofico que a menudo
tiene, ni en los fundamentos que pone a su duda sobre la novia,
encuentro la explicacion psicologica de por qué no quiere casarse.
Busco por el lado que yo presumo frecuentemente en los hombres, la
contrariedad econoémica y social y creo entrar de lleno en el nicleo
afectivo de su estado ansioso. De confidencia en confidencia saco a
plena luz el complexo econémico, que estaba un poco deformado por
la duda de todo, que era la reaccion de su mentalidad a cualquier
episodio asténico (1926, pp. 72-73).
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Luego de los detalles de la etiologia y el tratamiento, Rossi contintia sosteniendo que,
«sin perjuicio de que entre los sintomas obsesivos exista algun tema de caracter sexual»
(1926, p. 73), no es lo sexual y por lo tanto la doctrina de Freud, la causa y la solucién a
la cura. EI hombre se cur0 (recordemos: de la duda insistente y la negativa a casarse, y
sintomas asociados) con «hierro, arsénico, estricnina y opoterapia poliglandular» (1926,

p. 73). Sobre su experiencia con el método, sefiala:

nunca ha tenido suerte de poder descifrar un simbolo. [...] 0 he
encontrado ideas y ensuefios francamente eréticos, sin anomalias o
episodios banales. Con cerraduras de puertas, émbolos de locomotoras,
tubos metalicos y demas simbolos [...] no me encuentro nunca, a pesar
de que me reconozco muy descontentadizo en materia de adivinacion
(1926, p. 73).

Reconoce que ha encontrado «traumas afectivos» como la eyaculacion precoz y el
«acto inconcluso» (1926, p. 74) en la mujer, pero que, a su entender, no tienen que ver
con mecanismos rechazados. Sefiala que «no encuentra un criterio practico para el
diagndstico, ni la terapéutica en el método de exploracién por interpretacion de simbolos
0 reacciones verbales que preconiza Freud» (1926, p. 74) y que, en todo caso, el método
imprudente y riesgoso del interrogatorio puede potenciar la sintomatologia. Tal como
habia explicado Payssé en 1920, con la lectura de Fernandez Sanz «el psicoanalisis puede
agravar una situacion». El, para entonces profesor titular de la Catedra de Psiquiatria y

Medicina Legal, continta con el rechazo explicito al psicoanalisis y sefiala:

donde soy méas descreido en la doctrina Freudiana, es en terapéutica.
Miraria el dogma pansexualista como factor etiolégico con una
tolerancia hecha mas que nada de indiferencia, si no estuviera tan ligado
a la terapéutica. Y en ese terreno, yo me permito ser severo. No
desconozco ni dejo de utilizar la eficacia del método catértico, como de
todo elemento de claridad persuasiva, en las psiconeurosis; pero afirmo,
ahora no solamente en nombre de mi experiencia, sino también de lo
gue conocemos de patologia nerviosa, que ni he curado ni creo posible
que nadie cure a un psiconeurético solamente con palabras® (1926, p.
74).

Sus dudas sobre la etiologia sexual de la neurosis parecen aclararse, por primera vez
se refiere al pansexualismo, y su posicion es de desprecio. A su vez, la utilidad del método
no le resulta efectiva y la técnica de la palabra se liga a la persuasion. Recuerda su paso
por La Salpétriére y lo que pudo ver con Dejerine, y afirma la efectividad de la terapéutica

bioquimica (hidroterapia, opiaceos, asténicos, tonicos, etc.). Se pregunta si Freud lo hara

8 La cursiva es nuestra.
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también en su clinica y sefiala que siempre ha necesitado «la materia para curar» (1926,
p. 74). Como afirmaba Duprat unos afos antes, la materia es lo «formado por los tres
reinos de la naturaleza» (Duprat, 1911, p. 167), por lo cual la palabra resulta imposible
de sostener, a no ser como acompafiamiento moral. Este médico reconoce como factor
«la emocion», e incluso la existencia de un trauma sexual real, pero «aunque asi sea, la
patogenia [...] requiere de una perturbacion material, fisicoquimica, y este segundo
estado [trauma sexual] no desaparece sin restablecer el equilibrio fisicoquimico del
organismo» (1926, p. 76). Rossi sugiere que este concepto «no molestaria en el P. A.
[psicoanalisis]» (1926, p. 76), sin embargo, asi como se propone, el método de Freud

puede ser contraproducente. Aclara que no habia

encontrado hasta ahora casi ningun enfermo de psiconeurosis que no
sea, 0 un desnutrido o un anémico [...]. De ahi que acostumbre a
considerar a los asténicos, obsesivos 0 ansiosos, como concierto de dos
temas desdoblables: un tema orgénico y un comentario mental: el tema
da la patogenia y el comentario da el sintoma de la enfermedad (1926,
p. 75).

En el monismo organico que constituye al sujeto, el diagndstico y la terapéutica «no
pueden desdoblarse: el enfermo es un cerebro somatico» (1926, p. 75). Podemos volver
al titulo, Consideraciones bioquimicas sobre el freudismo. Lo que hace Rossi (1926) es
presentar al freudismo como una teoria que pareceria coherente, la etiologia sexual de la
neurosis, sin embargo, acompafada de una terapéutica poco eficaz: el uso de la palabra.
Con su aporte, lo que hace es intentar introducirla bajo los parametros del discurso
psiquiatrico, en el que la materia responde a una epistemologia empirista médica. Una
posicion que podria acompafar la apuesta hesnardiana, como un psicoanalisis que Freud
no propone y que se reinventa: el freudismo como una tendencia particular de la medicina.
Sin embargo, bajo la evidencia de la imposibilidad, declara «que seria contrario al interés
del enfermo y al progreso de la psiquiatria aceptar como verdades cientificas los dogmas
del psicoanalisis» (1926, p. 76). Y, a modo de conclusion, se formula las siguientes
preguntas: «1. ;Puede ser eficiente la etiologia propuesta por Freud en la eclosion de una
P. N.%62 2. ; Puede ser aplicado con rigor su método de exploracion psicoldgica? 3. ,Puede
ser suficiente una terapeutica puramente fundada en la doctrina de los complexos
liberados?» (1926, p. 77). Preguntas que responde afirmando: «por mi parte, adelanto la
mas rotunda negativa a esas preguntas» (1926, p. 77).

% Suponemos que refiere a una psiconeurosis.
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3.2. El Freudismo, una hermosa y falaz invencién novelistica. El
rechazo de Bernardo Etchepare

Las fuentes estudiadas del primer catedratico de psiquiatria, Bernardo Etchepare,
parecen confirmar lo que el historiador de la psiquiatria (Casarotti (2007) alude: solo
estimd validas las teorias biologicas, incluso al interpretar la psicologia freudiana. En un
homenaje dedicado a Etchepare, los doctores Ventura C. Darder y Héctor Puppo Touriz
(1988) cuentan que «tuvo siempre un concepto organicista de las enfermedades mentales
[...]» ¥ que, «a pesar de no compartir sus ideas psicogenéticas [del psicoanalisis],
Etchepare las conocia a fondo, y recuerdo que, en el afio 1925, meses antes de su muerte,
dict6 un cursillo sobre el Psicoanalisis, que tuvo la virtud de despertar inquietudes entre
sus discipulos y oyentes» (1988, p. 160). Este cursillo fue publicado en 1926 por la
Sociedad de Psiquiatria, como homenaje pdstumo a Etchepare. Se tratd de la Gltima sesién
presidida por él antes de su fallecimiento en 1925:;%" particularmente, su Gltima
intervencion fue una critica al psicoanalisis de Freud. Este texto transcrito no pudo ser
revisado y reelaborado por Etchepare, por lo que adquiere un especial valor heuristico.

La sesion comienza con la introduccion de Etchepare que recuerda la tarea pendiente
de retomar el trabajo presentado por Rossi (1926) a la Sociedad de Psiquiatria, titulado
Consideraciones bioquimicas del freudismo. ElI Dr. Garmendia es quien inicia los
comentarios, al sefialar que «el Freudismo es una hermosa teoria» (1926, p. 77), pero
poco exacta en la préactica, la teoria y en las aplicaciones terapéuticas. A pesar de ello,
reconoce que el psicoanalisis de Freud ha beneficiado a la psiquiatria en el tratamiento de
algunas psiconeurosis y retoma un caso particular de su clinica. Se trataba de una mujer
joven recién casada con ataques histéricos, con crisis convulsivas frecuentes. Ofrece una
breve narrativa en la cual sefiala que la madre de la paciente es quien «cuenta la historia»
(1926, p. 78), en un intento de «hacer un trabajo un poco abreviado y para evitar en lo
posible el interrogatorio» (1926, p. 78). Explica que ya en el camino a la casa de la joven,
el médico habia decidido «hacer una aplicacion del psicoanalisis en esta enferma, pero
descartando un poco el Freudismo, no pretendiendo buscar nada sexual» (1926, p. 78).

Garmendia evita el freudismo, el caracter sexual de la neurosis, no dando lugar a la

67 Falleci6 el 25 de mayo de 1925, en Montevideo.
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palabra de la paciente. Culmina su intervencion sefialando no tener respuestas a las
preguntas®® de Rossi (1926).

Toma la palabra Etchepare. Existia una gran cercanfa con Rossi,*® dato no menor, que
marca una escena en la cual el presidente celebra las conclusiones que habia alcanzado

su discipulo, por cierto muy parecidas a las suyas. Este recuerda a su pablico que

desde hace muchos afios yo he tratado de hacer un poco de Freudismo,
ya que el reproche gque hace Freud a los contrarios de su doctrina es que
no conocen su escuela en la practica. Yo la he practicado, pues, y he
llegado precisamente a conclusiones muy parecidas a las que ha llegado
el doctor Rossi y que yo expuse en la conferencia que di en la Facultad
de Ciencias de Buenos Aires. (1926, p. 78).

Etchepare sefiala a su auditorio que «los freudistas» exigen grandes conocimientos
sobre la interpretacion de los simbolos y, como sucedia en Francia, la comparacion de
estos le llevd a concluir que «Freud ha sido un gran sugestionado» (1926, p. 78).
Reconoce, como Garmendia, que «tiene grandes ideas, que son hermosas» (1926, p. 78)
y un gran medio de investigacion. Sin embargo, por esto no es novedad, ya que desde
antes contaban con la psicoterapia, tal como demostrara Janet. Etchepare coloca palabras
en nombre de Rossi: «aunque no ha pronunciado esa palabra [psicoterapia], ella estaba
en su mente» (1926, p. 78).

Luego del preambulo, entra directamente con la critica al psicoanalisis de Freud, del

siguiente modo:

la frase fundamental de Freud es la siguiente: es corriente y es de comun
conocimiento que el instinto sexual se manifiesta solamente en la
aproximacion de la pubertad, siendo asi que todos los seres humanos
son sexuales desde el nacimiento, contrariando todas las leyes
fisioldgicas que conocemos. Van tan lejos Freud y su escuela, que creen
que los hombres y las mujeres son bisexuales y hay una clasificacion
que se considera curiosisima [...] dice: EI hombre es bisexual por las
siguientes razones: fisicamente, porgue tiene senos, porque tiene pezon,
porque tiene Utero—no sé a qué se refiere cuando habla de Utero
masculino— y hasta tiene ano, ya que el ano [...] hasta la boca es una
vulva y la inconsciencia ha llegado hasta a darle nombre a algunas
partes, por ejemplo, los labios (1926, p. 79).

88 «1. ¢Puede ser eficiente la etiologia propuesta por Freud en la eclosion de una P. N.? 2. ;Puede ser
aplicado con rigor su método de exploracién psicologica? 3. ;Puede ser suficiente una terapéutica
puramente fundada en la doctrina de los complexos liberados?» (Rossi, 1926, p. 77).

8 Santin Carlos Rossi (1925) expuso en el velatorio de Etchepare un discurso, en nombre de la Facultad de
Medicina y la Sociedad de Psiquiatria, que lo adjetivdo como «hombre de ciencia», no solo un «profesor»
sino un maestro, seductor por el saber, intelectual honesto, con quien sus estudiantes y luego colegas fueron
siempre sus discipulos.
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No es concesible para el maestro de la psiquiatria uruguaya que pueda irse en contra
de las leyes de la fisiologia, «que se vaya tan lejos», cuando fue este giro epistemoldgico
el que ubicé a la psiquiatria distante de la metafisica, del alma y el palabrerio. Si algo
acercaba a la psiquiatria a la ciencia natural, era la anatomia y las funciones sexuales,
terreno que no podia dar lugar a controversias y especulaciones quiméricas. Sefiala que
su idea no es dar una leccion de psicoanalisis, que por cierto llevaria muchas lecciones,
sino resumir que finalmente de lo que se trata es de afirmar que «el instinto de
conservacion ha sido suplantado por el instinto de reproduccién» (1926, p. 79). Etchepare
lee en instinto de conservacion una version biologista de la adaptacion, y al principio de
placer libidinal atado a la reproduccidn de la especie.

Como un «hombre de ciencia» (Rossi, 1926), Etchepare continla su exposicion
adjetivando a Freud de «sofiador de ensuefios, de pesadillas», y a su obra, de «invencion
novelistica» (1926, p. 79). Informa que el analisis de los suefios y el caracter sexual de
las interpretaciones entraron con fuerza en los paises anglosajones, «no sé si a causa de
su religion, puesto que los catdlicos tienen el freno de la confesion. Yo creo que no se
necesita ser catolico para ser enemigo de la doctrina de Freud» (1926, p. 79). La metafora
bélica posiciona al hombre de ciencia, catélico o no, como aquel que debe entonces

combatir al enemigo: la exageracion de la teoria sexual.

Dice B... —uno de sus discipulos que, sin embargo, no lo sigue o se le
resiste— que el nifio recién nacido es autosexual en un 100 % y tiene
distintas zonas er6genas. Entre ellas esta la zona bucal. El nifio recién
nacido toma el seno porque goza. ¢Es que goza porque se alimenta?
iNo, sefior! Aquello es un coito al mismo tiempo que un placer
alimenticio. El nifio tiene un ano y ese ano, es también una zona
erégena, y ellos dicen que el nifio contiene sus materias fecales para que
el bolo fecal méas endurecido le produzca un placer sexual. El nifio tiene
una vejiga y, por consiguiente, el canal de la uretra tiene que ser un
organo de placer, y eso explica que el nifio se meta cosas dentro de la
uretra, olvidando que el nifio, en su inconsciencia, hace cosas que no
puede comprender. De manera que el nifio recién nacido tiene un 100%
de autosexualidad (1926, p. 79).

Cuestiona fuertemente la nocion de sexualidad que supera el limite de la funcion
reproductora, y llega hasta el nifio. Freud habia sefialado en 1908, que «mas amplias
perspectivas se abren cuando consideramos el hecho de que la pulsion sexual del ser
humano no estd en su origen al servicio de la reproduccion, sino que tiene por meta
determinadas variedades de la ganancia de placer» (1908, p. 169). Los comentarios no
refieren a la explicacion ofrecida por Freud sobre la teoria de la seduccion en la primera

infancia y sus efectos traumaticos en la histeria, sino —al anuncio que habria hecho a
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Fliess en su carta del 21 de setiembre de 1897— sobre su constatacion de que en los nifios
operaban normalmente impulsos sexuales (Freud, 1950 [1892-99], p. 113). Etchepare
explica que habria porcentajes de autosexualidad, homosexualidad y heterosexualidad,
divididos es un 40 %, 40 % y «apenas un 20 %» (1926, p. 79), respectivamente, a la altura

de los diez afios. En los afios siguientes, el nifio

llega a la pubertad y entonces es lo terrible. [...] aun el normal no es
heterosexual; es todavia bisexual, tiene un 20% de autosexualidad, un
20% de homosexualidad, y un 60% o 70% de heterosexualidad. Quiere
decir que un nifio desarrollado, a los 14 o 15 afios ¢lo natural es que
desee una persona del sexo contrario? No; en parte si. Pero tiene un
tanto por ciento de auto y de homosexualidad. ;Qué le pasa a este resto
de auto y homosexual? Viene entonces el desplazamiento, la
deformacion. Entonces resulta que el hombre jamas es completamente
heterosexual, que permanece siendo el perverso poliformo —como lo
llama Freud— que ha sido cuando nifio, modificado entonces por la
censura que le hace hacer transferencias, sublimaciones que son las
artes, las letras, etc. (1926, p. 80).

La autosexualidad infantil y la homosexualidad son puntos clave en los argumentos
combativos del freudismo de los psiquiatras uruguayos; Etchepare ubica el ndcleo duro
del rechazo, cuando sefiala respecto a la teoria sexual que «basta enunciar estas cosas para
comprender que todo es exagerado. Por eso, la doctrina debe caer por su base. Es esta
parte inicial del Freudismo que ha hecho que haya tenido un descrédito constante en los
paises latinos y, sobre todo, en Francia, donde se razona mas» (1926, p. 80). Esto no es
una excepcion, pues los discursos del novecientos fueron practicamente unanimes en la
condenacion de la homosexualidad y de précticas «improductivas». Para el caso de la
medicina, aunque se proclamaba guiado por el conocimiento cientifico, limitado al
estudio desprejuiciado de los hechos de la realidad, en las primeras décadas del siglo xx
el saber médico rioplatense encontré a los «invertidos» y los caracteriz6 con valoraciones
morales negativas (Barran, 2006). La nocion de perverso que utiliza Freud (1905) dista
del juicio moral como el nucleo de su definicion cientifica, de los psiquiatras. Freud

sefial6 de la siguiente forma, el destino de la pulsion sexual:

Asi se exterioriza en la infancia, donde obtiene no solo en los genitales,
sino en otros lugares del cuerpo (zonas erégenas), su meta de alcanzar
placer, y puede prescindir de otros objetos ya que estos le resultan tan
comodos. A este estadio lo llamamos autoerotismo, y asignamos a la
educacion la tarea de limitarlo, porque la permanencia en él haria que
la pulsion sexual no se pudiera gobernar ni valorizar en el futuro. El
desarrollo de la pulsion sexual pasa luego del autoerotismo al amor de
objeto, y de la autonomia de las zonas er6genas a la subordinacién de
ellas bajo el primado de los genitales puestos al servicio de la
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reproduccion. En el curso de este desarrollo, una parte de la excitacion
sexual brindada por el cuerpo propio es inhibida por inutilizable para la
funcidn reproductora, y en los casos favorables se la conduce a la
sublimacion. De tal suerte, las fuerzas valorizables para el trabajo
cultural se consiguen en buena medida por la sofocacién de los
elementos llamados perversos de la excitacion sexual (Freud, 1908, p.
169).

Esta historia de desarrollo de la pulsion sexual contiene tres estadios: un primer estadio
en el cual le son ajenas las metas de la reproduccion, un segundo estadio en el cual es
sofocado salvo lo que sirve a la reproduccion, y «un tercero en que solo se admite como
meta sexual la reproduccion legitima» (Freud, 1908, p. 169-170). Y aclara: «este tercer
estadio corresponde a nuestra moral sexual “cultural” del presente» (Freud, 1908, p.
169-170). Etchepare anteriormente habia aclarado, «como dice muy bien el doctor Rossi,
la educacion mejor que la censurax» (1926, p. 80), corrigiendo el concepto freudiano hacia
una direccion pedagdgica, es decir, un «deber ser» positivo. En El criterio filosofico™

Rossi ya habia interpretado que

la parte clinica busca el analisis de las manifestaciones inconscientes de
la Libido [...] busca la sublimacion de los instintos sexuales, sea
orientandolos por los cauces serenos de la funcién normal, sea
neutralizandolos por una pedagogia que desarrolla los frenos morales o
intelectuales del enfermo (1919, p. 172).

La nobleza del psicoanalisis radica justamente en levantarse como herramienta de
sublimacion de las tendencias anormales por medio de la educacion, la higiene, el trabajo
y la moral. Etchepare ofrece una respuesta a las tres preguntas realizadas por Rossi
(1926), respuestas que nadie se habia atrevido a dar; para Etchepare, «son féaciles de
contestar, y voy a agregar algunas cosas mas. VVoy a agravar un poco la opinion que él
[Rossi] tiene de esta doctrina» (1926, p. 81). A la primera pregunta «¢Puede ser eficiente
la etiologia propuesta por Freud en la eclosion de una P. N.?» (Rossi, 1926, p. 77)
(Etchepare, 1926, p. 81), responde gque encuentra

absolutamente posible que el complexo paternal haga factible que la
hija se enamore de un hombre que se parezca al padre por el solo hecho
de parecerse al padre. [...] lo manifiesta Freud y dice que entra en
enfermedad si no puede casarse con él. El Freudismo es un tejido de
contradicciones porque inventa lo contrario cuando le conviene. Dice
que después llega al lecho nupcial y cae en impotencia porque la
conciencia la ha arrojado a otro lado. Y de esta suerte en todos los

0 Texto que se retoma mas adelante.
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complexos de marido y mujer interpreta las cosas en una u otra forma,
segun le convenga (Etchepare, 1926, p. 81)

Esta critica puede que se deba al choque de dos métodos, la bdsqueda en el caso clinico
del ejemplo explicativo de un modo de funcionamiento del individuo, en la relacion entre
lo particular y lo universal, y los casos de Freud, que fueron parte de una narrativa que
busco explicar su nueva y controversial teoria y que no hicieron otra cosa que sefialar su
singularidad. Etchepare, reconoce que el hecho de que el padre se enamora de la hija es
una cosa que se ve, y que la psiconeurosis se debe a otros factores, como ser la
promiscuidad, la pobreza y la vida en comin. Y sefiala: «no he visto, en realidad, una
psiconeurosis determinada por la etiologia sexual propuesta por Freud» (Etchepare, 1926,
p. 81). La experiencia de su consultorio le ha ofrecido algunos casos de «malos
matrimonios» por psiconeurosis; explica que para ese momento (1925) tuvo un caso de
una pareja «en que después de un mes de la luna de miel —porque, fisicamente, aquello
no marchaba mal— se encuentra el horror de la persona porque no se la queria o porque
se habia querido a otra persona» (Etchepare, 1926, p. 81). Se pregunta si responde a un
complexo sexual, y responde que «no, es un error social. ¢Por qué hacer intervenir el
complejo sexual si la persona es consciente y declara que no lo ha hecho por pudor?»
(Etchepare, 1926, p. 81). Sus casos demuestran que no es posible aplicar «este método de
experimentacion psicoldgica [...]. No fue por el freudismo, sino por la psicoterapia. ¢Por
qué no emplear la verdadera palabra?» (Etchepare, 1926, p. 81-82).

Etchepare retoma la segunda pregunta diciendo: «;«ipuede ser suficiente una
terapéutica fundada en los complexos sexuales?» (1926, p. 81), cuando Rossi habia
preguntado: «;puede ser aplicado con rigor su método de exploracién psicolégica?»
(Rossi, 1926, p. 77). Aqui encontramos una diferencia fundamental. De un lado la
terapéutica, del otro un método de investigacion; de un lado una etiologia de la neurosis,
del otro la pregunta por la rigurosidad del método. Desconocemos a qué se debe esta
alteracion. A la nueva pregunta formulada, Etchepare responde que «de ninguna manera»,
es decir, el psicoanalisis no es suficiente como terapéutica. Vuelve a Rossi para sefialar
que lo observado en la clinica de Dejerine es exacto, quien «curaba en una sala con
cortinas, hablando en voz alta para que oyeran todos los enfermos en presencia de un
auditorio a quien se dirigia [...] un excelente medio de practicas de psicoterapia, pero sin
renunciar a las medicaciones» (Etchepare, 1926, p. 81-82).

La tercera pregunta de Rossi, enunciada como «;puede ser suficiente una terapéutica

puramente fundada en la doctrina de los complexos liberados?» (Rossi, 1926, p. 77),

98



Etchepare sefiala que fue: «;en esto hay un poco de Tuberculosis?» (1926, p. 82). No
encontramos aqui elementos de interpretacion, seguramente falta informacion sobre la
discusién en la sesién, porque son dos preguntas radicalmente diferentes. La pregunta
formulada por Rossi, como tercera, es muy similar a la segunda retomada por Etchepare:
« puede ser suficiente una terapéutica fundada en los complexos sexuales?» (1926, p.
81). No encontramos en Rossi mencion alguna a la tuberculosis, dentro de las tres

preguntas realizadas ante la Sociedad en 1926.

3.2.1. Cuando el cuerpo ensefia el error de Freud: un caso de perversion
homosexual

La lectura en Uruguay de la metapsicologia freudiana se carga de incdgnitas en una
coyuntura que determiné que cualquier movimiento por fuera de la moral —
enjuiciamiento como perversion y vicio— fuera llevado a la clinica y comunicado a la
escuela, como problema organico, que enunciaba lo ingobernable del cuerpo. Aceptar una
teoria que incluye estadios autosexuales y homosexuales significaba aceptar un cuerpo
que va en contra del orden natural del instinto, orden primero organico —puesto que los
hombres y las mujeres eran realidades bioldgicas— y orden moral —puesto que también
debian reflejar el destino inexorable del hombre normal, respetable y de familia—
(Barran, 2006). Estos principios debian conducir al hombre desde la infancia; por
ejemplo, la masturbacién fue entendida como la clave exacta para ingresar en el mundo
de la demencia y denunciada por su inutilidad improductiva para la patria’. El hombre
adulto constituyd el ideal de normalidad y su maxima expresion fue la disponibilidad para
el trabajo. Por estos motivos, la escuela fue el espacio indicado para inculcar la capacidad
de trabajo y detectar las dificultades ante el aprendizaje, con los sintomas que anunciaban
la anormalidad.

En una de las conferencias que ofrecié Freud, en la Universidad de Viena en 1917,
advierte sobre el error de considerar la funcion de la reproduccion como ndcleo de la

sexualidad,

el caracter comun a todas las perversiones es que han abandonado la
meta de la reproduccion. Justamente, llamamos perversa a una practica
sexual cuando ha renunciado a dicha meta y persigue la ganancia de
placer como meta auténoma. (...) de igual modo todo lo que se ha

1 Alberto Nin Frias (1882- 1937), filésofo y literato uruguayo, escribié EI homosexualismo creador o la
amistad a lo largo de las edades, en 1933. Alli buscé demostrar el lazo entre homosexualidad y creacion
filosofica, literaria, plastica y musical y la falaz categoria médica de la incapacidad «procreativa» del
homosexual (Barran, 2006).
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sustraido a él [el propdsito de la reproduccion], lo que solo sirve a la
ganancia de placer, es tildado con el infamante nombre de «perverso»
y es proscrito como tal (Freud, 1917. p. 289).

Se desprende de esto que Freud se alejé del sentido peyorativo que se le atribuy6
(1886-1899, 1900, 1905, 1908). Mientras, de este lado del Atlantico se leyeron diversas
versiones o teorias sobre la sexualidad y la division del sujeto, al tiempo que se
desplegaba un arsenal de técnicas, entre la clinica médica y la escuela, dirigidas a alcanzar
la completud. Si bien las mujeres y los nifios tuvieron en su propio cuerpo el limite de sus
posibilidades,’? expresion de su inferioridad bioldgica y moral, el hombre «desviado» fue
duramente atacado, por representar todo ejemplo de completud para la patria.

En 1909 el Dr. Carlos Brito Foresti’® presento a la Sociedad de Medicina un caso
titulado Un caso de ginecomastia. Luego de sefialar la identidad del paciente,’* describe
sus «antecedentes patoldgicos hereditarios», entre los cuales encuentra a un padre
ausente, vago, maltratador y degenerado que vive en Buenos Aires, hermano de dos
hombres mayores que sufren de ataques convulsivos calificados de histéricos desde la
infancia, al igual que él. Dentro de los «antecedentes patolégicos personales», se
registran: ataques convulsivos, onanista, masturbacién desde los 6 afios con gran

frecuencia, pederasta. EI médico expone que

fue sorprendido en el papel de pederasta pasivo, siendo el actor activo
otro enfermo, un soldado [...] queria nuestro paciente visitar la cama de
otros enfermos. Hay, pues, perversion del instinto sexual; no obstante
esto, no consintié nunca [...] que su padre ejerciera el papel de
pederasta activo, cosa que este sefior imploraba. Por otra parte, sus
apetitos genitales han sido nulos (1909, p. 2).

Todos estos son reconocidos por el paciente. Foresti (1909) aclara que, si bien ingresa
por los ataques, no seréd aquello el asunto de su presentacion, sino «una falta de desarrollo,
una atrofia de dos 6rganos glandulares que coincide con un exceso de desarrollo, una
hipertrofia de otros dos érganos igualmente glandulares, lo que hace interesante este caso

[...] por su rareza, y mucho mas por su patogenia» (1909, p. 2). En la historia clinica se

2 Como fue trabajado en capitulo 2 (2.2.).

3 Director de la Clinica Dermato-sifilopatica del Hospital de Caridad. Secretario de redaccion de la Revista
Médica del Uruguay.

4 El médico ensefa la identidad del paciente como «Antonio Mar...ez, de 19 afios de edad, oriental, soltero,
soldado primero y tltimamente sirviente en una fonda, [...] ingresd a nuestro servicio, en la Sala Larrafiaga,
del Hospital de Caridad, el dia 11 de enero de 1908» (1909, p. 1). Aparentemente quita letras del apellido
para respetar la identidad del paciente, sin embargo, no solamente da otros datos que permiten su
reconocimiento, sino que agrega una foto al desnudo. Esto no parece un dato menor, puesto que en la
mayoria de los casos no se colocan mas que las iniciales, y se observan pocas fotografias, salvo en los casos
de demencia y homosexualidad.
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detalla que este hombre de 19 afios posee buena estatura y masa muscular, pero muy poco
vello en los miembros inferiores y superiores, asi como en el pecho, cantidad normal en
la zona pubiana, y no posee bigote. Tiene mamas de tamafio extrafio en un hombre y «dan
la sensacion que se obtiene palpando las mamas en la mujer» (1909, p. 2). Prosigue con
el estudio de sus 6rganos genitales, sefialando que, si bien el pene es normal, sus testiculos
juntos son del tamafio de una avellana. Se publica la siguiente foto que ofrece a la vista
la «anormalidad»:

El estudio se presenta de «<modo objetivo» detallando qué fue lo que se encontro, pero
va acompafiado de expresiones como «invitado a masturbarse, cosa que no era nada dificil
de obtener» (1909, p. 3), que sefialan la carga moral y el prejuicio. La etiologia del caso
se resuelve, adjudicando una ginecomastia por el crecimiento anormal de las mamas y la

improductividad de los testiculos que, causada por herencia del alcoholismo del padre,
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dio lugar a un degenerado. Se concluye: «parece haber algo en la constitucion fisica de
su cuerpo, en su estructura corporal [...] que lo haga més apto para entrar en la perversion
del instinto sexual» (1909, p. 3). A su vez, son intelectualmente mediocres, pobres de
espiritu y de voluntad, «por eso se ha dicho que la dignidad del hombre reside en gran
parte en sus testiculos» (1909, p. 3). Como sefiala Duffau, «el médico introdujo una
expresion absolutamente ajena a consideraciones cientificas, pero ilustrativa del
pensamiento masculino dominante» (Duffau, 2015, p. 7). El diagndstico de anormal o
invertido fue completado por las influencias del medio, al corroborar que el paciente
frecuentaba espacios propios de los homosexuales. Mateo Legnani afirmé hacia 1915 que
las causas organicas de la homosexualidad se debian a que los testiculos segregaban «un
tonico nervino», y que su uso «contranatural» provocaba «la degeneracion de todo el
sistema nervioso» (1915, p. 68). La preocupacion de Legnani (1915) y Brito Floresti
(1909) por los testiculos se debi6 a que las gbnadas fueron médicamente consideradas
como el lugar donde residia la masculinidad, por lo tanto, cualquier falla podia
desencadenar la inversion (Duffau, 2015).

La nocidn de instinto sexual fue fundamental para explicar los desvios; la naturaleza
anarquica rige al cuerpo y al explicar el médico su funcionamiento lo destina en su
correcto desarrollo. Identificada una perturbacion mental, los psiquiatras buscaron las
causas organicas correlativas a las perturbaciones sexuales, como la homosexualidad y la
masturbacion. Estas no contribuian a la reproduccion de la especie, por lo que ir en contra
de la naturaleza era anormal; si importd la afeccion organica y moral, fue ante la
constataciéon de la improductividad. De esta forma, se estrecha la relacion entre actos
sexuales desviados y enfermedades psiquiatricas, y se abre un camino de debates sobre
coémo evitarlos desde tempranas edades.

Brito Foresti termina su presentacion aclarando que definitivamente se trata de un
histérico y que su causa radica en la influencia del padre. Explica que, si bien esta al tanto
de los estudios de la época, no es su asunto entrar en ello. Separa, de este modo, una
homosexualidad de la histeria, sin ensayar vinculo alguno. La primera se debe al tamafio

de los testiculos, pederastia bioldgica influenciada por el medio: el degenerado padre.

3.3. Psiquis, Eros y criterio fisioldgico

«No se domina la naturaleza méas que obedeciéndola.» Esta cita de Bacon acompafa

el titulo del libro que Santin Carlos Rossi escribiria en 1919: El criterio fisiologico. Tres
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afios antes, habia sefialado cierto acuerdo con lo expuesto por Freud y Breuer, y el deseo
de continuar estudiando el psicoanalisis; dijo: «no serd mi Gltima palabra» (1916, p. 728).

El texto introduce al lector con la idea de estar sostenido por una «solidaridad social»
(1919, p. 5) que el médico investigador, el «hombre de ciencia», dirige desde la ciencia
moderna con sus problemas, a la utilidad social. Ofrece asi, como «solucion, [...] una
sintesis de las exigencias del organismo humano, exigencias sin cuya satisfaccion toda
doctrina filosofica, todo ideal politico, toda aspiracion social cometeria un atentado contra
la vida del hombre» (Rossi, 1919, p. 6). Texto «puramente cientifico y por ello
impersonal» (Rossi, 1919, p. 6), desligado de cualquier subjetividad del investigador,
presenta una «teoria-filtro» (Rossi, 1919, p. 6), para los problemas humanos que son
finalmente problemas fisiol6gicos. Bajo estas ideas, esta dedicado a todo aquel que quiera
conocer la vida y sus leyes (Rossi, 1919).

En su introduccién, Rossi recuerda los caminos tomados por la ciencia y por la
filosofia 0 metafisica, caminos que los avances de la fisica intentaron despejar para
superar el dualismo metafisico hacia el «unicismo» del organismo viviente. Como su
maestro Etchepare, también consideraba que los conceptos bioldgicos eran los unicos
validos (Casarotti, 2010), y sefialo el error de los bidlogos: «no querer destacar el
organismo humano de la escala animal [...] con la explicacion de fendmenos
fisico-quimicos» (Rossi, 1919, p. 3). El hombre se diferencia del resto del mundo animal
por un funcionamiento que es energético, tal como lo explicase en sus leyes genéticas
Lamarck, y por dos elementos: «las manos y las palabras» (Rossi, 1919, p. 4). Esto

responde a una «humanizacion», adherida a una «animalidad» orgénica. Dice:

por ahi se concibe un verdadero dualismo [...] que no ataca en lo mas
minimo el monismo bioldgico: a 6rganos nuevos, funciones nuevas [...]
«la humanizacion» forma parte de la fisiologia del hombre, porque no
es mas que la modificacion de las relaciones entre el ser humano y su
ambiente. Asi, «la animalidad» consiste en el mecanismo de las
funciones organicas-nutritivas, reproductoras, de relacion y la
«humanizacion» es eso que significa con el amor las funciones
reproductoras, la que intensifica con la industria la adquisicion de
materiales nutritivos, la que ennoblece de ciencia y embellece de arte
las funciones de relacion (Rossi, 1919, p. 6).

Estas dos dimensiones del hombre, animal y humana, no tienen para Rossi el mismo
valor, sino que es por la primera, para su ensanchamiento, que la segunda debe trabajar.
Por esto, la ciencia debe servir a la animalidad, debe servir al organismo, para superar la

patologia y dirigirse a toda la vida del hombre. La biologia y especificamente la fisiologia,
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como rama que se pregunta por el como y no por los porques, es el «campo neutral del
pensamiento» (Rossi, 1919, p. 6). Ningin dominio de la vida le es ajena, ni la psicologia,
«que no es otra cosa que la fisiologia de la corteza cerebral, y no podria dilucidar ninguno
de sus problemas sin respetar las condiciones de la energética nerviosa que prueban que
el pensamiento, como la luz, brilla consumiendo oxigeno y produciendo &cido carbonico»
(1919, p. 6), o la educacion, que «es el aprendizaje de las tacticas para ejercer nuestras
funciones» (1919, p. 7).

Rossi denuncia a la ciencia que despoja el sentimiento, como otro elemento
fundamental para entender al hombre completo. La filosofia no puede olvidar la biologia,
y esta ultima no puede remplazar la naturaleza humana con conclusiones unicistas. El

psiquiatra recuerda el mito de Apuleyo’ y narra brevemente la historia de Psique y Eros,

Psiquis recibe en la sombra de la noche la visita apasionada de Eros,
gue no quiere revelar su identidad. Intrigada la diosa por el misterio y
queriendo ver al esposo desconocido, una noche enciende su lampara y
espera despierta. Pero el Amor se ofende y no viene, huyéndole a la luz
(Rossi, 1919, p. 11).

Interpreta mediante el mito que, ante el castigo de Eros a Psique, el hombre cree que
debe dejar el saber en el orden misterio, de lo no sabido. Sin embargo, rechaza que, asi
como el sentimiento de Eros no necesita ser ocultado para mantener su encanto, tampoco
la ciencia debe dejar en la sombra, fuera de la luz, de la mirada, cualquier saber sobre el
hombre. Expresaria: «toca a los hombres de ciencia desvanecer ese temor» (1919, p. 11).
Si bien es trabajo de la ciencia natural desvelar los misterios del hombre, Rossi sostiene
que una «filosofia biolégica» (1919, p. 13), sostenida por una «semi-metafisica» debe
reconocer que «ni uno solo de los ideales dignificantes del hombre sera desterrado por la
ciencia» (1919, p. 11). Esta que se dirige al «perfeccionamiento individual y social al
preconizar la satisfaccion de las exigencias funcionales del organismo humano» (1919,
p. 14) encuadrara en las leyes rigurosas de la biologia al amor, la solidaridad, la justicia.

Un claro ejemplo de cédmo opera esta filosofia bioldgica es el psicoanalisis (Rossi,
1919), «la teoria pansexualista del Profesor Froeud,”® de Viena, mas conocida literatura
cientifica con el nombre de Psicoanalisis» (1919, p. 169). Esta doctrina «mitad médica,
mitad filoséfica» (1919, p. 169) afirmaria, para Rossi, que psiquis se sostiene sobre el

instinto sexual. Elaborada por un «ilustre psiquiatra», esta ensefia que

5 «Eros y Psique» forma parte de la novela de Apuleyo El asno de oro, escrita en Cartago en el siglo 11.

76 Refiere a Freud. Los errores en la escritura del nombre de Freud se reiteran: Freund, Froeud, errores que
no se repiten para otras referencias. Algo insiste en «cambiar la letra».
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la afectividad hunde sus raices en el instinto sexual, que €l Ilama Libido:
el dinamismo psiquico es sobre todo psico-genital. Su filiacion
primitiva es sexual: sexual en lo inconsciente, sexual en la infancia
ingenua, sexual en los ensuefios que la memoria evoca, sexual en las
inspiraciones que la censura examina, y sexual cada vez que lo
inconsciente derriba la muralla de la censura y domina lo consciente
(1919, pp. 170-171).

Rossi, quiere sefialar que «hay algo mas que una necesidad organica» (1919, p. 173),
hay problemas sentimentales y sociales expresados en unas «ansias de placer mal
contenidas por un cerebro con escasa energia inhibitoria —y en esto tiene razén Freud a
pesar de su artificiosa nomenclatura» (1919, p. 173). Este «algo mas» que determina la
escasez Y la inhibicion del placer es la funcion cortical. Es por este aspecto, por reconocer
el sentimiento y la funcidn orgénica, que «el psico-analista se da la mano con todos los
fisidlogos, higienistas, pedagogos y sociélogos» (p. 175).

Finalmente, como ensefia el mito y recuerda Rossi, «Psiquis y Eros pueden seguir
amandose al amparo de la verdad» (1919, p. 14). Verdad que encarna el criterio

fisioldgico.

3.3.1. Laeducacion de la corticalidad

Rossi’’ explica como funciona el mecanismo fisioldgico de las funciones corticales,
en que entra el estimulo que luego es trasportado por los elementos anatémicos del
sistema nervioso hasta el 6rgano correspondiente. Pero el segmento cortical de este reflejo

tiene tres caracteres especiales:

las excitaciones son conocidas o «percibidas» por el individuo [...]: es
su caracter consciente; en segundo lugar, los reflejos corticales dejan
«huellas» [...] que permiten reconocer excitaciones anteriores: es su
caracter de conservar memoria de su funcionamiento; en tercer lugar,
esos reflejos pueden ser detenidos a su paso por la corteza 'y no llegar a
su descarga terminal [...]: es su caracter de «inhibicion», que permite
considerar a los reflejos que pasan, a pesar de esa posibilidad de ser
detenidos, como actos voluntarios (1919, pp. 178-179).

Son la consciencia, la memoria y la voluntad, los tres caracteres de las funciones
corticales, y son también «los fendmenos organicos sobre los cuales se basa una ciencia
autonoma de la Fisiologia: la Psicologia» (1919, p. 179). Por esto, es incluso apropiado

usar indistintamente el lenguaje psicologico o fisioldgico en la conducta humana. Sobre

" Recordemos que Rossi ocupé un lugar desatacado en el ambito educativo y alcanzo el cargo de director
de Ensefianza Primaria Normal, ministro de Instruccion y diputado, por lo que sus trabajos seguramente
adquirieron un gran valor tanto en el &mbito médico como educativo.

105



estas tres se va formando el individuo, por medio de la experiencia, la mentalidad o
personalidad, que no es al azar, sino que se forma por las leyes del equilibrio
fisicoquimico de la célula viva. Estas leyes, «se hacen presentes en la conciencia del
individuo por medio de impresiones que dejan en la corteza las repercusiones organicas
de los fendbmenos psiquicos» (1919, p. 182). Estos son los factores internos de la
personalidad, que son secundarios y extra corticales, pero ascienden al primer plano en la
orientacion de la conducta.

Experiencia y mentalidad conforman un modo personal, que es la educacion de la
corticalidad y que puede ser remplazada por la instruccion. De la educacion cortical
depende la actitud habitual o conducta ante la realidad. El afecto es el factor organico mas
influyente en la formacion de la personalidad. Otro factor son las ideas, que son conceptos
sobre la realidad que al incorporarse a la mentalidad intervienen en las reacciones internas
del cuerpo. El punto aqui es entender que cualquier esquema psicoldgico no se sostiene
sino por razon de un 6rgano fundamental de la experiencia: la célula nerviosa. Es por su
composicion bioquimica que se produce el pensamiento, las reacciones, el temperamento
y la experiencia toda.

Rossi trabaja con una lectura de Principios de psicologia (1911), de José Ingenieros.

De alli extrae el siguiente esquema de la mentalidad o personalidad, que incluye:

- Laherencia. Representada por el temperamento y se traduce en las tendencias del
individuo.
- Laeducacion. Representada por la experiencia y se traduce en los habitos.

- Lapersonalidad. Representada por el caracter y se traduce por conducta.

De su combinacion se extraen las siguientes formulas (1919, p. 186):
Herencia + Educacion = Personalidad
Temperamento + Experiencia = Caréacter
Tendencias + Habitos = Conducta

Ingenieros conceptualiza al hombre como ser bioldgico y social. La herencia ya es un
resumen de lo social, por lo tanto, la educacién debe considerarla. Es la base biopsiquica
de la especie y de la familia. EI temperamento es una predisposicion para reaccionar, un
conjunto de tendencias congeénitas, que son anteriores a la experiencia individual y las
tendencias no son otra cosa que instintos. La educacion cumple aqui la funcién de ser un
proceso continuo de adaptacion de los instintos al medio social (Frondizi; Gracia, 1975).

La actividad psiquica responde a estos, sobre la base de un buen desarrollo de los 6rganos,
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tal como viene describiendo Rossi (1919). Las funciones psiquicas tienen una historia que
es natural, como una formacion natural de la experiencia, que no es otra que el conjunto
de fendmenos bioldgicos en determinadas condiciones.

Con un capitulo llamado «En el reino de las palabras: “instinto” e “inteligencia”»
(1919, p. 187), Rossi busca sefialar que la psicologia va tras los avances de la biologia
para sostenerse, incluso al costo de grandes confusiones. En un intento de aclararlas,
Rossi sefiala que, segun los diccionarios, los instintos son «estimulos interiores que
determinan actos no aprendidos por un organismo» (1919, p. 188), pero refiere a aquella

conceptualizacién de Romanes, que segun su criterio aceptd la mayoria:

es en el hombre o en los animales, una operacion mental teniendo por
fin un movimiento adaptado, anterior a la experiencia individual, a la
cual el conocimiento de la relacion entre medios y el fin no es necesario,
y que se cumple de una manera uniforme en las mismas circunstancias
en todos los individuos de la especie (1919, p. 190).

Rossi no acuerda con ello, y sefiala que,

aunque se mantuviera en el léxico como tendencia mental paralela al
estimulo vegetativo —por ejemplo, llamando instinto de conservacion
al apetito, de reproduccion al deseo sexual, etc.— requeriria un nuevo
elemento que solo la inteligencia puede darle en ciertas ocasiones
(1919, p. 190).

Si bien no lo nombra, es muy probable que refiera a Freud cuando sefiala los instintos
de conservacién y reproduccion. Rossi dird que no hay eficacia pura del instinto, y
recordemos que asi fueron hechas las traducciones de pulsion. El problema es que el
instinto puede ser bueno o malo, entonces solo la inteligencia determina su direccion; ni
un metafisico dudaria de la inteligencia. Es un problema de naturaleza, ambas son
«instrumentos de la funcion cortical de conocer, una probablemente como estimulo y la
otra probablemente como comentario» (1919, p. 192).

El criterio fisiologico que rige al modelo de hombre de Rossi, no deja el instinto librado
al azar, sino para ser objeto de conocimiento del cientifico y del pedagogo. No hay algo
instintivo en el hombre que se conduzca independiente de la fisiologia y de la razén; si
esto fuera asi, no habria que recurrir a la educacion. Si fue importante considerar la
herencia y las tendencias instintivas, fue para no olvidar la imperiosidad de encauzarlas.
La referencia a Ingenieros es fundamental, pues trae consigo otro elemento: su rechazo
de la teoria freudiana. Como expresa Vezzetti, Ingenieros «arroja al freudismo fuera del

campo de la medicina moderna» (1996, p.16), en un ambiente de «desconfianza frente a
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cualquier psicologia separada del sustrato organico» (1996, p. 176), tal como predispuso

Janet.

3.4. Ni Freud, ni otros: un psicoanalisis uruguayo «del buen criterio»

Diez afos después de aquel primer texto de 1916, Santin C. Rossi publica en larmu el
articulo «Consideraciones bioguimica sobre el freudismo». Cita Rossi, para dar comienzo

a su escrito:

No estd mal —dice Regis y Hesnard— que psiquiatras al corriente del
psicoandlisis y de sus métodos, tan alejados de la hostilidad
preconcebida de los unos como del entusiasmo exagerado de los otros,
es decir, independientes e imparciales, aprecien a su vez el Freudismo
y sus aplicaciones a la medicina (1926, p. 69).

Refiere a los psiquiatras Emmanuel Regis (1855-1918) y Angelo Hesnard
(1886-1969), maestro y alumno, que ocuparon un lugar destacado en la medicina francesa
del siglo xx. Regis —ya citado por Payssé en 1920— le habria encargado a Hesnard que
emprendiera un estudio profundo de los trabajos de Freud. Hesnard es reconocido como
el primer psicoanalista francés, reconocimiento instalado en una paradoja fundamental,
«el primer pionero del psicoanalisis en Francia, aunque apasionado del freudismo, no fue
analizado ni fue verdaderamente freudiano» (Roudinesco, Plon, 2008, p. 464). A partir
de su lectura de Freud, impulsé un psicoandlisis francés denominado «cartesiano» y
«latino», que, marcado por la tradicion francesa de la herencia-degeneracion, busco
despojarse de todo rasgo germano Yy el declarado hostil pansexualismo freudiano. En el
nacleo de la primera generacion de la Société psychanalytique de Paris (SPP), fue pionero

de una tesis que propuso que

Sigmund Freud es un cientifico entre otros, sus tesis provienen de la
psiquiatria zuriquesa (Eugen Bleuler, Carl Gustav Jung), y la idea de
inconsciente no es mas que una variante de la de subconsciente (Pierre
Janet). En cuanto a la teoria freudiana de la sexualidad, lo mismo que
la del simbolismo (en el suefio), es la expresion de una mistica germana
y desmedida (por lo tanto, pansexualista), que se debe adaptar al
«geniox» latino y a la racionalidad «cartesiana» y latino. (Roudinesco,
Plon, 2008, p. 464).

En 1913 escribio La Psychoanalyse des névroses et des psychoses, reconocido como
un manifiesto germandfobo, expresion material de la tesis a favor de una latinizacién del
psicoanalisis, texto que seria considerado clave en la implantacion de las tesis freudianas

en la medicina francesa. En 1927, comentd un libro de Janet en la Revue Francaise de
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Psychanalyse, en la cual sostuvo que «no es necesario recurrir al Psicoandlisis para
admitir el descubrimiento de Freud; es decir, el origen sexual especifico de las neurosis.
El analisis psicoldgico puede bastar a un observador dotado de intuicion psicolégica y
desprovisto de prejuicios filosoficos» (Hesnard, 1927, cit. en Dagfal, 2013, p. 357). De
esta manera, la medicina francesa operaba entre conceptualizaciones que criticaban
duramente tanto a Freud como a Janet (Roudinesco, 1999).

Al estudiar los métodos psico-patoldgicos, el doctor Camilo Payssé (1920) sefialaba
que el Gnico punto de contacto entre lo subjetivo y lo objetivo que merece la pena describir
es el psicoanalisis. Y aclaraba que sobre la base de los estudios de Charcot sobre las
neurosis traumaticas y los de Janet sobre los histéricos «ha nacido en Viena un método
que, segun la confesion de su principal propagandista, Freud, es debido a los trabajos de
su maestro Breuer, que lo conocia con el nombre de «método catartico» (1920, p. 107).
Esta forma de presentacién da cuenta de la distancia tanto de Freud como de sus escritos,
de lo contrario, la descripcion evitaria el preambulo del origen, como sucede para los
casos de los autores conocidos, como por ejemplo Binet o el mismo Charcot. Como vimos
en el capitulo 2, las referencias a Freud eran escasas Y, Si aparecian, era para desecharlas
rapidamente. De hecho, puede verse en este texto de Payssé (1920) como, si bien se
reconoce que Freud ahondd en el tema, la deuda es con Charcot y con Janet, pues de estos
proviene «la mecanica de tal procedimiento [...] si aceptamos la idea [...] que el analisis
psiquico no es sino “todo procedimiento de explicacion de un hecho”’ [...] diariamente
producida por Charcot en su clinicay [...] base de todo estudio de Janet» (1920, p. 107).
Como vimos, Payssé agrega comentarios de Ribot y trabaja con un texto de Fernandez
Sanz, por lo que el médico uruguayo pudo perfectamente establecer sus hipdtesis sin una
lectura directa de los escritos de Freud, del cual, ademas, no hay referencias, e incluso ni
de los de Janet. Fernandez Sanz fue un neuropsiquiatra madrilefio que realiz6 la primera
exposicion sistematica y documentada del psicoanalisis en Espafia. Ya en 1914 publicé
Los progresos de la clinica, que incluye un capitulo titulado «El psicoandlisis», que
apareceria nuevamente unos afos después, en otra obra de su autoria llamada Histerismo:
teoria y clinica. Es probable que haya sido el primer espafiol en llevar el psicoanalisis a

la universidad, institucion que tuvo su primera catedra de psiquiatria recién en 1919 en la

8 Hesnard, A. Réflexions sur la Psychologie de Pierre Janet (A propos d'un livre récent). Revue Francaise
de Psychanalyse, v. 4, n.° 1, p. 625-646, 1927.

9 Refiere a palabras de Janet.
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Universidad Central de Madrid.2° Si bien fue el psiquiatra espafiol méas importante de la
primera mitad del siglo xx, Rodriguez Lafora, discipulo de Santiago Ramén y Cajal,
realiz6 una dura critica en 1921, adjudicandole a su obra el calificativo de anticuada y
observando que su lectura fue mas cercana a las teorias sobre la histeria de Joseph
Babinski y Pierre Janet que a la de Freud. Ademas, sefiala que su libro no propone para
la terapéutica otra cosa que lo ya conocido: el hipnotismo, la sugestion y la persuasion
(Martin Arias; Gallego Borghini, 2011). Fue la nocion de una sexualidad infantil lo que
acabo con la reputacion de Freud en Espafia.

En una conferencia dictada en 1925,%" Etchepare refiere a otra de 1918, titulada
Concepto psicolégico de la demencia, ofrecida en la Facultad de Ciencias Médicas de
Buenos Aires, en la Clinica Psiquiatrica del Hospicio de las Mercedes. Etchepare fue
invitado por el reconocimiento de su trayectoria en Uruguay, por el Dr. Domingo Cabred,

quien dio lugar a su intervencion con las siguientes palabras

hoy es la Facultad de Montevideo la que nos envia a uno de sus méas
preclaros profesores, el Doctor Bernardo Etchepare, Consejero de esa
Facultad y Profesor de Clinica psiquiatrica [...] no es un desconocido
para nosotros, puesto que, por sus numerosos trabajos sobre
enfermedades mentales (demencia precoz, locura familiar, paréalisis
general, educacion de retardados, psicosis infantil, etc.) por su
actuacion en Consejo [...] y en el de la Asistencia Publica, por su
brillante participacion en los Congresos de la Haya y de Washington,
su personalidad se ha destacado como un representativo de la alta
cultura médica del Uruguay. Por todo ello, al darle mi confraternal
bienvenida, complazcome, muy en particular, [...] de que sea el
alienista Etchepare el heraldo elegido con su pensamiento cientifico, la
expresion de los viejos y calurosos afectos que vinculan a las dos
repUblicas del Plata (1918, p. 119).

Esta bienvenida, clarifica el lugar de Etchepare para la sociedad médica a nivel
nacional e internacional, lugar destacado que supo distinguirse por sus colegas tanto en
vida como al fallecer. Este elemento importa para este trabajo, en tanto que, en sus
palabras, repetidas por sus discipulos y colegas, como Rossi, influyeron las criticas mas
duras a la propuesta freudiana. El padre de la psiquiatria uruguaya fue también, por esto,

aquel que marcd los limites al discurso.®?

8 Hoy lleva el nombre de Universidad Complutense.
81 Se trabaja en el siguiente apartado.

82 Al punto que, como pude verse, se autorizaba a poner en palabras de otros sus palabras, sus pensamientos
e ideas (Etchepare, 1926).
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En aquella conferencia de 1918, Etchepare trabajara diversos elementos descriptivos
de la demencia, apoyados principalmente en Ribot y en Binet, asi como en Hesnard e
Ingenieros, entre otros. Estos le dardn herramientas para seguir sosteniendo los problemas

que acuciaban a la doctrina freudiana. Explica en la Conferencia que

no hay que dudar de que la ingeniosa prédica de Freud, con el
psico-analisis, el analisis de los suefios, que ofrece con verdad, grandes
ventajas para la penetracion de lo subconsciente, puede llevar, como ha
pasado y hasta al mismo autor, un poco lejos esta exploracion si es
hecha con criterio de enamorado. No por eso dejo de rendir homenaje
al talento de Freud y de reconocer que ha hecho avanzar un gran paso a
la investigacion. Y tanto que no me admira que haya impreso
profundamente su influencia de los hombres de la generacion presente.
Eso es perfectamente humano y, por otra parte, muy en razén. Pero
entiendo que no hay que exagerar (1918, p. 388).

A su vez, expresa que

sus panegiristas han ido demasiado lejos y sobre la base de la sexualidad
han llegado hasta formular un verdadero codigo doctrinario sobre
filosofia, psicologia, moral, arte, sociabilidad y como si esto fuera poco,
hasta la constitucion de una verdadera religion por el estilo de las
religiones orientales, segun el decir de Régis y Hersnard!! (Etchepare,
1918, p. 391).

La amplitud del psicoanalisis, que Rossi también habia mencionado (1926), fue

reconocida irénicamente por Janet en su critica al psicoanalisis de Freud, en 1913:

Tampoco puedo aspirar a emprender aqui una discusion completa del
psico-analisis, que no solo toca todas las cuestiones de la psicologia y
de la psiquiatria, sino que aborda con la misma resolucion todos los
problemas de la gramatica, de la linguistica, de la literatura, de las artes
y de las religiones; me siento incapaz de seguir el psicoanalisis en todos
esos niveles. Me propongo un objetivo mucho mas modesto: quiero
simplemente buscar, en algunos puntos determinados, lo que hay de
caracteristico y de nuevo en dichos estudios, para que asi se encuentren
los miembros del Congreso en condiciones de discutirlos y de elegir —
con conocimiento de causa—entre la antigua y la nueva psicologia
(Janet, 1914,% cit. en Dagfal, p. 336).

Como vimos con los trabajos de Dagfal (2013) y Vezzetti (1989), en Argentina habria
predominado una lectura critica de Janet. Los textos freudianos publicados en espafiol

recién en 1922 fueron antecedidos por la lectura de José Ingenieros, que habia estudiado

8 Janet, P. Psycho-analysis. Report to the section of Psychiatry, xviith International Congress of Medicine.
Londres: Henry Frowde. Seccion Xili, Psiquiatria, Parte 1, 1913, p. 13-64.
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con Janet. En este contexto, las palabras del colega uruguayo acomparian las tonalidades

de lectura rioplatense, por ejemplo, al alertar que si hay en el psicoanalisis una

gran dosis de verdad en esta hermosa vista retrospectiva de la psiquis
hacia las profundidades casi ignotas del pasado [...] debe haberla
también de exageracidén respecto de la importancia a atribuir la
sexualidad al pansexualismo, como se lo denomina, que implica esta
perspectiva, reproche que se le ha hecho y muy justicieramente (1918,
p. 389).

Si bien no abundan las referencias a Ingenieros,®* Etchepare (1918) y Rossi (1919) lo
remiten en varias ocasiones. Aunque para este caso esto pueda haberse justificado por
cierta empatia con el anfitrion, sus referencias parecen coherentes y de afinidad
conceptual, tal como advertimos en el capitulo 2, sobre la primera mencién al Freud de
la metapsicologia. Afios después y de forma manifiesta, menciona con Ingenieros el
concepto de solidaridad psiquica o sinergia mental, asi como otros conceptos, como el
de juicio que, «como dice Ingenieros, resume la actividad psiquica, que es un modo
particular de las funciones bioldgicas, evolucionadas progresivamente desde funciones
simples hasta los mas complejos procesos de la actividad consciente» (1918, p. 373).

Etchepare culmina su presentacion de 1925 sefialando su alegria de

ver al doctor Rossi en la misma via en que estamos nosotros aqui, no
porgque sufrimos la influencia de Francia, sino porque sufrimos la
influencia del buen criterio, del razonamiento, fuera de la sugestion
terrible del doctor Freud, que ha hecho arrojar al mundo una corriente
de inspiracion malsana, que en los Archivos de G..., de Buenos Aires,
su colega el doctor X... dice que la doctrina de Freud no es mas que un
tejido de inmundicia, de pornografia. Es algo exagerado, pero no queda
duda de que en ello hay un poco de verdad. Es abrir los ojos, es
sugestionar estados que no deben venir al margen de la conciencia, que
deben permanecer fuera de ella todo lo que sea posible, porque la
autoridad del médico es enorme y no debe olvidarse de preguntar quizas
con mas delicadeza que un sacerdote (1926, p. 83).

La influencia de Francia en la formacion de la psiquiatria uruguaya es primordial,
incluso para leer a Freud. Si bien no encontramos algin documento que dé cuenta
explicita y directamente de una lectura janetiana de Freud, es probable que circulara su
critica en Montevideo (Duprat, 1914; Etchepare, 1916; Payssé, 1920). Aun si esto no
hubiese sucedido, sabemos que otros criticos, como Hesnard, Ferndndez Sanz e

Ingenieros, fueron leidos en Uruguay. No podemos confirmar que se leyeron antes las

8 En 1901, presenté en el Segundo Congreso Cientifico en Montevideo, una conferencia titulada
«Clasificacién psicopatoldgica de los delincuentes», evento compartido con Vaz Ferreira (Pérez Gambini,
1999). Otra referencia se encuentra en Payssé (1920) y Rossi (1919).
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criticas que al propio Freud, como en el caso argentino (Dagfal, 2013; Vezzetti, 2007). Si
que fueron acompafiados y que seguramente facilitaron una lectura que le ponia cintura a
las incomodidades e impasses médicos. Etchepare sefialé algo que fue mas alla de la
influencia francesa y fue la capacidad del cuerpo médico uruguayo para razonar. Este uso
del buen criterio es la determinante de que no se pueda aceptar la teoria freudiana, es
decir, que més alla de cualquier influencia, de cualquier teoria, es un hecho objetivo; y
por eso «hay un poco de verdad»: es un error, malsano, pornografico y contrario a la

autoridad médica.

3.5. La mas impetuosa de las pasiones del cuerpo

Este apartado evidencia que, si hay un problema que captura el discurso pedagogico,
médico universitario y normalista, es por excelencia la cuestion sexual. Constituido como
un objeto de «amalgama entre las ciencias naturales y la moral (Luisi, 1922, p. 157),
médicos y maestros se abocaron a la creacion de una reforma educativa. Es en 1922 que
sucede en Uruguay un debate sobre educacién sexual, liderado por Paulina Luisi, primera
médica uruguaya y referente en la tematica, confrontada con el doctor Juan B. Morelli.

El debate es editado para la publicacion, por lo que pudo contar con el tiempo de
elaboracion de los escritos, con declarados agregados en el caso de Morelli. Ambos
expositores presentan un plan para el tratamiento de la cuestion sexual en las escuelas del
pais, uno presentado como innovacion pedagdgica por la asociacion «cientifico-moral»
de la educacion sexual, y otro fundado en la represiébn como instrumento de
direccionamiento moral. Ambas propuestas ponen a discusion las ventajas y desventajas
de la inclusion, los modos y las teorias que estas sugieren. Entre otras, la «doctrina
freudiana» ocupa un lugar central. La «curiosidad» infantil, la tension entre deseo,

inhibicion y represion, el papel de la cultura, se ofrecen para argumentar las propuestas.

3.5.1. Elcuerpoy su finalidad inmanente

Durante el debate, Paulina Luisi cita al psiquiatra Forel®®, para afirmar que el problema
de la educacién sexual es bioldgico y educativo, porque es un problema de higiene, lugar

que redne a la pedagogia y a la medicina. Dira que

8 August Forel (1848-1931). Higienista, fundador de la liga antialcohélica Orden de los Buenos
Templarios, fue uno de los representantes de la tradicion suiza y protestante de la psiquiatria dindmica a
fines del siglo xix. Director de la Clinica del Burgholzli, con alumnos como Eugen Bleuler, se interesé por
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el axioma fundamental de la cuestién, dice el sabio profesor e
insuperado maestro doctor Augusto Forel, es el siguiente: ‘En el
hombre, como en todos los seres vivos, la finalidad inmanente a
toda funcion sexual, y por consiguiente, del amor sexual, es la
reproduccion de la especie®®(Luisi, 1919, p. 148).

Forel, que escribio Die sexuelle Frage. Eine naturwissenschaftliche, psychologische,
hygienische und soziologische Studie fiir Gebildete,®” orientd su trabajo hacia la escuela
de Nancy, por lo tanto, la participacion de la psicologia en los tratamientos fue
fundamental. Su trabajo busco resaltar la centralidad de la vida sexual como nudo
problematico moderno, como una conviccion instalada en los medios cientificos y
literarios desde las ultimas décadas del siglo xix (Vezzetti, 1996). Freud sefalaria, en
1908, sus reflexiones sobre la «moral sexual moderna», y, si bien la medicina podia ser
un pilar central de la resistencia a teoria sexual, no fue por la via de la omision o la
hipocresia, sino que la medicina ya se encontraba elaborando un discurso y un tratamiento
del problema, que luego buscaria integrar elementos de su teoria (Vezzetti, 1996). En

1905, la obra de Forel sintetiz6 el

humor disconforme que promovia la necesidad de cambios: después de
las reformas sociales y politicas quedaba pendiente la reforma sexual
como problema de orden publico. Pero, al mismo tiempo, [...] se
superponian dos series de representaciones de la sexualidad: la vida
sexual como expresion de la libertad amorosa individual, prototipo de
la felicidad terrenal, y la funcién reproductiva subordinada a los fines
de la especie y de laraza. A la vez ciencia de la procreacion (eugenesia)
y «arte de amar», es decir, estética de la vida amorosa (Vezzetti, 1996,
p. 94).

Forel contribuyd a instalar el uso los manuales de divulgacién, a los que referirad Luisi
para sefialar la importancia de la psicologia y la psiquiatria: «las ciencias naturales se
unen» (Luisi, p. 148) para el tratamiento de este complejo tema. La médica recurre al

psiquiatra socialista cuando sefiala que

la hipnosis y los desarrollos de Bernheim en Nancy e introdujo su método en Zurich. Socialdemdcrata,
defensor de las mujeres y los nifios, abogé por una reforma del Cddigo Penal y los asilos y por la abolicion
de la prostitucion (Roudinesco; Plon, p. 346). Freud hace la resefia de Der Hypnotismus (1889) de Forel.
8 |a negrita es original de la fuente.

87 Se traduce en: La cuestion sexual. Un estudio cientifico, psicoldgico, higiénico y socioldgico de los
educandos. Este comienza con una presentacion de la biologia de la reproduccién, pasa al tratamiento
psicolégico y sociolégico del apetito sexual y el amor, las diferencias en el hombre y la mujer, la historia'y
la reconstruccién etnoldgica del matrimonio. Con un modelo evolucionista expone la filogenia y la
ontogenia de la vida sexual y presenta la psicopatologia sexual que sigue a Krafft-Ebing. Lo mas
caracteristico es el tratamiento en relacion con temas sociales y morales y la influencia del medio ambiente.
También se ocupa de la religion, el derecho, la medicina y la vida sexual (higiene, medios anticonceptivos),
moral sexual y eugenesia, educacién y arte (Vezzetti, 1996).
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la humanidad debe, para su propia felicidad, reproducirse de tal suerte
de elevar progresivamente todas las facultades psiquicas y mentales del
hombre, tanto desde el punto de vista de la salud y de la fuerza corporal
como de aquel sentimiento, de la inteligencia, de la voluntad, de la
imaginacion creadora, del amor al trabajo, de la alegria de vivir y del
sentimiento de social (1922, p. 149).

A partir de estas referencias afirma que «los sentimientos e instintos sexuales» (1922,
p. 149) son la expresion de la vida del hombre, y el medio social es el que le puede otorgar
«falsas vias» (1922, p. 149). En la dicotomia entre instinto y cultura, prosigue y sefiala

con Forel que,

es necesario volver a la recta via [...], tranquilizar y regularizar su
marcha, encauzar estos instintos y sentimientos, canalizarlos,
guiandolos convenientemente, mirando al porvenir y pensando en la
felicidad de nuestra descendencia. He ahi como entra en juego la
educacion. (1922, p. 149).

La nocion de crecimiento fue acompafiada por la nocién de desarrollo, lo que se
vinculd rapidamente a la edad y se dividieron etapas o periodos afines. Luisi (1919) sefiala
una primera division en dos periodos, que son la infancia y la adolescencia. EI primer
periodo fue dividido a su vez en primera, segunda y tercera infancia, tomando como
mojoén la lactancia en el primero (de 0 a 18 meses), la muda de la denticién en la segunda

(2-6 afos), la que va hasta la pubertad (14-15 afios). Dira que,

a medida que el pequefio ser va desarrollandose, al contacto con las
demas unidades sociales, familia primero, escuela y compafieros
después, va adquiriendo instintivamente, subconscientemente, una serie
de habitos trazados por las costumbres del ambiente en que se
desarrolla, e impuesto a su naturaleza por la imitacion (1922, p. 149).

«A medida que» no es un comienzo posible entre otros, sino que sefiala la correlacién
entre etapas y crecimiento, y un desarrollo que sigue un curso y no otro.
«Subconscientemente» e «instintivamente» son sindnimos. Los habitos son incluidos en
€Se NUEeVO cuerpo por una imitacion imperceptible, natural y fuera de la conciencia. Estos
habitos bien ensefiados evitan que el anarquico instinto alcance las «falsas vias». La
nocion de desarrollo fue acompafiada por las de «armonia», «equilibrio» y «proporcién»
(Luisi, 1919). Estas remiten a la idea de integralidad del cuerpo, que tiende por adaptacion
al equilibrio de las proporciones corporales y que dan como resultado una connotacion de
belleza. Mientras que el cuerpo del nifio normal fue adjetivado de esa manera, la
adolescencia significé en general lo opuesto. El fundamento radicd en «la alteracién

organica [que] se traduce facilmente a la observacion» (1919, p. 43). El cuerpo tiene un
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orden natural, y un desequilibrio de las funciones se perderia en esta etapa, alcanzando
un desorden orgénico, pero también mental. Es por esto que Luisi cita a Delpeuch cuando
sefiala que «ninguna época de la vida merece mas atencidén y mayores cuidados» (1919,
p. 50), pues los accidentes del crecimiento y la herencia determinaran al futuro adulto.
Recordemos que los accidentes y la herencia que remitieron a causas organicas fueron
también acompafiados de causas morales. La criticidad de esta etapa se hallo
principalmente en el «despertar sexual», puesto que, «la transformacién intelectual y
moral que sobreviene en esta época es tan importante como los cambios en la constitucion
fisica del organismo» (1919, p. 50). Este mismo afio Luisi cita a Freud.® Al describir los

cambios del cuerpo, sefialé que

hay otra glandula importante [...] la hipoéfisis. [...] la acromegalia o
desarrollo enormemente desproporcionado de los huesos tiene una
relacién constante con alteraciones de esta glandula. Se acompafa de
fendmenos genitales tan especiales que hay autores (Freund) que han
querido hacerla derivar de los fendmenos relativos al establecimiento
de la pubertad (1919, p. 48).

Entre glandulas y huesos, aparece Freud como Freund. Luisi (1919) debe referir al
texto Las metamorfosis de la pubertad, escrito por Freud en 1905,% donde describe los
cambios fisicos y psicoldgicos que se producen en la madurez sexual. En 1915, Freud
agrega en Fases de desarrollo de la organizacién sexual que «el punto de llegada del
desarrollo lo constituye la vida sexual del adulto llamada normal; en ella, la consecucién

de placer se ha puesto al servicio de la funcion de reproduccién» (1992, p. 179), y que

la nueva meta sexual consiste para el vardn en la descarga de los
productos genésicos. En modo alguno es ajeno a la anterior, al logro de
placer; mas bien, a este acto final del proceso sexual va unido el monto
maximo de placer. La pulsion sexual se pone ahora al servicio de la
funcién de reproduccién; se vuelve, por asi decir, altruista (1992, p.
179).

Una lectura de este tipo en el Uruguay del novecientos, dificilmente pudiera significar
otra cosa que: la sexualidad esta al servicio de la reproduccién o, como sefial6 Forel, es
la finalidad inmanente. Sin embargo, aunque reconozcamos lo que la materialidad del
escrito permitié leer, es importante recordar que Freud (1915) también sefialé en

Pulsiones y destinos de pulsion que «la meta (Ziel) de una pulsién es en todos los casos

8 Forel critico a Freud de pansexualista, pero reconoci6 sus contribuciones (Roudinesco; Plon, 1997).

8 Se ha indagado sobre la posibilidad de que la referencia fuera a Anton von Freund, amigo de Freud, sin
embargo, no se ha encontrado vinculo alguno. La légica narrativa de Luisi sugiere que refiere en todo
momento a «Tres ensayos de la teoria sexual» (1905), aunque no se cita.
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la satisfaccion que solo puede alcanzarse cancelando el estado de estimulacion en la
fuente de la pulsion» (1992, p. 118). Una lectura consecuente nos lleva a que la meta es
la consecucidn de una nueva forma de placer y no la reproduccion, en todo caso refiere a
la busqueda de una satisfaccion pulsional, aunque la reproduccion sea posible.

El estado psicoldgico es clave para esta etapa adolecente (Morey Otero, 1922), en que
el crecimiento viene acompafiado del desarrollo mental, puesto que sobrevienen cambios

«en las funciones del sistema nervioso central» (Luisi, 1919, p. 50). En la pubertad,

al iniciarse la actividad genital y el desarrollo de los o6rganos
correspondientes, sobreviene una excitacion especial del sistema
nervioso [...] sigue luego el crecimiento acelerado del organismo [...]
nuevas sensaciones son percibidas por el individuo [...] nuevos
sentimientos aparecen [...] la reflexion y la voluntad no tienen ain
suficiente poder para dominar el empuje de los impulsos afectivos,
inconscientes e instintivos (Luisi, 1919, p. 50).

Luisi (1919) centra el eje de la exposicion en la correspondencia entre el crecimiento
de los 6rganos y el desarrollo de sus funciones, desde donde emergen nuevas sensaciones
y sentimientos, asi como la razén. Esta Ultima aln es débil en la adolescencia, pues esta
dominada por impulsos que son inconscientes e instintivos. El tiempo ocupa un papel
fundamental en el dominio del instinto, dado que el desorden del cuerpo alcanza
naturalmente un «perfeccionamiento» y un «completo desarrollo», diversos signos del
cuerpo se presentan y «las facultades mentales terminan su evolucion» (1919, p. 51).

Culmina una vez que

los instintos y sentimientos del animal-hombre van modificandose y
expandiéndose bajo la influencia directriz de la educacion y
sometiéndose, en buena parte, a la fuerza del habito adquirido: el acto
reflejo se transforma, el acto voluntario tiende a convertirse en
subconsciente (1922, p. 150).

De la naturaleza animal o instinto anarquico al habito adquirido, del acto reflejo al acto
voluntario y aprendido (por eso subconsciente). Si esto ocurre correctamente «se observa
entonces la madurez de reflexion, la firmeza de caracter, la afirmacion de la
personalidad», sefial de que sucedié el pasaje de «la infancia al estado adulto» (1919, p.
51).

De todos los «instintos primitivos del animal-hombre normal», uno solo ha sido
eliminado como asunto pedagdgico de «contralor educativo»: «el instinto genésico»
(Luisi, 1919, p. 150). Luisi (1919) denuncia una vez mas como este asunto ha dejado al

hombre en una situacion primitiva, salvaje, por no incluirse en la educacion formal y
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como se la ha atendido con sanciones legales y sociales con poca eficacia. El reclamo se
dirige a una medicina social que atendio el problema, desde sus comienzos, atado al
caracter de «desordenes de la sexualidad» de la medicina legal, que enfrenta con su saber
los «atentados al pudor» y las conductas sexualmente escandalosas (Vezzetti, 1996). Para
Luisi, no es trabajo para la policia y el juez, sino que una sola es la fuerza capaz de
encauzarla y reducirla: «la disciplina de la voluntad bajo el contralor de la inteligencia
instruida, consciente y responsable»® (Luisi, 1919, p. 150). Y la via es una sola

también: el trabajo pedagdgico que adopta el nombre de educacion sexual.

3.5.2. ¢Es prudente agitar las aguas del saber? Un debate sobre educacion
sexual

El debate en torno a la educacion sexual se publica en 1922 y toma como voceros a
Paulina Luisi,”* médica y maestra socialista, y a Juan B. Morelli,%? catélico profeso y
diputado del Partido Nacional. Fue organizado por la Sociedad de Medicina de
Montevideo y desarrollado en el Segundo Congreso Médico Nacional celebrado en
Montevideo, del 16 al 23 de octubre de 1921. Segun consta en la publicacion, fue
presidido por Bernardo Etchepare, primer catedratico de psiquiatria y gran negador de la
teoria freudiana, asi como por el entonces presidente de la Republica, Dr. Baltasar Brum,
y el ministro de Instruccion Publica, Dr. Rodolfo Mezzera. La presencia de este Ultimo es
coherente si, como exponia Sebastian Morey Otero varios afios después, fueron de mucha

importancia las investigaciones sobre las transformaciones y cambios del psiquismo,

% Negrita original de la fuente.

91 Nacid en la provincia de Entre Rios, Argentina, en 1875, y se mudé inmediatamente a Paysandd,
Uruguay. Hija de mason italiano, seguidor de Garibaldi, y madre maestra y profesora, ambos defensores de
una educacion para la igualdad entre hombres y mujeres. Se recibié de maestra con 15 afios y en 1900
ingresod a la Facultad de Medicina para alcanzar el titulo de doctora en Medicina y Cirugia a los 33 afios.
Sus trabajos sobre educacién sexual seran retomados por Clemente Estable en 1939, en la elaboracion del
Plan Estable, con una linea rectora definida por el método experimental derivado de las ciencias naturales
(Cabrera, s/d). En 1905 fue profesora de la Escuela Normal de Mujeres y practicante del doctor Morquio
en La Cuna del Asilo Damaso Larrafiaga, quien como vimos, habria sido uno de los primeros lectores de
Freud en la medicina del pais (Morquio, 1989, 1900).

%2 Juan Bautista Morelli D”Auggero (1868-1947), hijo y nieto de médicos italianos, inicia una carrera
docente en Medicina desde los 19 afios, con Botanica Médica. Se recibe de médico en 1890, pero se dedica
exclusivamente a la investigacion y a la ensefianza durante 8 afios. Docente de Fisiologia y director del
Laboratorio de Fisiologia desde 1891, en 1897 de Patologia General, en 1902 de Materia Médica y
Terapéutica. Reduce su actividad académica, entre 1902 y 1916, por una intensa actividad politica en el
Directorio del Partido Nacional. En 1907 viaja a Europa, principalmente para estudiar el tratamiento de la
tuberculosis pulmonar, principal tema de desarrollo en Uruguay, y visitara las Clinicas de Vazquez, Laubry,
Babinski, de la cardiologia y neurologia francesa. Entre 1917 y 1920 participa con gran iniciativa del
pensamiento catélico, de la congregacion salesiana. Profesor de Clinica Médica entre 1924 y 1937; en 1927
ingresa al Senado hasta 1942, y es su presidente en 1929 y en 1941 (Mafie Garz6n, 2004).
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como las «apariciones de sentimientos, instintos, orientaciones, concepciones nuevas en
la mente del joven, alteraciones muy serias en la conducta, del caracter, de las reacciones
generales frente a la vida social» (1929, p. 80) que «acompafia la transformacidn orgénica
que hace del nifio un hombre y de la nifia una mujer» (1929, p. 80). De estos estudios
«fluyen importantes orientaciones pedagdgicas de la ensefianza primaria, secundaria y
profesional» (1929, p. 80).

Otro elemento a destacar es que ambas publicaciones se presentan en un compendio
que redne las secciones de medicina, ginecologia, psiquiatria y urologia. La educacién
sexual se discute en un marco en que la anatomia y la fisiologia de los sexos encuentran
su punto de contacto con la higiene mental. Etchepare (1913) habia destacado el impacto
social de la psiquiatria, no solo en el estudio de las causas de la debilidad mental sino en
su tarea de fijar pautas de comportamiento referidas a la moral e higiene, organica y
psiquica. Diversos problemas se erigian en torno a la sexualidad: la tuberculosis, el
retardo mental por herencia y degeneracion, los efectos nocivos de la improductividad
por incapacidad o masturbacion, el «contagio» de la indisciplina en la escuela, entre otros.

En este marco, Paulina Luisi ofrecié la conferencia Educacion sexual, que seria motivo
de critica del doctor Juan B. Morelli, quien escribiria, ahondando en los comentarios
presenciales realizados el dia del congreso, un texto titulado A proposito de la educacion
sexual, colocado en el indice inmediatamente debajo del texto de Luisi. Alli, anota que
Ilegd accidentalmente a la sala cuando la Dra. Luisi realizaba su exposicion Educacion
sexual, no pudo «dejar pasar sin protesta y sin réplica» (Morelli, 1922, p. 179) lo
expuesto. Culminado el encuentro reconstruye su intervencion para las actas del congreso
en un ensayo de sesenta paginas, que comienza destacando que se trata de un «discurso
de atague a las conclusiones que acaban de emitirse» (Morelli, 1922, p. 179), refiriéndose
a la exposicion de Luisi.

La presentacion prevista de Luisi (1922) comienza recordando el trabajo de Juan A.
Rodriguez, a quien le atribuye los primeros estudios sobre la educacion sexual, «desde el
punto de vista de la Profilaxis de la Sifilis» (1922, p. 144), presentado al Primer Congreso
Médico Nacional y desde donde se anuncié la ensefianza en las escuelas. Sus conclusiones
habian sido proclamadas en el Tercer Congreso Internacional de Higiene Escolar, en Paris

en 1910, y Luisi detalla su contenido:

1. Que la ensefianza sexual preparatoria debe ofrecerse a los nifios en el estudio de la

Historia Natural, y de forma méas completa con los adolescentes.
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2. Que los encargados de tal tarea son los médicos escolares y profesores de pedagogia.

3. Que sean también ensefiados los padres.

Desde 1910 a 1918, fueron importantes los esfuerzos por traer el tema a discusion y
concretar la formalizacion de una educacion sexual en las escuelas, esfuerzos
desperdiciados, segun detalla Luisi. En 1913, habia sido encargada por el Cuerpo Médico
Escolar del Uruguay de estudiar el tema, encargo que le habria permitido recorrer Europa.
De sus viajes extrae la conclusion de que «se habla mucho y se hace poco» y que «en el
fondo del asunto no hay voluntad de realizar algo concreto para cambiar el estado actual
de la ensefianza», estado que sostuvo que la ignorancia aseguraba «la pureza», al no
«agitarse las aguas» (en Cabrera, s/a, p. 13). En 1916, presentd un trabajo sobre la
ensefianza sexual, en Buenos Aires ante el Primer Congreso Americano del Nifio, en ele

cual se concluyo:

1°[...] declara que es necesaria la introduccion de la ensefianza sexual
en las escuelas. 2° Estando sometido el instinto genésico a la accion
disciplinaria de la voluntad, la educacion sexual debe formar parte de
la educacion moral. 3° En las escuelas frecuentadas por pre puaberes y
adolescentes, y en las de jovenes y adultos, la instruccion sexual es
necesaria y urge, como medio de defensa social contra las afecciones
sexuales y la degeneracion de la raza. 4° [...] agregar [...] cursos de
puericultura y maternologia, en todas las escuelas femeninas
frecuentadas [...] 5° La ensefianza sexual es funcion a la vez de la
familiay de la escuela. [...] 7° [...] debe formar parte de los programas
de examen de los aspirantes a maestros 8° [...] que en todos los Estados
se establezca cuanto antes cursos y conferencias de instruccién sexual,
anatomo--fisiol6gicos, profilacticos y pedagdgicos, para padres y
madres de familia [...] ademas, cursos de puericultura para madres.
Dra. Paulina Luisi, Montevideo, junio de 1916 (1922, p. 145).

Desde hacia varios afios se reclamaba atender a los asuntos de la sexualidad en la
escuela. Por lo cual, para 1922, no era un tema novedoso, aunque si continuaba
produciendo malestares que se dejaban leer en expresiones como «pero... jesta seflorita
quiere ensefiar prostitucion en las escuelas!», que Luisi recordo al diario ElI Dia (en
Cabrera, s/a, p. 13). El tema fue una espina para el patriarcado y la expresion «esta
sefiorita» lo dejaba en claro. Sin embargo, ain en la lucha feminista y socialista, en la
defensa del reconocimiento de igualdad como mujer, que encarné como primera médica
del pais, sus argumentos son también los de la época: instinto genésico, disciplina,
educacion sexual como parte de la educacion moral, defensa social, degeneracion de la
raza, escuelas femeninas, profilaxis. Hija de padres socialistas, nifia criada en un hogar

de ideas renovadoras, también fue hija de algunas ideas dominantes. EI cambio
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fundamental que presento fue la necesidad de dar conocimiento a nifios y adultos, es decir,
«mover las aguas», pero reafirmando los valores morales reconocidos socialmente;
ensefiaba que «el conocimiento es la primera condicion de la libertad» (1922, p. 152).
Como sus referencias lo advierten, la propuesta de Luisi parece acoplarse a la propuesta
de Forel, figura del socialismo europeo que contribuyo a instaurar un sentido comun a la
vez positivista y «progresista» en la cultura de izquierda (Vezzetti, 1996). Como emula
Luisi, Forel atacé el asunto de una forma ambigua, por una parte «liberadora», con un
saber y un ejercicio mas autonomo de la sexualidad y por otra, «ordenadora» y
moralizante, posicion que no dejo de colocar como problema la supresion o evasion de
los «desdrdenes» siempre amenazantes. Aln en la notoriedad de lo que comparte con el
discurso hegemdnico de su época respecto a la prevencion higiénica y moral, su posicion
le habria costado calificativos como «anarquista e inmoral (tal vez desequilibrada). No se
empleaba todavia el término bolshevista»®® (Luisi, 1922, p. 146). La libertad, conducida
por el conocimiento y dada a la conciencia, era necesaria para recibir «la primera
revelacion de la vida adulta que lo transforma por completo [ ...] la revelacion fisiologica»
(1922, p. 152). Luisi destaca el lugar de la educacién higiénica y moral como preparativo
de una verdad que se revela en lo organico, el desarrollo anatomico vy fisiologico de los
organos sexuales. Esta preparacion es denunciada por la médica, puesto que desde hacia
quince afios todas las propuestas elaboradas por ella y otros colegas fueron desestimadas

y se habrian realizado apenas unos pocos cursos. Luisi se pregunta

¢Por qué razén la Pedagogia ha querido ignorar hasta el presente la
existencia del instinto genésico y lo ha abandonado a la indisciplina de
los instintos ineducados de la vida primitiva? Preconceptos venidos de
lejanas edades, prejuicios morales y religiosos, temor irreflexivo de
despertar la sensualidad del nifio con la revelacion de fenémenos
calificados de indecentes, la degeneracion misma del acto generador,
desvirtuado de su funcién fisiolégica para convertirse en fuente de
placer irresponsable; lacras sociales que han venido a insertar su
podredumbre sobre la funcién organica de mayor trascendencia;
sinnimero de factores sociales y morales, religiosos, histéricos y
econdmicos, han venido rebajando el alto valor moral de la funcion
reproductora, convirtiéndola en acto deshonesto inconfesable o secreto
(1922, p. 150-151).

No solo se realiza la pregunta, sino que responde duramente contra las ideas
defendidas, seguramente, por muchos colegas que se encontraban como oyentes.

Fundamentos que, con escaso basamento cientifico y atiborrado de prejuicios, instalaron

% |as negritas y cursivas son originales de la fuente.
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un discurso en el que abundaba cierto temor a un saber del cuerpo. Al denunciarlo,
subraya «el alto valor moral de la funcién reproductora», y las desventajas de mantenerla
en el terreno «deshonesto inconfesable o secreto». Estos preconceptos son «inaceptables,
por quienes miran alto y quieren la verdad y el bien, como normas de la vida social»
(1922, p. 151), sin embargo, son «bastante poderosos todavia para oponer su negativa
inflexible a la intromision de la pedagogia en la cuestion sexual» (1922, p. 151). Morelli
dird que «el sentimiento sexual se nos presenta como especial en la vida psicofisioldgica
del hombre, sin otro igual en su organismo. [...] para la conservacion de un objeto
bioldgico preciso: la reproduccion de la especie» (1922, p. 181). Sin embargo, plantea
que no es una obligacion humana procrear sino un deber social dar continuidad a la
especie, pero que finalmente es una cuestion de voluntad humana. Niega la comparacion
del hambre y la sed con el instinto sexual y observa que «no es un instinto indispensable
y necesario para cada uno [...]; como podemos vivir sin reproducirnos, la razén biologica
de este sentimiento puede encontrarse negada en muchos seres [...] y finalmente porque
en realdad existen seres perfectamente frigidos» (Morelli, 1922, p. 181). Es el principal
argumento cientifico desde donde justificar la castidad y la virginidad antes y
posmatrimonio.

De la discusion entre Luisi y Morelli (1922) surge un elemento interesante sobre la
nominacion que adopta la tarea dirigida a la escuela; educacion sexual o instruccion,
aparecen como dos elementos diferenciales que hablan del objeto al cual quieren capturar:
el cuerpo. Luisi refiere generalmente a educacion, mientras que Morelli habla
indistintamente de educacion e instruccién. Cuando informa su propuesta educativa, Luisi
detalla tres partes: una primera «relativa a la educacion propiamente dicha, esto es al
desarrollo, sometimiento y direccidn del instinto y sentimientos sexuales dentro de las
normas establecidas por la moral social [...] bajo la accién de la voluntad reflexiva»; una
segunda parte «relativa a la instruccion, esto es, a los conocimientos cientificos atingentes
de los fendmenos de la reproduccion de la especie (historia natural, anatomia y fisiologia
humanas, higiene y profilaxis); una tercera y ultima parte conformada por «el
conocimiento de deontologia social en la parte relativa a las cuestiones de la generacion
(instruccién moral)» (1922, p. 155). En una dimension de analisis podriamos establecer
que la distincion educacion/instruccion refieren al gobierno o al saber del cuerpo. Para el
primer caso supone un cuerpo capturable, educable, una sexualidad que puede ser
«guiada» desde la infancia, por eso asociada a una «pedagogia». El trabajo sobre el cuerpo

permitiria el asentamiento de la moral predeterminada, la construccién de sujetos
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idénticamente ciudadanos. Aqui se sostendria la primera parte de la propuesta. Luisi
afirmé que «el conocimiento es la primera condicion de la libertad» (1922, p. 152), lo que
la dejaria més cercana a la ensefianza que al gobierno del cuerpo. Desde la antigliedad la
ensefianza supone un juego con el saber y, por ello, con el deseo de cada sujeto. A partir
J. Herbart (1806) y su nocion de instruccion, seria necesario un objeto de conocimiento
que sea posible de ser ensefiado, objeto perteneciente a un campo de saber (Chevallard,
1991). Luisi ubica tanto a la ciencia natural como a la moral como campos de saber, de
modo que presentan conocimientos posibles de ser ensefiados, es decir, que la estructura
anatomica de un érgano y su funcionamiento tienen el mismo status epistemoldgico que
la castidad o el respeto a las normas. En otro articulo de ese mismo afio, Sebastian Morey
Otero hablaba de una «ensefianza de la ética sexual» (1922, p. 611). Esta debia ofrecerse
a partir de los once afos, por maestros del mismo sexo que los nifios, y sobre «la base de
conocimientos anatomo-fisiolégicos de los drganos de la generacion e higiene de los
mismos, asi como en nociones biosociales del instinto sexual, de la familia, de la
paternidad, en la psicologia y la finalidad del amor» (1922, p. 611). Por su parte, Luisi
apoyaria una «ensefianza moral y la ensefianza de la verdad, a proposito de las funciones
organicas» (1922, p. 161). Organismo, higiene, instinto, familia, amor. Todos son
presentados como hechos de la realidad natural posibles de ser ensefiados, mostrados,
puestos en signos. Estos se presentan en una dimension de estabilidad, de representacion
susceptible a la repeticion y reproduccion, acabados, cerrados en si mismos y susceptibles
de ser aprehendidos por el cuerpo al que son dirigidos. La ensefianza de ese cuerpo, de
esa sexualidad, tendria un resultado, un hombre educado, un ciudadano sano y respetable.

Un elemento técnico fundamental de toda instruccion sexual, es hablar «como si el
alumno no pudiera ser sujeto» (Luisi, 1922, p. 171). El juego con el saber, con la
dimension del deseo no parece tener lugar, al contrario, la ensefianza aparece como
sinénimos empiristas de internalizacion, instruccion o aprendizaje. Como sefiala Behares
(2008) la teoria moderna de la ensefianza no puede dar cuenta de lo que para la teoria
antigua era evidente, «a saber, que antes que ninguna otra cosa, las relaciones entre saber
y conocimiento son instancias de palabra» (2008, p. 29). En esta dimension de analisis se

pregunta por el cuerpo, que para este caso aparece en su representacion de atlas, como
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hecho de la realidad o cosa, tomada por el discurso (psico) pedagogico® para fantasear
con su control absoluto.

Luisi afirm6 que el problema de la educacion sexual era ante todo un asunto de la
pedagogia, y que, por lo tanto, «lo es simplemente de didactica»®. Educacion, pedagogia,
didactica aparecen practicamente como sindnimos. Por su parte Morelli, tituld su trabajo
escrito A proposito de la instruccion sexual, mientras que el indice lo anuncia como A
propdsito de la educacion sexual. Sabemos que en la pedagogia del siglo xx la educacion
y la ensefianza adoptan otros significados, distanciados de los antiguos, y transcurren bajo
el dominio de una polisemia (Behares, 2007). EI momento de auge de la didactica
moderna justifica el uso indistinto de educacion o instruccién provocaria la
invisibilizacién de la diferencia en la edicion publicada (1922). Luisi en su posicion de

maestra establece una clara diferencia,

el factor educativo y el factor instructivo. Ellos se completan ejerciendo
reciprocamente su accion, uno sobre otro: conocimiento de los
fendmenos naturales, sus relaciones y consecuencias fisicas, sociales y
morales, para iluminar la razén; fuerza moral para dominar el instinto
bajo el dictado de la reflexién (1922, p. 156).

Unos afios antes, Luisi va a proponer una educacion con centralidad en el cuerpo
organico y «menos intelectualista» (1919, p. 54). Mas movimiento y menos letra. La tarea
conjunta de médicos e higienistas es la de favorecer el crecimiento y desarrollo de una
vida «vegetativa», «mas fisica, de aire, luz, ejercicios, hidroterapia, frecuentes
interrupciones del trabajo, poca labor mental, frecuentes juegos al aire libre, ejercicios
gimnasticos moderados» (1919, p. 54); el maestro debe impartir una educacién sin
«sobrecarga de estudios» (1919, p. 54), que aumentarian con la edad. Esta propuesta
critico fuertemente una educacion que dejaba, a su entender, al cuerpo «empobrecido por
una mala higiene y por un erréneo concepto de la vida» (1919, p. 55). Esta debia

considerar los puntos importantes a saber sobre la pubertad (Luisi, 1919):

1. La patologia de la pubertad, las neurosis y las psicosis. Otros estados patoldgicos
generales: clorosis, dispepsias y tuberculosis.

2. Las enfermedades hereditarias.

% Si bien aln no existia en el pafs la psicopedagogia como disciplina, veremos en el capitulo siguiente
cdémo se van edificando ciertas nociones a partir de la relacion de la psique y el cuerpo, como antesala de
este particular lazo entre saber biomédico, psicologia y pedagogia.

% Por este motivo se excusa, ya que su aporte serd mas como maestra que como médica.
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3. Su profilaxis.

Morey Otero parece acordar con Luisi en su publicacion de 1922, sobre las
trasformaciones psiquica y somatica del nifio. Agrega a las caracteristicas del puber, el
ser «inestable, taciturno [...], locuaz, confuso, por lo comun perezoso, inquieto,
indisciplinado» (1922, p. 565), adjetivos que toma prestados de Victor Mercante®®. Un
punto fundamental sobre la organizacion de la ensefianza primaria surge como
problematica que acompana el problema de la sexualidad. Al ser «el periodo de la fruta
prohibida», como cita Morey Otero de Claparede, corresponde separar por sexo antes de
que comiencen las «manifestaciones criticas» (1922, p. 565). Dice el maestro que es
evidente que se encontraran en otros sitios, pero en la escuela «conviene quitar [...] los
motivos presentes de exaltacion sexual para tener probabilidad de buen éxito en la
mantencion de los intereses culturales» (1922, p. 565). Ademas, otras practicas escolares,
como la gimnasia, la higiene sexual y las manualidades, dejan bien claro desde el punto
de vista fisioldgico y funcional la necesidad de la separacion. Entre fisiologia y roles
sociales (Brito Foresti, 1909; Legnani, 1915; Luisi, 1919), se fundamento la separacion
en las aulas. Pero otro punto no explicitado remite a tal separacion, y es que, si antes no
fue necesario, es decir, si en la escuela los nifios no necesitaron separarse, fue en primer
lugar por carecer de sexualidad. Precisamente pocos nifios «precoces sexuales» fueron
sometidos a evaluaciones y llevados a otros centros, como «medida de buena politica

pedagdgica» (1922, p. 566). Esto requeria,

ademas de las escuelas especiales de anormales, establecer escuelas
apropiadas para los traviesos incorregibles por los medios normales y
escuelas-sanatorios para los precoces sexuales y masturbadores
consuetudinarios, asi como agregar por lo menos un médico al personal
de cada escuela (Morey Otero, 1922 p. 607).

Morelli acuerda con Luisi que es un problema sobre todo moral. La discusion se
despliega en una serie de argumentos que, entre moral y cientificidad, buscan alcanzar un
modo eficaz de control o reduccién de los riesgos de una epidemia organica y moral.

Como dilucida Luisi, «toda la deontologia sexual puede agruparse alrededor de la nocion

% Victor Mercante (1879-1934). En 1914 fue decano de la Facultad de Ciencias de la Educacion.
Fue director de la Escuela Normal de Mercedes entre 1894 y 1905, inspector general de Ensefianza
Secundaria, Normal y Especial del Ministerio de Justicia e Instruccion Publica de Argentina. Entre 1906 y
1914, fue director de la Seccion Pedagogica de la Facultad de Ciencias Juridicas de la Universidad Nacional
de La Plata. Representante del positivismo pedagdgico, implemento practicas biométricas y sent6 las bases
para la psicologia experimental y la antropologia fisica. En 1908 presidié la Sociedad Psicolégica de
Buenos Aires, y fue de la intelectualidad cientifica argentina el primero que se entrevistd con Sigmund
Freud. Fue impulsor de la escuela positiva lombrosiana en Argentina (UNLP, 2012).
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cientifica con la incomparable matematica con que rodea el protoplasma al nucleo: cada
una de estas lecciones cientifico-morales seran, en el futuro, otros tantos fagocitos contra
la infeccién moral» (1922, p. 157). Foucault nos recuerda sobre este punto que «la vida y
la muerte nunca son en si mismas problemas médicos. Incluso cuando el médico, en su
trabajo, arriesga su propia vida o la de los otros, se trata de una cuestion moral o de

politica, no de una cuestion cientifica» (2007, p. 54). Morelli va a plantear que

una Medicina inmoral no se concibe, y si se quiere objetar con alguno
que la ciencia no es moral ni inmoral, que la ciencia es solo la verdad,
nosotros contestaremos que la Medicina no es comparable a las demas
ciencias; y que ademas, existe —al lado de la parte cientifica y la
especulativa de la Medicina— la parte profesional, el arte médico, que
debemos esforzarnos en dignificar [...] la profesion médica tiene
siempre una influencia tan grande en la sociedad que mucho obliga a
nuestra circunspeccion y hombria de bien (1922, p. 183).

Quizas también por este motivo Luisi sefialaba que «este tema pertenece mas a la
Pedagogia que a la Medicina, aunque este se haya ocupado de él con preferencia» (1922,
p. 147), y por lo mismo, luego sefialaba que igualmente debe atenderlo la medicina
escolar, pues es un problema «a la vez bioldgico y educativo» (1922, 148). Por su parte
Morelli, comenzara su exposicion negando que sus fundamentos sean religiosos, aunque
sin embargo cumple «con un deber de lealtad, declarando— aunque ello no es un misterio
para nadie y no he tenido que ocultarlo— que profeso, desde hace tiempo, un credo
confesional, que sustenta principios y practicas, fundamentales e inflexibles» (1922, p.
179) respecto al tema sexual. Las vias son dos: poner en juego conocimientos para el self
control o reprimir explicitamente para no agitar las imprudentes aguas del saber y el deseo
(Morelli, 1922).

Como en 1919, Paulina Luisi (1922) cita a Forel para destacar el fin reproductivo de
la funcién sexual, funcién que, de cumplirse acompafiada de buenos sentimientos, trabajo,
amor a la familia, llevan a la raza humana a la felicidad. Entiende que el tema es complejo
y que dista de tener una solucion similar a la supresion en el alcoholismo, pues no es la
funcién sexual algo creado por el hombre, sino un instinto natural, es decir, el hombre
«existe, porque ella existe» (1922, p. 149). ;Como entra en juego la educacion? Como
correctivo a «la busqueda desenfrenada de placer y la desercidn del cumplimiento de las
responsabilidades y deberes inherentes a la funcion sexual» (1922, p. 149), hay que
«volverlas a la recta via [...] tranquilizar y regularizar su marcha, encauzar estos
instintos» (1922, p. 149). Nuevamente, Luisi habla del «animal-hombre» (1922, p. 149),

que va perdiendo la animalidad en la medida en que «va adquiriendo instintivamente,
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subconscientemente una serie de habitos» (1922, p. 149) impuestos por el medio
circundante. La vida civilizada se impone en el dominio de la naturaleza, salvo el «instinto
genésicox», que es una «pasion primitiva» y que «se conserva en la época actual como en
las épocas primitivas, completamente ineducado; absolutamente ignorado por la
educacion, sin mas contralor ni mas freno que la sancion legal o la sancién social» (1922,
p. 150). Una pasién sin civilizar, sin reducirse y encauzarse, objeto de «la disciplina de
la voluntad bajo el contralor de la inteligencia instruida, consciente y responsable
[...] trabajo pedagdgico [...] [que] se ha dado a llamar educacion sexual»®’ (Luisi, 1922,
p. 150).%

Lo primitivo del instinto es retomado por Morelli, para quien el instinto sexual da
sensaciones fisicas al organismo y son de origen «animalesco» (Morelli, 1922, p. 181).
Es «pasion avasalladora, obsesion impulsiva, vicio degradante a cuya satisfaccion todo lo
sacrificaria con brutal deleite [...] es avivado por la imaginacion y es silenciado y
adormecido por el raciocinio y por el miedo. La mente lo dirige a su marea» (Morelli, p.
182). El lugar de las fantasias ocupa un espacio central en las preocupaciones para el self
control. Hay que ser castos de pensamiento, y, para ello, la instruccién sexual deber

perseguir a los pensamientos lascivos, por peligrosos.

iQué importancia puede tener un pensamiento o una fantasia! Se dice.
Y, sin embargo, la verdad es que se crea un estado de excitacion por la
repercusion que la actividad cerebral tiene sobre la circulacion de los
organos internos y, sobre todo, de los externos de la generacion;
creandose asi un verdadero circulo vicioso, porque, por otra parte, la
imaginacion inflamada nos hace percibir mas intensamente esas
impresiones cenestésicas que de otra manera podrian haber pasado
inadvertidas (Morelli, 1922, p. 197-198).

Este es un problema de voluntad, de conciencia y de dignidad, que debe cortar el
primer eslabdn de la «cadena sensual», la masturbacion intelectual. Como veremos en la
tercera parte, la voluntad es un asunto fuertemente retomado por la psiquiatria cuando le
demanda a la pedagogia actuar alli donde su saber poco puede hacer. La educacion sexual
«para la libertad» de Luisi, la centralidad del conocimiento en la ensefianza para la

conciencia individual es la de la ciencia natural que se ofrece como

% Negrita original de la fuente.

% Esta cita es una réplica de «La disciplina de la voluntad bajo el contralor de la inteligencia instruida,
consciente y responsable», escrita en 1919 (p. 150). Esto da cuenta de la continuidad del trabajo de Luisi
sobre estas ideas.
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la revelacién de todos los fendmenos relativos a la reproduccion de la
especie: en lo gue son objetivamente, ensefianza que es funcion del
conocimiento, de la inteligencia, y en lo que son o seran subjetivamente,
cuando el individuo, sujeto a las leyes de la naturaleza se convertira en
actor, ensefianza profunda que debe asentarse en una educacion intensa
de la fuerza moral y en el desarrollo de la voluntad y del caracter (1922,
p. 152).

Luisi subraya que es el «cimiento» (p. 157) de toda tarea pedagdgica y, por lo tanto,
«fracasa si el individuo, ineducado en su voluntad, es presa de las inclinaciones y deseos
del instinto» (1922, p. 157). La historia ha demostrado como el desvio sexual es un
camino seguro a la locura y a la degradacion (Morelli, 1922). Con la ciencia natural se
ampara al hombre como ser organico, que responde a leyes naturales y como ser racional
capaz de conducir su vida por la via de la conciencia y la voluntad. El instinto sexual es
el «més poderoso de los instintos animales, mas fuerte ain muchas veces que el de
conservacion de la vida, porque responde no olvidemos, a la conservacion de la especie»
(Luisi, 1922, p. 158), porgue no alcanza el conocimiento, sino que debe ser «coartada
[...] por una universal y sistematica educacion del caracter y una vigorosa gimnasia de la
voluntad» (Luisi, 1922, p. 158). Luisi cita a Forster®® para sefialar que «parar la voluntad
para resistir al impulso sexual cuando se despierte, es mucho mas importante que preparar
el espiritu a los conocimientos de las cosas sexuales» (1922, p. 158). Aprecia que es este
«self control el que ha decidido una superioridad de la raza sajona sobre las nuestras en
este asunto» (Luisi, 1922, p. 158), es decir, la «educacion de la voluntad y del caracter
para sujetar la propia naturaleza al imperio de la reflexion y la conciencia» (1922, p. 159).
Quienes se ocupan de la educacidn sexual, médicos, higienistas, pedagogos y psiquiatras,
deberian saberlo.

Morelli cita también a Forel, referente de la época en materia sexual: «la pedagogia
sexual debe ser en primer lugar pedagogia de la voluntad [...] el mejor tratamiento
consiste precisamente en desviar el pensamiento de los jovenes» (1922, 203). Para
Morelli (1922) la ensefianza sexual es solo un elemento de la cuestion sexual en general
(p. 180), por lo que implica tener en cuenta al instinto, las relaciones, la castidad y el
celibato. La medicina lo sabe y la psicologia lo ha sabido afirmar, «el instinto sexual debe

% Friedrich Wilhelm Forster (1869-1966) fue un educador aleman y socialista abocado a la escritura sobre
la educacién moral y la formacion del caracter. Sus principales trabajos fueron: Lebenskunde (Ciencia de
la vida, 1904), Lebensfihrung (Norma de la vida, 1909) Politische Ethik und politische Pédagogik (Etica
y pedagogia politica, 1918), Autoritdt und Freiheit (Autoridad y libertad, 1911), Religion und
Characterbildung (Religion y formacién del caracter, 1926) o Mi lucha contra Alemania militar y
nacionalista.
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ser dominado por los sentimientos superiores y por la razon» (Morelli, 1922, p. 207).
Ningun religioso puede dudarlo y ningun cientifico puede desconocer que entre «el alma
y el cuerpo, [...] el espiritu y el funcionamiento del cerebro, aquel es superior, el
autonomo, el que debe regular la vida» (1922, p. 212). Es por esto que hay que conocer
el cuerpo, el organismo, para dirigirlo, estudiarlo para luego derivar de conocimientos
bioldgicos a preceptos morales y pedagdgicos. Por ello es posible ensefiar algo como La
castidad considerada fisiologicamente (Morelli, 1922, p. 213). La ensefianza debe

incluirla, porque es en este asunto principalmente en el cual

el sentimiento, la palabra y la accion estan intimamente relacionadas y
se influencian tan profundamente [...] porque ningun otro sentimiento
como el sexual es capaz de dominar al hombre de manera tan absoluta
que le haga olvidar por completo el respeto a los derechos y al bien
ajenos: que le haga perder ciegamente el dominio y el contralor de si
mismo (1922, p. 180).

Las revistas, el cine, la pornografia, los bailes, el arte sensualista, el alcohol, las drogas,
jlas comidas picantes!, asi como los besos y abrazos a mujeres, deben evitarse para no
caer en involuntariedad del cuerpo. El hombre recibe impulsos internos del cuerpo que lo
incitan a descarrilar, es por eso que no deben agregar impulsos externos, incluso la palabra

del maestro. Morelli pregunta a su publico e indirectamente a Luisi:

¢Qué moral vais a ensefiar vosotros que no reconocéis otro control a la
moral que el que le puede dar la ciencia? Como sabéis, un nimero
reciente de médicos, Freud, Marcuse, Nystrém, Ehrenfels y cien otros,
han pretendido en estos Gltimos afios, en nombre de la psicologia, de la
fisiologia y de la patologia, suprimir, en proporciones variables, los
dictados de la moral clasica que nosotros recibimos de nuestros padres
(1922, p. 182).

Morelli intenta mostrar las desventajas de la ensefianza sexual con argumentos
provocadores, por ejemplo, pregunta si estas teorias siguen el principio basico de la
pedagogia que es la experimentacion, y, por lo tanto, si piensan —padres y maestros—
demostrar «el acto» a los nifios, si es que eso es mostrar la verdad. Sefiala que €l sabe que
todos responderan que no es necesario, ni prudente, pero que es necesario pensar lo
extremo para ver el mal que supone. También, propone una ensefianza progresiva, de
acuerdo al desarrollo intelectual del nifio, pues «no estan preparados para comprender»
(p. 185); aun bajo este criterio evolutivo son nifios, por lo que la informacion corrompe

—como la prostitucion— y desencadena incluso la promiscuidad de sexos y edades. Es
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por esto que la educacion debe demostrar el «sacrificio del yo individual y egoista»
(Morelli, 1922, p. 187) para resistir las tentaciones de la carne.

El religioso y el politico, que han declarado su intento de persuasion al publico
presente, denuncian un conjunto de teorias que desde 50 afios atras han intentado «sacudir
los postulados mas firmes que la moral habia establecido» (Morelli, 1922, p. 183), sobre
todo aquellos que defienden los placeres sexuales como una necesidad a respetar.
Ademas, estas van en contra de la castidad, el pudor y la fidelidad. Propone defender con
fuerza que existe algo «superior a las faltas humanas, que refrena, gobierna y disciplina»
(p. 183): la moral. EI médico advierte a su auditorio que claramente la razonada moral no
basta para las clases populares y que es necesario reconocer que «el mundo no se gobierna
por la cabeza sino por el corazon» (p. 188), por esto la moral debe atar al sentimiento.

Sefiala que en el hombre la conducta

no se guia casi nunca por los postulados de la razén, sino que se mueve,
confiésese o disimulese, a impulsos de nuestros sentimientos. Ante la
intensidad de nuestras emociones y nuestras pasiones flaquean los méas
solidos y los més l6gicos razonamientos [...] «Deus ex machina» de
toda conducta humana (1922, 188).

¢De dbénde proviene ese conocimiento que debe persuadir al nifio y al joven? Lo
primero es reconocer la «esterilidad de toda moral cientifica», que subyace a todas esas
nuevas teorias —que corrompen la moral tradicional—, pues es falaz que pueda existir
una ciencia de los sentimientos. «Las verdades morales no se discuten ni se demuestran.
Se sienten. jDesgraciados aquellos que no la sienten vibrar dentro de su ser!
iDesgraciados y peligrosos!» (1922, p. 192). Por lo tanto, afirma la importancia de apostar
a una moral religiosa, aunque su presentacion haya comenzado diciendo que no fundaba
su argumento. Para que funcione una sociedad la moral debe tener adeptos, y ninguna los
ha tenido como la moral cristiana.

Una pasion, un sentimiento y no la razén es lo que guia la conducta humana, naturaleza
que debe vencerse por fines civilizados. Reconocida, no queda otro camino que la

persuasion como accion pedagogica.

3.5.2.1. «Eso» que los nifios saben y Freud advirtio
En el trascurso del debate y frente a la propuesta de educacion sexual, Paulina Luisi
va a recordar una pregunta de gran insistencia en sus colegas: «;por qué os empefiais en
abrirles los 0jos?» (1922, p. 153). Y agregan: «;para qué ese empefio, si hoy en dia, los

tienen ya por demas abiertos?». Luisi rememora el
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convencimiento de todos que los adolescentes de uno y otro sexo no
ignoran los conocimientos que la familia y la escuela les negaron.
Padres y maestros saben perfectamente que los nifios estan enterados
no solo de las rudimentarias nociones de la maternidad y la procreacion,
sino que saben también de las relaciones sexuales (1922, p. 153).

Lo que los nifios y jovenes ya saben es el elemento desde cual se debate y se proyecta
la educacion sexual. Luisi lo afirma, los nifios saben algo. Y encuentra un rapido origen:
saben por la via sugestiva de «los compafieros y [porque] la calle lo ensefiaron» (1922, p.

164). Sefala, ademas, que se ha

detenido a observar los dibujos rudimentarios que se entretienen en
trazar a hurtadillas los chiquillos de las escuelas o de la calle... me he
entretenido en buscar los rastros psicoldgicos de su curiosidad no
satisfecha [...] He llamado la atencion de muchos padres y maestros
sobre [...] la tendencia del chiquillo a dibujar érganos genitales de
ambos sexos [...] y a hurtadillas (1922, p. 153).

Las acciones, la curiosidad no satisfecha y los modos de conocer de los nifios producen
una suspension en el discurso, algo queda por un momento en el aire. Algo sucede alli,
aunque poco se sabe. «La investigacion sexual infantil» se incluy6 por primera vez en
1915, como parte del trabajo sobre la Teoria sexual infantil de Freud. En aquel breve
apartado nombré uno de los elementos méas importantes de esta: la Wissentrieb o pulsién
de saber. Asi, introduce la idea de que «a la par que la vida sexual del nifio alcanza su
primer florecimiento, entre los tres y los cinco afios, se inicia en él también aquella
actividad que se adscribe a la pulsion de saber o de investigar» (1905, p. 176).

Luisi recurre a su entorno cercano y narra una noticia reciente sobre una directora de
escuela que descubre «el hecho delictuoso comprobado» (1922, p. 153) en nifios de tres
a cinco afios: los varones mostraban sus 6rganos genitales a las nifias. Luisi dice al
respecto que «este hecho haria pensar tal vez en que Freud no carece de razén en su
psicologia sexual, si no diésemos en pensar que es el resultado del concepto pedagdgico
dominante adn en la educacion actual, bajo todas las latitudes: jla hipocresia!» (Luisi,
1922, p. 153). No contamos con referencias directas de las lecturas de Luisi, a diferencia
del escrito de Morelli, claramente alterado para su publicacion —repleto de citas y
referencias—, este parece haberse mantenido con mayor fidelidad a la exposicién oral.
Aun asi, hacen eco en sus palabras otras de origen vienés; sobre este tema Freud habria

dicho respecto a los educadores que,

en la medida en que prestan alguna atencion a la sexualidad infantil se
conducen como si compartieran nuestras opiniones acerca de la
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formacion de los poderes de defensa morales a expensas de la
sexualidad, y como si supieran que la practica sexual hace ineducable
al nifio; en efecto, persiguen como «vicios» todas las exteriorizaciones
sexuales del nifio, aunque sin lograr mucho contra ellas. Ahora bien,
nosotros tenemos fundamento para interesarnos en estos fendmenos
temidos por la educacion, pues esperamos que ellos nos esclarezcan la
conformacion originaria de la pulsion sexual (1905, p. 162).

Freud (1905) expuso que el motor de las acciones destinadas a saber, como llama «la
actividad investigadora», no responde a intereses teoricos sino practicos en el nifio.
Acciones frente a la amenaza de su existencia ante la llegada de un nuevo hermano y el
miedo de una privacion de los cuidados y el amor de sus padres. El primer problema que
lo ocupa es el enigma: ¢de donde vienen los nifios?*® Ante la pregunta los nifios
construyen un saber, teorias que «son reflejos de la propia constitucion sexual del nifio y,
pese a sus grotescos errores, dan pruebas de una gran comprension sobre los procesos
sexuales, mayor de la que se sospecharia en sus creadores» (1905, p. 178-179). Freud
sefiala la importancia de este momento, que incluso a veces «terminan en una renuncia
que no rara vez deja como secuela un deterioro permanente de la pulsion de saber» (1905,
p. 179). La investigacion sexual de la primera infancia ademas de ser solitaria, implica un
primer paso hacia la orientacién autbnoma en el mundo y, por lo tanto, de urgencia de la
vida. No implica entonces un empuje innato hacia el saber o la investigacion, pues la
Lebensnot (urgencia de la vida) es quien la conduce, es decir, que sucede por defensa. El
cuerpo del nifio, que no conoce aun los genitales (Freud, 1905), recorre otra modalidad
de presencia y conocimiento del cuerpo, que tiene en las pulsiones su fragmento de verdad
(Leite, p. 278). Son las pulsiones, el cuerpo erotizado, que le impele a construir teorias.

Leite sefiala que

obrigada a produzir sentido sobre a origem, e se esse impulso provém
do corpo (melhor ainda, dos orificios do corpo) entdo temos que admitir
a existéncia de uma operacdo logicamente anterior, que esvazia de
sentido o corpo; ou seja, uma operacdo que destitui o corpo de seu
sentido de origem. Que sentido seria esse sendo o de ser o objeto do
desejo materno? (2007, p. 281).

El nifio se ve confrontado al deseo del otro: ¢de qué deseo naci? Respuestas que no
tiene y, por lo tanto, sale a la busqueda de respuestas. Las que construye van sirviendo de

soporte al deseo, dando significacion a las manifestaciones del cuerpo. El puro

100 En un trabajo posterior (1925), Freud sefiala que no es valido para las nifias y no siempre lo es para los
varones. Asi como Edipo Rey, las teorias sexuales infantiles se ofrecen como mitos, organizador de
subjetividad.
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movimiento de la actividad fisica no basta sino esta sustentado por aquello que construye,
es decir, la satisfaccion requiere necesariamente estar articulada con un saber. La
masturbacion, que fue ubicada por los médicos uruguayos haciendo serie con la
enfermedad y la delincuencia, es para el saber del cuerpo un elemento fundamental en la
etapa falica freudiana, y que concierne a la satisfaccion del nifio. Esta es insatisfactoria
en el nifio, siempre falta algo, y por ello ubica al nifio en un enfrentamiento con un
Impasse que suscita un empuje hacia el saber.

Las posiciones de médica y maestra insisten en que el problema esta en el ocultamiento
de los conocimientos del adulto al nifio, pero no parece reconocer en esa «curiosidad no
satisfecha» un deseo de saber como caracteristica de la sexualidad infantil y la
estructuracion subjetiva, sino que encuentra una respuesta mas socioldgica. La curiosidad
se origina por la interaccion entre nifios de diferentes edades y el «hoy en dia, los tienen
ya por demas abiertos» (1922, p. 153), que indica un cambio en el saber popular en
cuestiones sexuales y la comdn advertencia de que los nifios «ya no son como antes». A
su vez, propone educar al nifio «evitando al mismo tiempo la sugestion de la natural
curiosidad» (Luisi, 1922, p. 163).

Es fundamental la distancia generacional entre nifios y adultos en la propuesta de Luisi.
En su argumento afirma que es en tal distancia donde cae por su peso el error psicolégico
y pedagogico: el educador deposita en el nifio sus temores y se dirige a él a partir de un
conocimiento cargado de fantasias y sensaciones, es decir, «inconscientemente atribuye
al nifio sus propios sentimientos» (Luisi, 1922, p. 154). El concepto de amnesia infantli'®*
es utilizado por Freud para dar razén a este accionar descuidado del adulto, ademas de la
repeticion de su propia educacion. La amnesia infantil, como fenémeno psiquico, «cubre
los primeros afios de su infancia, hasta el sexto o el octavo afio de vida. [...] una vez
adultos, nada de eso sabemos por nosotros mismos» (1905, p. 158). Luisi recuerda que
los adultos no podemos olvidar lo que vivimos y volver a pensar como nifios, no podemos
olvidar porque «se ha sido actor» (Luisi, 1922, p. 154), sefialamiento que parece seguir la
lectura freudiana. Sin embargo, continGa diciendo que ese es un problema que las
maestras jovenes solteras no tienen. Este argumento se asienta sobre los efectos del acto
sexual en el adulto, y no en el reconocimiento de una sexualidad infantil; asi, las maestras

solteras no tienen problemas, porque no han tenido relaciones sexuales. Argumento que

101 Anteriormente habia trabajado algunos elementos en el ensayo «Sobre los recuerdos encubridores»
(1899), su referencia aparece en una nota al pie en la edicion de 1924,
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por cierto puede contradecir que el deseo de saber es incitado por la represion del adulto.
No hay algo como la amnesia infantil freudiana o el reconocimiento de la infancia como
propia del adulto como infancia perdida; el nifio y el adulto son posiciones determinadas
evolutivamente y el asunto radica en un manejo «hipdcrita» de los adultos que no saben
manejar sus propios miedos sobre la vida sexual, y esto para Luisi es también una cuestion
de educacion.

El plan de educacion de Luisi (1922) propone que se informe a los nifios desde
tempranas edades, por ejemplo, utilizando para su provecho el nacimiento de un hermano,
y siempre, como primer paso, haciéndose de metaforas y comparaciones animales y
vegetales, para luego describir para su formacion moral correlativa, las funciones de
ambos sexos: roles, responsabilidades, deberes. Freud habria afirmado en las reediciones
de su Teoria sexual (1914), como rasgo de su trabajo, una «deliberada independencia
respecto de la investigacion bioldgica. He evitado cuidadosamente introducir expectativas
cientificas provenientes de la biologia sexual general, o de la biologia de las diversas
especies animales, en el estudio que la técnica del psicoanalisis nos posibilita hacer sobre
la funcion sexual del ser humano» (1914 [1905], p. 119). La curiosidad y el deseo de
saber parecen disminuir si es dada la informacién adecuada, adecuacién ofrecida por el
conocimiento de las ciencias naturales. Por esto Luisi afirma que es posible hablar con

los nifios sobre cuestiones sexuales,

sin que se produzca en ellos la mas minima excitacion. Lejos de eso, si
habituamos al nifio a considerar las relaciones sexuales como algo
completamente natural, inocente, ellos excitardn mucho menos su
erotismo y su curiosidad en el futuro, porque habran perdido para él el
picante de lo desconocido (1922, p. 155).

Por su parte, Morelli aclara que sobre este punto no es ingenuo con respecto al saber
infantil, pero que, aun reconociéndolo, la palabra del adulto solo podria traer nueva
informacidn que aumente la perturbacion mental, con el riesgo de no lograr ser reprimidos
como la moral indica. La «curiosidad», la investigacion, la pregunta, la palabra, solo
pueden ser peligrosos.

La distancia entre Luisi y Morelli no esta en la disciplina y el control del cuerpo que
es finalmente funcional, sino en la palabra del adulto sobre el nifio, pues finalmente tiene
efectos sobre el cuerpo. Mientras para Luisi el conocimiento previene, conduce, acota
conscientemente los movimientos de la pasion sin encauzar, para Morelli funciona

despertando una perversion, pero tambien podriamos decir que despierta una incdognita,
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que lleva a la busqueda, que lleva a desear saber mas... El peligro radica en despertar al
monstruoso deseo. En todo caso, si hay uno de los dos que reconoce un cuerpo deseante,
es Morelli al negarlo.

3.5.3. Un psicoanalisis pedagogico y biopuritano

Asomo aqui la reserva que implica el campo del
derecho-al-goce. El derecho no es el deber. Nada
obliga a nadie a gozar, salvo el superyé.

J. LACAN

En su escrito, Morelli inicia un apartado titulado «Los ataques de la escuela de Freud,
moral e instruccion sexual». Alli, presenta a «un eminente neurdlogo y psicologo, el
profesor Freud», quien «ha interpretado de una manera original la represion de las ideas
sexuales» (1922, p. 201). Sefiala que esta doctrina ha encontrado numerosos adeptos entre
los méas destacados psicologos, y por este motivo lo toma para su revision. Es esta una de
las teorias que antes habria denunciado que contradice no solo la moral cristiana, sino
aquella que sus padres habrian aplicado con tanto rigor y efecto positivo.

Para Morelli la ensefianza de la teoria, en su valor heuristico, no sirve de nada, si no
va dirigida a modelar la voluntad. August Foreles citado para sefialar que en la escuela
«es mas apropiada que la instruccion directa, una propedéutica sexual que consiste en una
gimnasia de la voluntad» (1922, p. 203). Es esta la fundamental en la conservacion de la
vida, que es lo mas primordial para el ser humano, «contrariamente a lo que dice Freud»
(1922, p. 205). Morelli recurre a la teoria freudiana para colocar la voluntad sobre el

principio de placer (Freud, 1920),

por la obvia razén de que tiende a conservar el yo; él es mas fuerte
porque es el que provoca reacciones y reflejos mas intensos e
inmediatos; y porque, cuando su intervencién es solicitada de una
manera imperiosa, todos los otros sentimientos, el sexual comprendido,
sufren un eclipse. Bajo la influencia del miedo, ¢no vemos acaso
suspenderse las actividades de la misma médula (desaparicion del tonus
de los esfinteres) del mismo cerebro, (alteraciones intelectuales y
morales) y del bulbo, pudiendo llegar estas Gltimas hasta el sincope y la
muerte stbita? (1922, p. 205).

En una nota al pie, refiere a que el instinto «del peligro» es el fundamental en el
hombre, y que no solo lo cree él, sino que ha sido defendido por Rivers, inglés de
Cambridge que en 1920 habia escrito Instint and the inconscious, y que Morelli reconoce
como partidario del psicoanalisis. Como se ve en la tapa del libro al cual refiere Morelli,
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el titulo versa Instinct and the unconscious. A contribution to a biological theory of the

psycho-neuroses de W.H. R. Rivers.

INSTINCT
AND THE UNCONSCIOUS

A CONTRIBUTION TO A BIOLOGICAL
THEORY OF THE PSYCHO-NEUROSES

W. H. R. RIVERS,
ELLOW AND PRAELECTOR IN
$T. 10MN'S COLLEGE,

CAMBRIDGE
AT THE UNIVERSITY PRESS
1920

Williams Rivers, antrop6logo con formacién médica, habria introducido en Gran
Bretafia los desarrollos de Freud, en ruptura con el darwinismo y el evolucionismo,
movilizados por los trabajos de Franz Boas y posteriormente Malinowsky, quien fuera
estudiante suyo (Roudinesco; Plon, 1997). El prefacio presenta al libro de la siguiente

manera

The book has two parts. The first gives the substance of lectures
delivered in the Psychological Laboratory at Cambridge in the summer
of 1919, and repeated in the spring of the present year at the Phipps
Clinic of the Johns Hopkins Medical School, Baltimore, under de
direction of Professor Adolf Meyer. The second part consists of
appendices in which are republished occasional papers written as the
result of clinical experience gained during the war (Rivers, 1920, p. 5).

Es destacable la direccion de Aldof Meyer de los trabajos de laboratorio y una segunda
parte de escritos republicados, producto del trabajo clinico durante la guerra. Meyer, que
inicid sus estudios de psiquiatria en la Clinica del Burghdlzli (con August Forel, de quien
Morelli y Luisi destacan sus aportes sobre la educacién sexual), fue un psiquiatra suizo,
con gran repercusion en EEUU. Se lo reconoce como el fundador de la psiquiatria dindmica
norteamericana y por haber introducido el término de higiene mental, desde un punto de

vista psicobioldgico. Sus estudios en psicobiologia fueron fundamentales para unir a la
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psiquiatria clasica con la interpretacion psicodinamica.'%? El libro al que refiere Morelli
aclara en su prefacio lo que el titulo sugiere, que «the general aim of the book is to put
into a biological setting the system of psycho-therapy» (1920, p. 5), criterio base de las
Ego y Self Psychology norteamericanas.

Para el médico catolico el placer se une al amor para procrear, no hay vuelta cientifica
que darle al asunto. Y como el placer es organico, por lo tanto, superior a él es el
sentimiento moral y religioso, capaz por ello de vencerlo. En el intento de refutar a Freud,
el médico uruguayo se pregunta si no sucede lo mismo que con la nutricibn —como otro
instinto—; y si este pudo alterarse por el medio civilizado, «;por qué no admitir [...] que
estos mismos factores pueden modificar o inhibir al instinto sexual?» (Morelli, 1922, p.
206). Recordemos que Morelli encuentra en Freud una incitacion a dar curso a las
pasiones del cuerpo, por la primacia de un principio de placer, aunque haya sido negado
por Freud (1920). Preocupado por demostrar que no solo se debe hacer, sino que es
posible hacerlo, Morelli aclara que la inhibicion «se produce por la intervencion de
factores sentimentales de orden superior y cuya génesis debemos buscarla en el campo
social como en el campo moral» (1922, p. 206). Estamos frente a un médico religioso que
no puede escuchar la alerta de Freud. Resulta impenetrable en Morelli (1922) aquello que
Freud supo exponer hacia 1908 sobre su preocupacion acerca de la educacion y la religion
como obstaculo del deseo. Donde Freud dice que «nuestra cultura se edifica sobre la
sofocacion de pulsiones» (1908, pp. 167-168), Morelli lee que hay que sofocarlas. Por
ejemplo, cita a Bleuer, discipulo de Freud, cuando sefiala que «la castidad no es
absolutamente perjudicial a las personas sanas y no se ha probado todavia que lo sea a las
naturalezas enfermas» (1922, p. 214), para dictaminar que es necesaria en el hombre antes
y fuera del matrimonio. La inhibicion, la represion y la sublimacién no son mecanismos
psiquicos sino herramientas pedagdgicas para el self control, y el asco, la vergienza y la
moral (Freud, 1905), productos necesarios del lazo social.

Si hay un problema —para Morelli— con esta teoria freudiana es que fue utilizada con
fines de indisciplina, de trasgresion de la moral y las costumbres civilizadas y cristianas.

Freud, «en el estudio de la neurosis, pretende haber encontrado en el origen de todas las

102 Meyer dirigio el State Psychiatric Institute, uno de los centros que mas discutié las ideas freudianas en
los Estados Unidos. No adopto la teoria freudiana del inconsciente, aunque fue miembro de la American
Psychoanalytic Association (APA) y desarrollé su ensefianza defendiendo el pensamiento consciente como
Unico factor de la adaptacion del hombre a la sociedad. Sus estudios fueron de influencia directa para el
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM), establecido por la American Psychiatric
Association (APA).

137



cosas el factor sexual [...] revelandose en el suefio como autoerotismo, en el placer de
mamar, de chuparse un dedo, de ser hamacado, etc.» en el infante (1922, p. 219). Para
este «las sensaciones sexuales estan localizadas no solamente en los 6rganos genitales,
sino también en la mucosa labial, anal, besico-uretal, y en ciertas regiones de la piel»
(1922, p. 219). Sabemos que, en el marco de la teoria de la libido, y especificamente en
los Tres ensayos de teoria sexual (1905), Freud establecio estadios y su relacién con
cuatro zonas erdgenas del cuerpo: oral, anal, uretro-genital, mamaria. A estas las cargo
de actividades de caracter erotico, actividades comunes a la vida del infante: mamar,
chuparse un dedo, defecar, etc. Morelli afirma que de este modo todo el nifio es sexual y
que «evidentemente, no habia por donde agarrar a un nifio» (1922, p. 219). El adulto
masturbaria al nifio, por lo que Morelli no necesita explicar lo que de ser cierto tendria de
inmoral y peligroso. Otros de los disparates freudianos estarian en la retencién o
defecacion por placer en el nifio, y afirmar que no se come por hambre sino por
sensualidad. De esta manera, «el nifio seria autoerdtico, puesto que encontraria en su
propio cuerpo la satisfaccion de su instinto sexual» (1922, p. 220). En La moral sexual

«cultural» y la nerviosidad moderna (1908), Freud explicaba que

Mas amplias perspectivas se abren cuando consideramos el hecho de
que la pulsién sexual del ser humano no esté en su origen al servicio de
la reproduccion, sino que tiene por meta determinadas variedades de la
ganancia de placer. Asi se exterioriza en la infancia, donde obtiene no
solo en los genitales, sino en otros lugares del cuerpo (zonas erdgenas),
su meta de alcanzar placer, y puede prescindir de otros objetos ya que
estos le resultan tan comodos. A este estadio lo Ilamamos autoerotismo,
y asignamos a la educacién la tarea de limitarlo, porque la permanencia
en él haria que la pulsion sexual no se pudiera gobernar ni valorizar en
el futuro. El desarrollo de la pulsion sexual pasa luego del autoerotismo
al amor de objeto, y de la autonomia de las zonas er6genas a la
subordinacion de ellas bajo el primado de los genitales puestos al
servicio de la reproduccion. En el curso de este desarrollo, una parte de
la excitacion sexual brindada por el cuerpo propio es inhibida por
inutilizable para la funcion reproductora, y en los casos favorables se la
conduce a la sublimacion. De tal suerte, las fuerzas valorizables para el
trabajo cultural se consiguen en buena medida por la sofocacion de los
elementos Ilamados perversos de la excitacion sexual (Freud,
1886-1899, p. 169).

Para defender esta teoria «se vio obligado Freud a extender el concepto de sexualidad,
que caracteriza [...] con el nombre de libido a una cantidad variadisima de

manifestaciones de la vida hasta llegar a hacerle absorber todos los instintos y todos los

138



apetitos» (1922, p. 220).1% Claramente «la vida del nifio estaria, pues, representada por
el pansexualismo» (1922, p. 219), para el cual el placer sexual se da por via directa en los
Organos genitales o por via indirecta en otros sectores de la superficie del cuerpo e incluso
siendo originados psiquicamente.

En «La interpretacion de los suefios», en 1900, Freud recurre a la tragedia de Sofocles

y afirma que

es0s deseos enamoradizos u hostiles hacia los padres [...] ocurren en el
alma de casi todos los nifios. En apoyo de esta idea la Antigiiedad nos
ha legado una saga cuya eficacia total y universal solo se comprende si
es también universalmente valida nuestra hipdtesis sobre la psicologia
infantil. Me refiero a la saga de Edipo rey y al drama de Séfocles que
lleva ese titulo (Freud, 1900, pp. 269-270).

Posteriormente, en 1910, le otorga el estatus de complejo de Edipo. Morelli recuerda

este elemento, fundamental de la teoria, y sefiala que

seria casi la regla —segun el autor vienés y sus discipulos— el amor
sexual de los hijos para los padres de diferente sexo con un cortejo de
celos y deseos de muerte o desaparicién de la hija contra la madre y del
hijo contra el padre. Esta combinacion sentimental, que ha sido
designada con la frase «complejo de Edipo», en recuerdo de la
incestuosa pasion de la tragedia griega, dejaria honda huella en el
espiritu del nifio y mas adelante se prolongaria bajo forma de
preferencia por las personas mayores para objeto del primer amor,
inclinacién a las personas parecidas al padre y a la madre, etc. (1922, p.
220).

El Odipuskomplex sefiala la representacién inconsciente que expresa el deseo sexual 0
amoroso del nifio por el progenitor del sexo opuesto y su hostilidad al progenitor del
mismo sexo, que aparece entre los tres y los cinco afos, que declina para la entrada en un
periodo de latencia, y que se resuelve después de la pubertad con un nuevo tipo de
eleccion de objeto. Morelli propone, aunque desconfia de que sea asi, para los dos
primeros periodos un silencio que traeria calma al cuerpo y una progresiva ensefianza
moral que ordene los goces y dirija la nueva eleccién, deber de todo hombre y mujer
civilizados. A una economia psiquica sostenida por el conflicto entre la pulsion —que
busca la satisfaccion— y la ley cultural que la limita, Morelli (1922) formula una
pedagogia al alcance de la quimérica felicidad individual y el bienestar social. Si Freud
sefiala con la prohibicion, de la que da cuenta el Edipo, de la imposibilidad de la meta de

la pulsion y del deseo, Morelli lee una posibilidad, una eleccion de vida. Por esto las

103 Negrita original de la fuente.
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primeras etapas son el momento del trabajo psiquico: el rechazo (Morelli, 1922), que se

daria por efecto de

la educacion, de la represion por las conveniencias sociales, de las
creencias religiosas, etc. todas esas imagenes van a ser corridas del
campo de la conciencia y empujadas al mundo de la inconsciencia, que
tendria una existencia propia e importante, influyendo en todos los
momentos de la vida corriente, en la cual harian irrupcion los productos
del trabajo inconsciente, revelandose en diferentes aspectos (1922, pp.
220-221).

El inconsciente freudiano se evidencia con claridad en los suefios, que suponen un
deseo no satisfecho y que «presentarian con pureza los componentes psicol6gicos de cada
sujeto [...] Por esta razon constituye el estudio de los suefios uno de los elementos més
preciosos para el andlisis psico-analitico del sujeto» (Morelli, 1922, p. 221). En vigilia,
Morelli recuerda que Freud encuentra a

los complexus (1922, p. 221), compuestos por impresiones, ideas,
palabras que generalmente se alojan en el campo de la inconciencia,
empujados con lo que se conoce como «rechazo (refoulement,
verdrangung), este mecanismo de expulsion del campo de la conciencia
al campo de la inconciencia. (1922, p. 221).

Este complexus «puede quedar latente por un tiempo [...] pero reactivarse, ya sea por
la repeticién de la sensacién asociada a un recuerdo o por haberse producido un trastorno
moral u organico en el sujeto» (1922, p. 221). Es asi como penetrando de una manera
imperfecta en el campo de la conciencia, asimilandose de una manera imperfecta con el
yo, origina una neurosis, neurastenia, histeria, neurosis de angustia y neurosis de
obsesion. La etiologia de todas estas seria sexual para Freud «y sus secuaces» (Morelli,
1922, p. 231). El «traumatismo sexual» se habria originado por una impresién relativa a

los 6rganos genitales en los primeros afios de vida, dando lugar al complexus'®

pudiendo suceder tres cosas; 0 bien se asimila a la vida intelectual y
provoca una descarga emocional proporcionada; o bien al llegar al
contacto con asociaciones psiquicas importantes y arraigadas (ideas
morales, religiosas, etc.), pierde una gran parte de su fuerza; o bien,
finalmente, segln Freud, podria descargar toda la carga emocional o
‘affeckt’ que llevan, sobre las facultades superiores del espiritu
(intelectuales, artisticas y literarias) —mecanismo de sublimacion—
por el cual adquieren mas fuerzas (1922, p. 223).

104 En la teoria freudiana, se asocia con dos conjuntos de representaciones inconscientes: el complejo de
Edipo y el complejo de castracion (Roudinesco; Plon, 1997, p. 182), que Morelli no aborda.
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En el caso de que esto no suceda de manera normal, se produciria una disociacion

psiquica tipica en la histeria (Morelli, 1922), diagndstico de estos estados anormales para

los cuales «ha ideado Freud un método que se conoce bajo el nombre de psico-analitico,

por el cual trata de llegar a las ideas o emociones que han sido la causa —aunque el

enfermo no se dé cuenta o no quiera confesarlo— de su estado neurético» (1922, p. 224).

El método consiste en un

interrogatorio sistematico, tratando de remontar en el paso del sujeto,
partiendo de los fenémenos patolégicos actuales, hasta la situacion
inicial en que fueron engendrados [...] hacen que el enfermo hable
espontaneamente y largamente sobre sus sufrimientos, porque, tarde o
temprano, su discurso se dirigira en el sentido de las causas de su
enfermedad (1922, p. 224).

Aquella «idea perturbadora» que emana es la que debe hacerse llegar al campo de la

consciencia, de modo que luego de una crisis emocional se iria borrando, eliminando el

complexus, «método catartico dado por Breuer y Freud a este sistema curativo» (1922, p.

224).

Si sobre el autoerotismo Morelli parecia citar a La moral sexual «cultural» y la

nerviosidad moderna (1908), ahora lo confirma cuando sefala:

La solucién de Freud es analoga por su valor moral a esta, [...] por
ejemplo: en el caso de una esposa que no tuviera suficiente satisfaccion
con su marido el remedio seria la infidelidad; pero la mujer virtuosa lo
resiste y prefiere refugiarse en la neurosis (1922, p. 231).

Esta primera cita refiere a un contexto en el cual Freud plantea el problema de la

neurosis como proteccién de la «virtud», producto de un antagonismo entre la cultura y

la moral dominante, elemento que ya habia trabajado en Tres ensayos para una teoria

sexual (1905), cuando refiere al nudo de oposicion entre la cultura y el desarrollo sin

trabas excesivas de la sexualidad, escrito tres afios antes. Dice Freud, que, en aquellas

condiciones de cultura,

el matrimonio hace tiempo que ha dejado de ser la panacea para el
sufrimiento neur6tico de la mujer; y si nosotros, los médicos, seguimos
aconsejandolo en tales casos, sabemos empero que, al contrario, una
muchacha tiene gue ser muy sana para «sobrellevarlo», y en cuanto a
nuestros clientes varones, los disuadimos con energia de tomar por
esposa a una muchacha que fue neurdtica ya antes del matrimonio. El
remedio para la nerviosidad nacida de este ultimo seria més bien la
infidelidad conyugal; cuanto mas severa haya sido la crianza de una
mujer, cuanto mas seriamente se haya sometido al reclamo cultural,
tanto mé&s temera esta salida y, en el conflicto entre sus apetitos y su
sentimiento del deber, buscard su amparo otra vez... en la neurosis.
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Nada protegera su virtud de manera mas segura que la enfermedad
(Freud, 1908, pp. 174-175).

El titulo retne una referencia a La moral sexual «cultural» o propia de una
civilizacion, de Christian von Ehrenfels (1859-1932),1% con «la nerviosidad moderna o
el nerviosismo moderno», agregado de Freud que da cuenta de una reflexion en curso
sobre la neurosis. Fue publicado en marzo de 1909 en la revista Sexual-Probleme, dirigida
por Max Marcuse (1877-1908).1% Segln sefiala la edicion de Amorrortu, fue en 1929
cuando se publica en castellano La moral sexual “cultural” y la nerviosidad moderna,
por Luis Lopez-Ballesteros. Esto nos lleva a pensar que la lectura realizada por Morelli
fue sobre la revista Sexual-Probleme o, como apreciamos en otros casos, de un tercero
que trabaja sobre la obra de Freud, por lo que podria ser mediado por la lectura de
Williams Rivers.

Seguidamente Morelli sefiala que «también Freud invoca los preservativos, y pide a
los médicos que dediquen toda su fuerza y su inteligencia para conseguir un preservativo
que, sin disminuir el goce, pudiera evitar las enfermedades y la concepcidn, «conservando
la salud y la alegria de innumerables personas» (1922, p. 231). La referencia al uso de
preservativo apelaria al Manuscrito B. La etiologia de las neurosis, del 8 de febrero de
1893 (Freud, 1886-1889), antecedente de La moral sexual «cultural» y la nerviosidad
moderna, de 1908. En 1922, afio en que trascurre el debate, sale a la venta el primer tomo,
prologado por Ortega y Gasset, de la primera edicién de Lépez Ballesteros, con el

siguiente indice;

I. Carta sobre el bachillerato (a Emil Fliess). 11. Prélogo y notas al libro
de Bernheim. 1. Estudio comparativo de las paralisis motrices
organicas e histéricas. 1v. Un caso de curacion hipnoética. V. Charcot.
VI. Estudios sobre la histeria. viI. Las neuropsicosis de defensa. Viil.
Obsesiones y fobias. I1X. La neurastenia y la neurosis de angustia. X.
Critica de la neurosis de angustia. XI. Proyecto de una psicologia para
neurélogos. XiI. La herencia y la etiologia de las neurosis. X111. Nuevas
observaciones sobre las neuropsicosis de defensa. X1v. La etiologia de
la histeria. Xv. La sexualidad en la etiologia de las neurosis. XvI. Los
recuerdos encubridores (L6épez Ballesteros, 1922).

195 Freud trabaja sobre la obra de Ehrenfels, Ch. von (1907), Sexualethik, Grunzfragen des Nerven und
Sexualenlebens. Este fue profesor de la Universidad de Praga, precursor de la Gestalt y comprometido en
una reflexion sobre la cultura, la sexualidad. Su trabajo tuvo repercusiones al punto de que fue invitado a
la Sociedad Psicoanalitica de Viena en diciembre de 1908 (Cf. en francés en Actas de la Sociedad
Psicoanalitica de Viena, Ed. Gallimard, t. 11, p. 97-104).

106 Recordemos que Morelli acusaba a Freud, Marcuse, Nystrom y Ehrenfels de haber suprimido los
dictados de la moral clésica.
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En aquel texto sefiala que la neurastenia es siempre y solamente una neurosis sexual,

y concluye:

De lo antedicho resulta la total posibilidad de prevenir las neurosis, asi
como su total incurabilidad. La tarea del médico se desplaza por entero
a la profilaxis. La primera parte de esa tarea, la prevencién de la
nocividad sexual del primer periodo, coincide con la profilaxis de la
sifilis y la gonorrea [...]. Esta misma tarea, el gobierno inocuo sobre la
concepcidn, nos plantea el trauma sexual del segundo periodo, puesto
que el conddn no proporciona una solucion segura del problema, ni una
aceptable para quienes ya son neurasténicos. En ausencia de esa
solucion, la sociedad parece destinada a caer victima de las neurosis
incurables que rebajan a un minimo el goce de la vida, destruyen la
relacion conyugal y arruinan por herencia a la generacion entera. [...].
Esto plantea al médico un problema cuya solucion merece que empefie
todas sus fuerzas (1886-1889, pp. 222-223).

Volviendo al tema que despertd el debate, la disertacion y la escritura, Morelli resume
que, justamente por todos estos motivos, con los nifios no hay que hablar de lo sexual
(1922, p. 229). La instruccion sexual podria, como conjunto de impresiones e ideas,
provocar un traumatismo que podria despertar la neurosis, por lo que, de aplicarse
masivamente en las escuelas, produciria histéricos y neurasténicos en masa. Por lo tanto, a
la conclusion de que «los fendmenos sustitutivos [los sintomas] que aqui emergen a
consecuencia de la sofocacién de lo pulsional constituyen lo que describimos como
nerviosidad, en especial como psiconeurosis» (Freud, 1908, p. 171), Morelli dira que la
moral no enferma, en todo caso su omisién es la que propaga una epidemia biolégica y

moral.

Luego de explicar la teoria y el método, el médico uruguayo sefiala que es imposible
dejar pasar una protesta, sobre todo en la afirmacién de que los sentimientos superiores
son sublimaciones o transformaciones del instinto sexual. El psicoanalisis tiene un
problema grave que es una «confusion por generalizacién»: no todo lo que da placer es
sexual (1922, p. 224). Pregunta

¢Qué puede tener de placer sexual el goce del gloton devorando sus
platos o el del bebedor sorbiendo su alcohol, cuando se trata muy a
menudo de sujetos algunos de los cuales son completamente
impotentes, mientas otros que no se hallan en ese caso, separan
netamente la significacion y la importancia de las actividades genitales
con las relativas al placer de la mesa y de la bebida? ¢Puede, acaso,
declararse en justicia que los sports y la simple marcha representan
siempre una forma de la actividad genésica? (1922, p. 224).

Aun reconociendo la extensién del concepto de sexualidad de Freud, incluso

habiéndolo nombrado como libido, Morelli no puede separar placer sexual de placer
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genital, al que a su vez supedita a fines reproductivos. Hay placer que no es sexual, ni
tiene origen sexual, y donde esto se mezcla, es decir en aquellos sujetos que asi lo sienten,
lo que se produce es de manera anormal, «asociacion morbida» (1922, p. 226). En todo
caso, «el esfuerzo honesto y perseverante de “mantenerse puro de pensamiento, palabra
y obra”!% debiera ser considerado por Freud [...] como un trasporte superior del “affect”
0 sublimacion de los complexos» (1922, p. 226). Generalizar estos asuntos solo «rebaja
a los mas puros y nobles ideales» (1922, p. 226). Morelli encuentra en otros estudios una
posible justificacion a esta malversada teoria, toda la importancia a una cosa que no es
mas que pansexualismo y las conclusiones dadas a la patologia nerviosa se deberia a un
contexto oscuro y perturbado que rodeaba a la Viena de Freud al momento de disefiarla.
Cierta «atmosfera sexual especial; una especie de genio o demonio local» (1922, p. 226)
epidémico podria haber influido sobre Freud, segdn un tal Friedlander'®, Freud habria
sido sugestionado por Weininger'® quien sostenia que el 50 % de las mujeres vienesas
eran prostitutas. Este seria el factor de «explicacion y casi su disculpa de la composicion»
(1922, p. 226) de la doctrina. En una nota al pie, Morelli apunta que

no es licito [...] exagerar [...] la importancia de la aparicion, [...] de
ideas ldbricas, porque, [...] es el cerebro humano un complicado
caleidoscopio, por el cual desfilan toda clase de pensamientos, cuya
sistematizacion e generalmente imposible cuando no interviene la
fantasia o la autogestion del analista''® (1922, p. 226).

Otro lado inmoral de esta doctrina es que parece que «el “affec’’, la “libido” del
enfermo se concentra sobre el médico tratante; [...] inclinaciones que segin Freud
tendrian su punto de arranque en la esfera sexual, vendria a poner a una enferma a merced
de la lujuria, frenada o no, del médico encargado de su asistencia» (1922, p. 229). Se
pregunta qué valor tiene para un médico estar prevenido de ello, de qué sirve que Freud
exija frialdad y como impedirlo si se muestra tan benévola a las exigencias del instinto
sexual: «pocas cosas mas contrarias a la moral médica» (1922, p. 229). Dice que son
conocidas las criticas de los neurdlogos sobre los males y «la tortura» (1922, p. 228) que
produce el método psicoanalitico, porque falsea resultados y sobre todo porque hace sufrir

largamente a los enfermos sugestionables, imponiéndoles ademas ideas sexuales. Si bien

197 No es posible saber a quién estaria citando.

108 Seguramente se refiera al aleman Salomén Friedlaende, filésofo de gran incidencia en la terapia
gestaltica

109 Otto Weininger, joven fildsofo vienes, contemporaneo de Freud. Critico a la filosofia sin alma,
preocupado por asuntos sexuales y de influencia fundamental para Wittgenstein.

110 segunda vez que encontramos la mencion a psicoanalista (Rossi, 1920, p. 108) o analista.
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no esta vedado al médico entrar en temas sexuales con sus pacientes, la discrecion
acompafa al método, asi como el hecho de librarse del prejuicio de que el origen del mal
es sexual, que solo sugestiona inmoralmente al enfermo. La inhibicidn y la represion
deben ser favorecidas por el medico, que esta al servicio social e individual de la moral.
Aqui hay otro punto que no puede ser sostenido del método freudiano. Si hay
transferencia, si el paciente «confia» en el saber médico, Morelli afirma que debe
utilizarse y dirigirse a la moral, pues son estos preceptos morales siempre acordes a lo
que la sociedad necesita. Agregamos: porque en estos se sostuvo la autoridad medica del
orden médico (Clavreul, 1978).

Detallada la propuesta y su critica, Morelli sefiala que existe una semejanza entre el
psicoanalisis y la doctrina cristiana. Con la diferencia de que esta ultima se ubica en el
campo de la consciencia, sostiene que es necesario y posible dominar los instintos, cosa
que colabora con la voluntad, la plegaria y la penitencia. EI médico debe regular tal como
la Iglesia Catdlica, «combatiendo contra el materialismo imperante, defiende todo lo que
existe de ideal en la actividad humana» (1922, p. 227). Cita directamente a Freud, que
«dice textualmente: “que ninguno debe tratar de hacerse méas noble que su naturaleza,
bajo pena de caer en la neurosis”» (1922, p. 226); lo textual para la edicion que circulaba
en la época, seria: «la experiencia ensefia que para la mayoria de los hombres existe una
frontera méas alla de la cual no puede seguir su constitucion las exigencias culturales.
Todos aquellos que quieren ser mas nobles de lo que su constitucion les permite
sucumben a la neurosis» (1922 [1948], p. 959). Morelli (1922) continla sefialando con
aparente tono irénico que es una «maravillosa formula de compasion freudiana, que
mereceria ser extendida a todos los deseos, a todos los apetitos y a todas las pasiones
humanas. ¢Para qué tratar de ser mas noble [...]? ¢Para qué luchar contra otros impulsos
bajos [...]?» de los que nadie esta librado (1922, p. 226). A esta teoria confusa, extraviada,
indisciplinada, basada en la «complacencia cientifica para los instintos animales de la
humanidad» (1922, p. 226) debe contraponerse el ideal de los valores, la espiritualidad
religiosa, Unica garantia del progreso humano. La confianza que existe en alcanzra «el
preservativo ideal de Freud» (Morelli, 1922, p. 228), solo puede traer la decadencia en la
humanidad. Hay que Illamar al silencio, «ciertas cosas no se deben decir porque hacen
mal» (1922, p. 231-232), y sobre esto la ensefianza de la sexualidad es «una bolsa de
serpientes que hay que guardarse de volcar en el camino de nuestros nifios» (1922, p.
232). Es sabido que «disciplinar al méas indisciplinado de los instintos» (1922, p. 232) es

la mayor tarea civilizada.
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En su posicidon de maestra normal y socialista, Luisi reclamo una «educacion popular,
de nivelacion problemaética de clases [...] incontestables derechos del hijo de la clase
proletaria a una educacién que no puede ser privilegio de los ricos» (1922, p. 174), que
supere la escuela primaria para «el cultivo moral e intelectual» (1922, p. 174) del
adolescente, momento en que aparece el instinto sexual y «obra el llamado de la
naturaleza» (1922, p. 174). También propuso crear espacios de recreacion y formacion en
las escuelas, dirigidos a los padres, tal como pudo observar en la Comuna Socialista de
Milan. Al contrario, el diputado nacionalista y religioso afirmé que no se debe proceder
por la via «muchas veces fracasada del Estado», sino a la moral familiar. Si no es el
Estado, es la Iglesia. Morelli, atacara la intencion de la educacion laica y las posibilidades

de un magisterio asalariado,

entregar nuestros hijos, en materia tan delicada y peligrosa, a la
ensefianza de asalariados, hombres y mujeres frios o fogosos, sometidos
Unicamente al control de su sentido moral, efectuando esta instruccion
en conjunto, siempre evidentemente de una manera precoz—piense lo
que piense y diga lo que diga la distinguida conferencista— en nifios
reunidos de una manera arbitraria por edades, sin tener en cuenta las
diferencias de temperamento, self control mezcla de elementos
depravados, o facilmente depravables [...] no obstante la sana y pura
intencion de los defensores de esta tesis, y muy especialmente de mi
distinguida colega se convertiran esas catedras de instruccion sexual,
[...] en catedras de perversion sexual (1922, p. 239).

La Unica solucién es que deben educar los padres, y, si son ignorantes, basta que haya
«amor puro» Y, si el lenguaje obrero no es el mas ilustrado, los nifios entenderan por ser
de costumbre y sera mejor que el «no apropiado y muy a menudo peligroso del profesor»
(Morelli, 1922, p. 239).

La intensidad de la vida y la imperiosidad de las relaciones sexuales son algunos de
los argumentos que Morelli identifica en sus colegas, y agrega que para él otro importante
es «el respeto a la propiedad ajena» (1922, p. 217), que estaria en una profunda crisis. La
propiedad privada, el cuerpo como propiedad aparece como algo a defender ante el uso
de los placeres, pues implica a otro; denuncia que «el deseo de participar de los placeres
y del lujo ajeno [...] aguijon y sentimiento dominante para una masa [...] ha sido ademas
clave de la «propaganda socialista y anarquista, como lo demuestran entre otros hechos
la aparicion en serie de atentados dinamiteros y tentativas de asesinato» (1922, p. 217).
Si bien no da detalles, es probable que Morelli se refiera a una herida de bala sufrida por
el segundo arzobispo de Montevideo, Dr. Juan Francisco Aragone, atacado mientras

pronunciaba un sermon en la catedral metropolitana. Esta agresion reflejaria la coyuntura
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de enfrentamiento entre la Iglesia y el Estado. Morelli habria intervenido al arzobispo,
hecho que fue condecorado por el papa.

Sostiene el médico que «en la doctrina de Freud, que tantas deducciones discutibles ha
originado, se admite también la importancia fundamental que tienen los sentimientos
morales para la represion del sentimiento sexual. La coclusion no es dudosa» (1922, p.
202). Morelli escribe coclusién, de donde se lee conclusion, pero también oclusion. No
es dudosa, dice, algo oficia como estrechamiento que impide el paso a lo que fluye. El
médico retoma la teoria de la represion como medio y fundamento ante la necesidad de
fortificar los sentimientos morales y cristianos, es decir, «anular los sentimientos
inferiores y egoistas, tan caracteristicos del nifio» (1922, p. 202). La moral de Morelli.

La lectura de Morelli coincide con algunos elementos desarrollados, anglosajones y
norteamericanos, de la doctrina freudiana: pansexualismo, puritanismo, terapéutica. Si
bien Morelli no parece preocuparse demasiado por las pruebas de la eficacia del método
—como si sucedio con Etchepare (1916, 1926)— su lectura busca en el psicoanalisis un
instrumento de adaptacion del hombre a la sociedad (Roudinesco; Plon, 1997). El
psicoanalisis aparece como capaz de aportar una solucion a la moral sexual de una
sociedad democratica y liberal: es posible no solo curarse de la neurosis sino prevenirla.
A esta felicidad alcanzable,*'! subyace una teoria del derecho individual, una centralidad

de la conciencia y un puritanismo religioso correspondido a fundamentos bioldgicos.

11 Ciertas lecturas pedagdgicas a él contemporaneas (Aichhorn, Pfister, A. Freud) otorgaron fines
profilacticos para la educacién de nifios que pudiesen escapar al malestar y alcanzar la satisfaccion
pulsional. Esta lectura parece no coincidir con la imposibilidad de la armonia psiquica propuesta por el
vienés, desde Proyecto de una psicologia par neurdlogos (1895), los Manuscritos a Fliess (1896-7) hasta
los Tres ensayos de 1905, texto clave de su trabajo en adelante.
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Capitulo 4. Psicopedagogia y psicoanalisis. Notas de un encuentro

Este capitulo analiza una serie de argumentos, sobre la relacion del sujeto con el
conocimiento, que tuvieron lugar en el entrecruzamiento del discurso universitario y
normalista, confluyentes en lo que nombramos como discurso pedagdgico. Como
sefialaria tempranamente Foucault (1994, p. 1) «la psicologia del siglo xix hered6 de la
Aufklarung la preocupacion por alinearse con las ciencias de la naturaleza y por
reencontrar en el hombre la prolongacion de las leyes que rigen los fendémenos naturales».
Este movimiento sirvio a la psiquiatria y a la pedagogia para alejarse de la metafisica y
acercarse al modelo de la ciencia.

Entre las principales investigaciones estuvieron las de J. S. Mill, las de Wundt, Bain y
Ribot, y las de Janet y Jackson. A una psiquiatria que progresivamente se ocupd del
destino de los nifios; en el tratamiento de la idiocia, la evasion de la neurosis y psicosis
infantil; la psicologia experimental complemento los conocimientos provenientes de las
bases bioldgicas del comportamiento, con una dimension psiquica, mental o subjetiva.
Con este panorama ampliado sobre el hombre, la pedagogia se anuda para mejorar los
procesos pedagdgicos, es decir, conducir los cuerpos en la escuela. Las aptitudes, los
comportamientos, los haceres y los conocimientos constituyeron objetos de
preocupacion, intensificandose frente a un problema instalado, varios afios antes, fruto de
la masificacién de la educacion vareliana: el aprendizaje de todos los nifios.

Si bien en este periodo, entre 1900 y 1930, no podemos afirmar que existiese una
disciplina llamada psicopedagogia, es decir, un conjunto sistematizado de técnicas de
conduccion del proceso psicologico de aprendizaje, asistimos a una serie de elementos
que dan cuenta de un suelo que se va preparando para su nacimiento, como disciplina
técnica bisagra entre la biomedicina, las disciplinas «psi» y la educacion.

En primer lugar, sefialamos un desplazamiento de la centralidad de la ensefianza al
aprendizaje en la educacion de los nifios, enunciados que encontraron portavoces en dos
importantes referentes de comienzos de siglo xx en Uruguay: Carlos Vaz Ferreira y
Sebastian Morey Otero. Estas dos figuras fueron importantes participes en la introduccion
de la psicologia experimental en la escuela primaria y en la universidad, con muy distantes
argumentos. En segundo lugar, se trabaja un elemento sustancial para esta investigacion,
la introduccion del psicoandlisis freudiano en la formacion de maestros, entre la década
del veinte y del treinta en el Uruguay. Veremos alli, qué teorias fueron ensefiadas sobre

el llamado «fendémeno psiquico» y qué ideas fueron difundidas sobre el modo humano de
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conocer, asi como la seleccidn de referencias a «Mas alla del principio del placer» (1920)
y «Cinco conferencias sobre psicoanalisis» (1910), realizadas por Morey Otero en 1929
y otros elementos conceptuales que integra en 1930.

Por ultimo, vinculamos aquellos argumentos sefialados sobre la ensefianza, el
aprendizaje y el «fendmeno psiquico» en relacion al cuerpo, a partir de un claro
sefialamiento de la existencia de un adentro y un afuera del cuerpo, y su relacion con la

conciencia como una funcién vital.

4.1.Entre la ensefianza y el desarrollo del cuerpo: de Carlos Vaz
Ferreira a Sebastian Morey Otero

Como se pudo ver en los capitulos precedentes, el ambito médico se va conformando
con una demanda a la pedagogia como educacion moral y a la psicologia ante cierto
extrafiamiento del cuerpo —cada vez que su saber no pudo dar respuesta a la cura del
cuerpo con fundamentos anatomicos y fisioldgicos—, discursos que, entrelazados y con
limites difusos, ingresan al recinto escolar. Progresivamente, la angustia médica fue
revestida por una psicologia que fue ingresando al pais a fines del xix. Se pueden
reconocer dos momentos, aquel donde se introducen los primeros estudios en psicologia,
a fines del siglo x1x, promovido por médicos y filésofos en el &mbito universitario, y otro,
en la primera mitad del siglo xx, en la formacion del magisterio.

Para el ambito escolar, la referencia de los estudios de Carlos VVaz Ferreira no alcanzo
para una psicologia que seguia reclamando autonomia y cientificidad. Comienza a
articularse la pedagogia y la psicologia, que ofrecen los datos precisos para un
funcionamiento escolar adecuado a los desarrollos de la época, entendiéndose por ello el
avance de la ciencia experimental y las demandas del mercado. La escuela vareliana,
considerada tradicional, se sostuvo con teorias sensualistas y —no sin disputas—!*2
procurG impartir conocimientos Utiles para el desarrollo del pais, donde la ensefianza
predominaba. La nueva ciencia psicologica del Uruguay moderno arrasa con la
centralidad en la ensefianza y coloca el eje del lado del aprendizaje, giro que no pudo
evadirse una vez que la psiquiatria y la psicologia explicaron el funcionamiento de la

relacion del cuerpo y la psique de los nifios. La busqueda de una escuela que innova, el

112 Nos referimos a las disputas entre José Pedro Varela y Francisco Berra. Puede consultarse Coll
(2009).
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giro de lo tradicional a lo moderno se terminara de producir con el discurso de la escuela
nueva, hacia 1925 que se afirmara con el Plan Estable oficializado en el afio 1939.113

En 1922, en el Congreso de Higiene Mental realizado en Paris, Claparede anuncia la
necesidad de «tomar al nifio como centro de los programas [...]. La escuela debe ser un
laboratorio mas que un auditorio [...] la nueva formacion del personal docente sera ante
todo psicoldgica [...]. Es preciso que la clase sea una clinica psicologica [...]. Es “la
escuela a la medida”» (Pérez Gambini, 1999, p. 38). La psicometria se instalaria como
campo destinado a la medicién de los asuntos cognitivos que demandara la escuela, por
lo cual esta se constituyé en un campo fértil para el desarrollo de la psicologia. Los
estudios fueron desarrollados principalmente por psiquiatras e introducidos a la escuela
en la formacion de los maestros.

Durante el primer periodo, se produce —bajo la administracién de Batlle— un gran
impulso reformista con centralizacion estatal, donde entra también la universidad, por
ejemplo, con la instalacion de laboratorios de psicologia (Pérez Gambini, 1999). Ya en
1897 se presenta un primer texto titulado Curso expositivo de psicologia elemental, de
Carlos Vaz Ferreira, defensor inicial de la psicologia experimental, quien impulsé la
creacion del Laboratorio de Psicologia (Ardao, 1951). Entre las décadas del diez y del
veinte, su desarrollo prolifer6 a propdsito de acontecimientos de influencia mundial,
como el desarrollo de la industria y el fin de la Primera Guerra Mundial, y se fue
conformando un mayor interés por la educacién de los nifios, que repercutid directamente
en la esfera de la psicologia y de la psicopedagogia en la deteccion de los trastornos
especificos del aprendizaje. Para este segundo momento ubicamos a Sebastian Morey
Otero como referente de un discurso que sentaria, afios después, las bases
psicopedagdgicas en el ambito magisterial.

El pretendido caracter cientifico de la psicologia les imprimo a las teorias pedagogicas
aires de cientificidad y naturalismo, es decir, sirvieron de fundamento para incluir a la
pedagogia en la validez de la mirada positivista. El argentino Pifiero (1903, p. 1) destaca
que la psicologia de Ribot, tan presente en la region, no alcanzé Unicamente a la clinica
psiquiatrica, sino que «también ha revolucionado nuestra pedagogia transcendental, por

asi llamarla; y he ahi, sefiores, que después de unas décadas, estamos en vias de cambiar,

113 Promovido por el maestro y médico Clemente Estable (1894-1976), el Plan Estable afirmé una
pedagogia activa, regida por la psicologia del nifio.
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gracias a su influencia, todo nuestro sistema educativo».''* Revisando lo que se dejaba

atrés, una pedagogia valorada como caduca, diré que:

estos maestros ignoraban completamente los principios de una
pedagogia cientifica y natural, capaz de adaptarse al nifio, en lugar de
exigirle que se ajustara a las tradiciones antiguas y peligrosas,
condenadas por la psicologia y la fisiologia. Hoy se consideran las
aptitudes psicogenéticas del nifio como una funcion del cerebro y se
toma a éste como un 6rgano que tiene necesidad de reposo periddico y
de esfuerzos regulados para ser capaz de aportar con trabajo Util, de
acuerdo con su edad y sus condiciones psicofisioldgicas. (Pifiero, 1903,

p. 8).
La filosofia, la metafisica y el lugar de alma en la pedagogia son ocupados por la
fisiologia, la psicologia y el sistema nervioso, Gnico modo de alcanzar el estatuto
cientifico para la regulacion eficiente del trabajo escolar. La introduccion de tales cambios

condujo a revisar las formaciones del profesorado,

[donde] todo maestro primario, normal o profesor, y hasta los
profesores de educacion fisica, estan obligados a seguir los cursos de
anatomia y fisiologia para obtener sus diplomas. Esta es la orientacion
actual de la ensefianza de las ciencias bioldgicas en los colegios
nacionales. Siguiendo esas ideas, los profesores de anatomia, fisiologia
y zoologia general, forman el espiritu de los alumnos y los preparan
para el estudio de la psicologia en los afios superiores. (Pifiero, 1903, p.
8).

Las ciencias bioldgicas ocuparon el centro del curriculo como saber experto sobre la
psique, en tanto esta es, en definitiva, un problema de funcionamiento del cuerpo
organico. Es por ello que la formacién de los profesores de educacion fisica, como
aquellos que se ocupan del cuerpo, adquiere notable importancia en este periodo
(Dogliotti, 2014; Rodriguez, 2014). Recordemos cdmo Paysée (1920) se presenta como
vocero de este discurso en Uruguay para el estudio de la psicoterapia, donde sefiala la
oposicion de Ribot al método de Freud. Si el trabajo del psicoanalista era pura sugestion,
puro estimulo que desencadena una reaccion, en definitiva, era coherente quedarse con
una teoria que lo expusiera lisa y llanamente: la psicologia experimental de su discipulo
Binet. Veremos en este capitulo qué pudo ser dicho sobre el psicoanalisis desde el propio

ambito educativo.

114 En 1902, diferenciaba tres secciones principales del Laboratorio por él organizado. En 1904, en la
primera version de la Noticia Descriptiva sobre el Laboratorio, también hacia mencion a tres secciones; se
organizo en 1902, cuando ya Pifiero era Profesor Suplente de la materia en la Facultad de Filosofia y Letras
de la Universidad de Buenos Aires. Se conformo con instrumental proveniente del Colegio Nacional de
Buenos Aires y con nuevas adquisiciones del extranjero a partir de 1901. En 1902, dict6 oficialmente el
curso de psicologia experimental.
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A fines de siglo xix, Carlos Vaz Ferreira promovid, desde su funcion en el Consejo
Directivo de Primaria, la imperiosidad de formacién de los maestros en materia
psicoldgica, como necesidad de renovacion pedagogica. La escuela normal se encontraba
atravesada por una pedagogia tradicional que debia, segun el intelectual uruguayo,
revisarse segun los aportes de esta nueva ciencia positiva. Vaz Ferreira es reconocido
como el iniciador de la psicologia en el pais, desde 1897, escribe un texto descriptivo para
estudiantes de secundaria, afio en que ganara el concurso para el cargo de profesor de
filosofia en la universidad, donde sostiene la importancia de la instalacion del
laboratorio.!*® Este fue destinado entre 1904 y 1906 a demostraciones de anatomia del
cerebro y el craneo, asi como al uso de novedosos aparatos de medicidn, acciones que
fueron en detrimento por falta de apoyo econdmico. Pifiero (1903) destaca —para el caso
argentino— que la ensefianza de la psicologia experimental en los colegios nacionales y
liceos era elemental y ofrecia nociones generales sobre el sistema nervioso y los 6rganos
de los sentidos, una base anatdmica y fisiologica de la ciencia mental, como nociones

cientificas demostrables por la experimentacion. Segun Pifiero (1903, p. 10),

estos estudios, que comienzan mostrando la semejanza de todos los
cuerpos de la naturaleza [...], que considera el origen del sistema
nervioso como una aparato de armonizacion y coordinacién superiores
para establecer la solidaridad anatomo-fisiolégica de los motores
animados, que también queman carbon por medio del oxigeno, y
producen el calor que se transforma en trabajo mecanico, mas util y
bastante mas econémico que cualquier motor industrial [...], que
muestra a los cuerpos vivos como simples aparatos transformadores de
energia recibida y luego restituida al mundo externo, [...] atrae y
entretiene agradablemente al joven estudiante, porque le muestra los
misterios y la naturaleza develandose ante la ciencia.

Unos afios antes, Binet afirmaba que «La psicometria forma, con la psicofisica, una de
las partes mas avanzadas de la psicologia de los laboratorios, y se ocupa de medir los
estados de conciencia y de estudiar la psicologia por medio de las cifras» (Binet, 1894,
en Pifiero, 1906, p. 135). Aln ante un cuerpo marcado por el funcionamiento natural del
sistema nervioso y una psicologia natural y positiva, que le es solidaria, la formacion

filoséfica de VVaz Ferreira le imposibilito desligarla de la nueva psicologia que lo exigia.

115 pérez Gambini (1999) sefiala que el laboratorio debié comenzar a funcionar en 1897, segln detalla un
informe de 1906 que remite a diez afios de la apertura bajo el rectorado de Vasquez Acevedo, y que es
sefialado como el primero en la region. Este dato lo ubicaria anterior al laboratorio de Pifiero, pero no a la
referencia que existe sobre un laboratorio instalado por Mercante en 1891.
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En estos afios Pifiero (1903, p. 11), contemporéeno argentino de Vaz Ferreira, dird a su

Vez que:

Conociendo el valor de la antropotécnica y de su aplicacién al estudio
del crecimiento, y aproximandonos a esa ingenieria biologica sofiada
por la ciencia del hombre, hemos establecido la préactica de examinar y
medir sistematicamente a todos los alumnos al ingresar a los colegios
nacionales —doce a catorce afios—, después de haberlo propuesto en
el Segundo Congreso Latinoamericano celebrado en 1901 en
Montevideo.

A este congreso asistieron Vaz Ferreria y José Enrique Rodo (Pérez Gambini, 1950),
quienes parecen no compartir la aplicacion de las pruebas en este sentido, de que
«demuestran el desarrollo, paralelo o no, del crecimiento fisico y del perfeccionamiento
mental» (Pifiero, 1903, p. 11). Es seguramente debido a su formacion que su interés estaba
sostenido por el deseo de un investigador sobre las formas del conocer y no en uno
estadistico, cuestion que entrado el siglo XX provocarda movimientos en su vida
intelectual, manifestando la importancia de la introspeccién, hasta abandonar por
completo los estudios en psicologia experimental.

En 1903, en su texto «Dos paralogismos pedagdgicos y sus consecuencias»,
encontrado en los Anales de instruccidon primaria, Vaz Ferreira comunicaria que la
psicologia es la base de la escuela moderna uruguaya. El intelectual uruguayo resalta la
importancia de su inclusién, al tiempo que sefiala que es un terreno incierto y de hipGtesis
y, por lo tanto, que las reglas de la pedagogia dependan de reglas psicolégicas implica
reconocer un limite. Sefialara que la bdsqueda de consecuencias derivadas de leyes o
hechos puede ser peligrosa, por ejemplo, si «a tal edad aparece o se desarrolla tal facultad,;
luego, a esa edad hay que atender a su desarrollo» (Vaz Ferreira, 1903, p. 10), al que se
Ilega facilmente, por creer que hay una naturaleza que guia. Y sefiala,

Supongamos a la Educacion Fisica, nada mas natural que sentar como
principio que, en ella, hay que tomar por guias la anatomia y la
fisiologia. Estas ciencias nos dan ciertos datos: a tal edad se desarrolla
tal organo; a tal edad se manifiesta tal funcion [...] de importancia
fundamental. [...] Pero si quisiéramos ir mas lejos, [...] tomando por
guia a la naturaleza sin restricciones ni reservas, razonariamos asi: al
nacer empieza el nifio a respirar; luego, en cuando un nifio nace,
debemos someterlo a ejercicios respiratorios [...] un plan de educacion
fisica concebido en esta forma [...] seria doblemente defectuoso:
primero, porque impondria ejercicios o tratamientos [...] indtiles [...]
y, después, porque faltarian Otros destinados a engendrar aptitudes que
no se manifiestan como impulsos naturales. Se ensefiaria a respirar, no
se ensefaria a nadar. (1903, p. 10).
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Vaz Ferreira (1903) sefiala como sofisma la regla natural que lleva de una teoria
psicoldgica a una regla pedagdgica de forma directa. Para el caso de la educacion fisica,
el problema radica en potenciar las capacidades del cuerpo en tanto instinto natural, en
detrimento de la ensefianza de los bienes culturales. A su modo de entender, seria

necesario Separar.

1. lo que el nifio aprende solo sin necesidad de educacion;

2. aquello que el nifio aprende solo y aun asi conviene educar;

3. aquello que no viene naturalmente y debe ensefiarse.

El modo racional radicaria en realizar tal separacidn para actuar principalmente sobre
la segunda y la tercera, «salvo el caso especial en que el fin que nos proponemos al
desarrollar una aptitud fisica sea precisamente el fin higiénico» (1903, p. 10). Separando
las aptitudes mentales de las corporales, sefiala que la forma de pensarlas es andloga; un
segundo paralogismo estaria en el caracter general de la siguiente formula: «tal ejercicio
pone en accion tal facultad; luego ese ejercicio desarrolla esa facultad» (1903, p. 12). Vaz
Ferreira llama la atencion sobre una ensefianza que se base en cierto ritmo de la naturaleza
—del cuerpo— y su desarrollo; el punto radica en que «si tomamos a la naturaleza por
guia de todos los casos, rebajamos la ensefianza hasta superponerla al desenvolvimiento
del nifio [...] una pedagogia no todo humanizadora que podria y deberia ser» (1903, p.
11). Lo que resume este intelectual es que «establecidas por la psicologia las leyes de
desenvolvimiento mental, la Pedagogia debe tenerlas en cuenta, pero no para superponer
sus planes a ese desenvolvimiento, sino simplemente para no formular planes
incompatibles» (1903, p. 13). La preocupacion de muchos pedagogos de la época se
centr6 en «lo que el nifio es, bastante mas que en lo que ha de ser o en lo que debe
procurarse que sea» (1903, p. 19),

han caido en él [sensualismo excesivo], por haber interpretado mal,
pedag6gicamente, las tendencias empiristas de la Psicologia moderna.
[...] dando por admitido, con la escuela empirista, que el trabajo de los
sentidos es el primordial, y que de su ejercicio ha surgido
insensiblemente la inteligencia, es un error concluir de aqui que es
necesario dar en la ensefianza a un papel fundamental. (1903, p. 19).

Para Vaz Ferreira, el desarrollo de los sentidos se da espontaneamente, naturalmente
en el ser normal, por lo cual, salvo en casos de «anomalias», es indtil intervenir, por
ejemplo, en el crecimiento fisico. Por esta causa, los ejercicios de los sentidos son poco
utiles, seria como «que un individuo diera diez pasos diarios como ejercicio gimnastico»

(1903, pp. 12-13). La falacia de este tipo de educacion radica en que «si pudiera creerse
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que los ejercicios sensoriales en cuestion llegaran a ser eficaces, la mayor parte de ellos
lo serian en un sentido contrario a la humanizacion; o por lo menos, en el del
mantenimiento de la infantilidad» (1903, p. 20). Sostiene que, si la psicologia demuestra
que el nifio es casi exclusivamente sensorial, ello no implica el desarrollo sensorial segtn
cada etapa, sino simplemente su consideracion para la ensefianza, por lo cual no deberia
caerse en un «abuso de los ejercicios puramente educativos» (1903, p. 20).

Sobre la adquisicion de conocimientos dira que el uso de los test conlleva al riesgo de
superponer y asimilar el aprendizaje a la repeticion o incluso al aprendizaje del test, donde
sus resultados se colocan como evidencia exacta del desarrollo de una aptitud (Vaz
Ferreira, 1903). Sefiala que, en pedagogia, la verificacion de resultados es doblemente
compleja, debido a que «los resultados son remotos» y «se trata de un verdadero caso de
pluralidad de causas y multiplicidad de efectos» (1903, p. 21). Agrega que las capacidades
individuales son infinitas, y refiere a Herbart para pensar la ensefianza, aungue sefiala que
no corresponde trabajarlo en tal oportunidad. VVaz Ferreira no desconoce la importancia
de la psicologia para la educacion, sin embargo, la coloca en el ambito universitario,
ligada a la investigacion, y en la escuela, como directrices a considerar, mas no como
leyes que determinen la ensefianza. Para este intelectual, la pedagogia no puede seguir
absolutos, las reglas por la ciega deduccion en la aplicacion de los principios psicolégicos
olvidan los limites que ofrece el encuentro de los sujetos en la ensefianza. EI pragmatismo
de Vaz Ferreira parece portar un discurso que escapa a un cuerpo como totalidad
representada, en tanto no admite como asunto cerrado la posibilidad de intervencion
reglada y deterministica sobre el aprendizaje; la psicologia, no conforma méas que
directrices, a las cuales el cuerpo mismo escapa, lo que convierte a la pedagogia en un
«arte» (Vaz Ferreira, 1903).

En Lectura para maestros, otro texto de su autoria que fue publicado ese mismo afio,
Vaz Ferreira (1903b) dira que sobre el aprendizaje la ensefianza es indirecta. Vaz Ferreira
se ubica contrario a la centralidad desarrollista y la descentracion de la ensefianza; «como
ejemplo de principios exagerados, citaré el tan extendido que hace del maestro un simple
conductor; que da al educador la mision de guiar al alumno en las manifestaciones de su
desarrollo, y que no le da méas que esa mision» (1903b, p. 22). En la misma recopilacion
de los Anales, Roge es uno de los defensores de la posicion de maestro como guia, y de
la ensefianza sensualista denunciada por Vaz Ferreira, que requiere que «los objetos
tienen que estar a disposicion de los nifios, para que estos puedan verlos, tocarlos, etc.»

(Rogé, 1903, p. 31). En Las lecciones de cosas. Consideraciones generales sobre su valor
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pedagogico y gradacion que debe seguirse en su ensefianza, expondra que «[...] cuide el
maestro de hablar lo menos posible y trate de que sus alumnos observen, investiguen y
descubran lo que él se propone. La tarea del maestro no deber ser otra que la de guiar a
sus discipulos en dichos trabajos: de parte de ellos ha de estar toda la actividad» (Rogé,
1903, p. 31).

En la década del 30, Sebastidn Morey Otero disefio e instalé un laboratorio de
psicologia experimental con mayor alcance que el dirigido por Vaz Ferreira, movimiento
que venia gestandose desde aquella primera iniciativa. Como sefiala Maria Carbonell de
Grompone (1949), a diez afios de su fallecimiento, el papel de Morey Otero en el Instituto
Normal fue sobresaliente,!*® y el desarrollo de su pensamiento sobre la psicologia
experimental trazé un camino para la escuela normal uruguaya.

Entre la década del veinte y el treinta la psicologia experimental se consolida en el
marco de la incipiente psicopedagogia. Si bien sefialamos que no se puede hablar de una
disciplina, encontramos referencias como la publicacion de 1928 en los Anales de
instruccién primaria de un texto titulado «La psicopedagogia experimental como auxiliar
de la labor docente», de Sebastian Morey Otero, donde se expone el primer curso regular
para maestros de psicopedagogia experimental que se desarroll6 en el Museo Pedagogico,
entre enero y febrero de 1925, con la participacion de méas de 90 maestros y estudiantes
montevideanos y del interior del pais. La propuesta consté de un curso teérico, bajo la
modalidad de conferencias, y otro practico, de corte experimental. En el cuadro siguiente

puede observarse cdmo se compuso la serie de cursos:

Fecha Curso Teorico: Cursos Préacticos Observaciones

Conferencias

3 de enero La psicopedagogia en el | Experiencias sobre la | 55 asistentes al

conjunto de los estudios | imaginacion visual de | tedrico

que integran la las actitudes. 24 asistentes al
paidologia. practico
16 nifios
examinados.
8 de enero Las pruebas de Interpretacion de 70 asistentes al

inteligencia: resultados manchas: exploracion | tedrico

116 Actualmente la Biblioteca Pedagdgica, ubicada en Montevideo, lleva su nombre.
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obtenidos por el
conferenciante en la
aplicacion de la escala
métrica de Binet-Simon
entre el alumnado de
algunas de nuestras
escuelas publicas.
Observaciones, criticas,

modificaciones.

de la imaginacion

constructiva.

37 asistentes al
practico
27 nifnos

examinados

13 de enero Experiencia sobre la | 90 asistentes al
Valor psicolégico del imaginacion tedrico
dibujo infantil. constructiva. 26 asistentes al

practico
18 nifios
examinados.

15 de enero | Continuacion del tema Suspendido 45 asistentes al
anterior. tedrico

17 de enero | Terminacion del tema
iniciado el dia 13.

Valoracion de
experiencias realizadas
en clase.

20 de enero | Evolucion ontogenética | Otras experiencias 90 asistentes al
de los sentimientos sobre agudeza de la tedrico
estéticos. percepcion visual de | 30 asistentes al

tamarios y distancias. | practico
15 nifios
examinados

22 de enero | Estética infantil. Experiencia sobre 70 asistentes al

memorizacion

inmediata.

teorico
30 asistentes al

practico
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14 nifios

examinados
24 de enero | Estética del nifio y Fijacion de tipos 65 asistentes al
estética del adulto. imaginativos. tedrico
Valoracion de 15 asistentes al
experiencias hechas practico
en clase. 14 nifios
examinados
27 de enero | Terminacion del tema Experiencias sobre 75 asistentes al
anterior. memoria auditiva. tedrico
32 asistentes al
practico
18 nifios
examinados
29 de enero | La moralidad del nifio. Experiencias sobre las | 75 asistentes al
facultades superiores | tedrico
del espiritu: la 31 asistentes al
capacidad de practico
abstraccion y de 18 nifios
generalizacion. examinados
31 de enero | La moralidad del nifio Reaccion imaginativa. | 60 asistentes al

comparada con la
moralidad del adulto.
Sentido de las

travesuras.

tedrico

28 asistentes al
practico

18 nifios

examinados

El problema de la
educacion moral desde
el punto de vista
psicoldgico. Valoracion
de experiencias

realizadas en clase.

Reacciones
intelectuales ante un

motivo poético.

55 asistentes al
tedrico

24 asistentes al
practico

16 nifios

examinados
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5 de febrero

Incursiones de la
psianalisis!’ en los

dominios pedagogicos.

Experiencias para
fijar valor cualitativo

de la inteligencia

60 asistentes al
tedrico

14 asistentes al

tamafos y distancias

individual. practico
10 nifios
examinados
7 de febrero | Terminacion del tema
iniciado el dia 5.
10 de | Motivos psicologicos de | Agudeza de la 75 asistentes al
febrero la Escuela Activa. percepcion visual de | tedrico

28 asistentes al
practico
18 nifios

examinados

Cuadro 1. Detalle del primer curso de psicologia experimental, Montevideo, 1925.

Morey Otero (1928) sefiala que su introduccion de la psicologia experimental se

gener0 por decision de la Comision de Reformas de los Estudios Normales, integrada por

el doctor Jose Pedro Varela, Leonor Horticou, Emilio Fournié, Arturo Carbonell y Migal,

y se introdujo oficialmente en el afio 1926 en el Instituto Normal de Sefioritas. Subraya

el hecho de que los nuevos maestros «encaran ya la psicologia en forma menos abstracta,

teodrica y literaria que los maestros de hace algunos afios [...]» y da cuenta de una

formacion docente que debe ser cientifica y profesional, con «investigaciones que

corresponden, por derecho ldgico, a los maestros y profesores porque representan

actividades de descubrimientos caracteristicos de la profesion docente. En toda labor

profesional existe un aspecto cientifico» (Morey Otero, 1928, p. 221). Para Morey Otero

los problemas pedagdgicos se agrupaban, anteriormente, bajo la imposibilidad de una

formacion cientifica del magisterio,

[pues] los problemas mas palpitantes de la biologia, de la sociologia, de
la psicologia, de la moral y de la légica se encuentran e interfieren en
los problemas pedagogicos [...] ni los conocimientos ni los criterios
dominantes en la profesion permiten resolverlos con el méximum de
acierto [...] y esto no ocurrira hasta tanto la carrera magisterial no se
rodee de las garantias cientificas de la docencia; garantias cientificas
que pongan al maestro [...] en la misma disposicion de accion [...] [que

117 Esta escrito psiandlisis y no psicoandlisis. No fue posible encontrar registros sobre este curso.
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a los] medicos frente a las realidades dolorosas de las enfermedades y
de la muerte. (1928, p. 221).

El maestro debe ser capaz de alcanzar un trabajo eficaz como lo hace el médico, para
lo cual debe conocer la realidad como este hace con las enfermedades de sus pacientes.
La formacion cientifica supone buscar el modo de acceder a esa materialidad como
realidad Gltima hasta entonces aparentemente inaccesible de una pedagogia vetusta.
Recordemos como el psiquiatra Camilo Paysée (1920) sefialaba que «de cada sujeto, hay
que producir su “férmula psiquica” [...] su “antropometria psiquica” [...] aplicar la mas
acentuada diseccion mental, analizando e interpretando todo su acto psiquico, o0 su
reaccion motora, para atribuir a cada facultad su accion adecuada y su modus operandi»
(p. 116). Bajo este velo positivo, se apela a una constatacion asidua de la realidad escolar,
que el maestro debe verificar en cada tarea, correlacion que esta garantizada por la ciencia
natural. Son frecuentes las resefias a Binet y Simon, referentes de la pedagogia
experimental de la época, fundamentales para sostener la imposibilidad de que «las
reformas escolares [...] puedan prosperar donde el maestro carezca de las técnicas
elementales de la observacion y experimentacion pedagdgicas» (Morey Otero, 1928, p.
222). Dira que,

en nuestras investigaciones no solo tratamos del nifio en general, esto
es, de los fendmenos generales y medios de la vida infantil, sino
también [...] de las diferencias individuales del mismo, [...] para los
fines de la ensefianza, las diferencias intelectuales o de talentos, y para

los fines educativos [...] las diferencias del sentimiento y la de la
voluntad. (1928, p. 222).

En 1930, Morey Otero desarrolla un apartado denominado «Psicologia individual»,
donde expone los trabajos de Binet, de Galton y de Stern, quienes propiciaron el paso que
perfecciond el aporte de la experiencia clinica, principalmente de Ribot, Morel y otros.
El maestro reconoce que estos dieron lugar a la «corriente cientifica en psicologia» (1930,
p. 278), a partir del problema de la herencia, la biometria, la psicoestadistica, la eugenesia
y las diferencias psicoldgicas de los individuos.

En la verificacion de la realidad del nifio, toman consistencia las competencias que
demanda la escuela al maestro. La observacién pedagdgica detallada debia tender hacia
todos los planos del individuo, y en caso de encontrarse con pliegues, debia descubrirse
la solapa para registrarlo correctamente. En este punto clave se encuentra la distincion
entre la sugestion, cuyos aportes abundaban entre la psiquiatria y la pedagogia desde

comienzo de siglo, y la accién espontanea, sobre «un movimiento del cuerpo, de la
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cabeza, de los organos de la palabra, de los musculos de la vision, etc.» (Meusmans en
Morey Otero, 1928, p. 223). La reaccion adecuada a los estimulos serd un elemento clave
para una educacion objetiva, pues se constituye en el elemento constatable. No es
cientificamente véalida una observacion desligada del experimento. Morey Otero (1928,

pp. 223-224) recuerda que,

la psicologia objetiva que interesa profesionalmente a los maestros, es
ese vasto capitulo de la psicologia de la reaccion que inaugurd en
Francia el genio de Alfredo Binet y que con los valiosos trabajos de
Yerekes, Termann, Bobertag, Decroly, Simon, Claparéde, Neumann,
Rossolino, van Guineken, Kovalevsky [...] han recorrido el mundo
cientifico acreditadndose en mil pruebas, afinando y confirmando sus
aportes cientificos.

La observacion de la realidad psiquica del escolar fue considerada de alta complejidad,
aungue posible de acceder, para lo que bastaba un detallado programa técnico que
evidenciara la relacion causal entre las medidas pedagdgicas y los resultados (linealidad
negada por Vaz Ferreira). Morey Otero remite a las escuelas diferenciales, creadas por
iniciativa de Emilio Verdesio, como muestra de la importancia de la psicologia
experimental para la escuela; la evidencia de la necesaria individuacion de la poblacion
escolar fue la posibilidad de separar en recintos diferenciados a los anormales, la muestra
de «las escuelas a la medida» que reclamaba Claparede. La centralidad del nifio de esta
nueva forma de educacion desplegé una «moderna didactica que toma por base
psicobioldgica los centros de interés y la correlacion de conocimientos [...] no es otra
cosa que una proyeccion practica, una consecuencia pragmatica de esa labor experimental
de la nueva psicopedagogia» (Morey Otero, 1928, p. 224). Esto supuso exigirles a los
maestros la busqueda permanente de la correlacion entre los resultados y la realidad
psiquica del escolar, para lo cual debieron «suspender el juicio y respetar la prueba»
(Morey Otero, 1928, pp. 224-225).

Mientras que para Vaz Ferreira la reiteracion de las pruebas acarreaba la consecuencia
de que los nifios aprendieran a ejecutarlas y la verdad de que sus resultados poco decian
del aprendizaje por su complejidad; para estos médicos y pedagogos, las respuestas eran
la manifestacion natural del desarrollo del cuerpo y por eso la base sobre la cual debia
regirse la ensefianza. Vemos asi una centralidad de la ensefianza como difusién de la
cultura, para el primero, y separada del aprendizaje, y una centralidad en el desarrollo de
los llamados procesos del nifio, para el segundo, determinante de un Unico proceso lineal

Ilamado (hasta el dia de hoy) ensefianza-aprendizaje (Behares, 2008).
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4.1.1. Un eclecticismo cada vez mas «natural»

Este apartado surge para sefialar algunos elementos del discurso de Morey Otero, sobre
la pedagogia, en relacion a la ciencia y a la filosofia.

En 1922, Morey Otero comienza el trabajo titulado «La educacion moral y civica;
métodos y programas»,*'® asemejando el trabajo del médico y del maestro, para quienes
no es una opcion «cruzarse de brazos y bucear en un mar de dudas» (1922, p. 551), tanto
para aplacar la dolencia como para conducir la moral. Sefiala que son tres los planos de
educacion: filosofica, cientifica y practica. En el primero, se encuentran los problemas de
los valores, el albedrio, la eternidad del alma; en el segundo, «respuestas [que] pedimos
a la observacion y a la experiencia metodizada: manifestaciones psicofisicas
(especialmente del nifio), fendmenos sociales [...]» (1922, p. 552); en el tercero, se
traducen en «instrumentos de trabajo» lo que proviene de la filosofia y la ciencia, y lo que
se observa diariamente en la escuela: «didactica, psicodiagnostico» (1922, p. 552).
Sostiene a lo largo de su trabajo la necesidad de una correspondencia entre estos planos,
una pedagogia gque reconoce los avances de la ciencia positiva, que conoce sus vacios y

trabaja con sus verdades hasta entonces alcanzadas. En una nota al pie sefiala que:

no queremos se anteponga la ilusién a la verdad. Sostenemos que en
muchos casos la verdad nos falta, que la ciencia es incompleta, y que,
sin embargo, a pesar de no conocer lo cierto, lo probado siempre,
estamos necesitados de obrar. Aplicada esta actitud al problema
pedagdgico, nos encontramos con lo siguiente: la educacion del nifio no
puede postergarse hasta el descubrimiento de todas las verdades que
implica esta educacion; apoyados en toda la ciencia ya hecha sobre el
nifio, guiaremos nuestra accion educativa en consonancia con ella, y
cuando nos falte ese apoyo positivo, que sera mucho mas
frecuentemente de lo que eran ciertos falsos apéstoles de la ciencia de
texto, entonces recién aparecera el riesgo de lo probable. (1922, p. 551).

La educacidn no puede esperar a que estén resueltos los problemas en el primer plano
o0 en el segundo, asi como tampoco atarse a la especulacion, pues «creeriamos aprehender
la realidad y abrazariamos un fantasma, y al obrar sobre la cosa con la mirada en el
simbolo, echariamos nuestra simiente en los caminos»*'® (1922, p. 552).

La escuela que promueve Morey Otero no debe ser determinista respecto a la
conduccion de los nifios, sino que «debe acrecentar esa “zona de indeterminacion” que la

intuicion de Bergson asigna como ambiente a la actividad del ser» (1922, p. 552). Henri

118 Trabajo presentado en el Tercer Congreso Americano del Nifio.
119 Las cursivas son del autor.
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Bergson (1859-1941),%2° quien se encargd de la relacion entre la materia y el espiritu, fue
utilizado en los desarrollos de la psicologia y la fisiologia experimental. Bergson le ofrece
a Morey Otero un dispositivo metodoldgico para la pedagogia, toda una propedéutica que
posiciona al maestro liberado de la cienciay la filosofia, y lo prepara para una experiencia
cargada de datos desnudos: «las cosas mismas». Sobre la filosofia dira Morey Otero que
son poco mas que contenido especulativo, no necesariamente verdadera, asi como la
ciencia tampoco aporta saberes sobre la educacion moral. Estos dan «informacion
incompleta [...] que funda la moral en la higiene, en la fisiologia, en la biologia [...]
alumbran las sendas del ideal; pero no da este ideal» (1922, p. 554), puesto que no dan
soluciones éticas. Es la intuicién pura de Bergson desarrollada en La evolucidon creadora.
El asunto a atender en la escuela primaria son las «prescripciones practicas» (1922, p.
556) que indican cémo vivir, sin embargo, esto no significa desconocer sus sentidos

filoséficos y cientificos, pues son deberes para la conciencia. Por esto, la escuela

exige maestros psicologos [...] que sepan encarar la realidad psiquica
de cada alumno sin ideas sistemdticas previas que deformen esa
realidad y conviertan la accidn cultural en una estéril pirueta en el vacio.
Ni apriorismo ni experimentalismo: comprension viva de las
dificultades, conocimiento completo de los métodos [...] debe
mantenerse una actitud abierta frente a la realidad. (1922, p. 563).

Morey Otero vuelve a citar a Bergson cuando sefiala «la conciencia, dice el autor de
L"Energie Spirituelle,*?* es un guion entre lo que fue y lo que serd, un puente entre pasado
y porvenir» (1922, p. 568). La percepcion y la memoria tienen un lugar fundamental en
la conciencia de Bergson, la primera porque —por medio del cerebro— capta
directamente las cosas y porque esta, a su vez, modifica el encuentro entre pasado y
presente. Para este filésofo el presente es «sensorio-motor», es la conciencia del cuerpo,
sin embargo, es un fuera de tiempo constante. Bergson enfrenta la interpretacion
mecanicista de la naturaleza como el paralelismo entre la res extensa y el pensamiento.
No acuerda con los paralelismos y las hipotesis epifenomenistas entre lo cerebral y lo
mental o el alma, no se traduce ni es un cambio de registro. Para este el cuerpo
«representa» la vida del espiritu, lo imita y por ello erra. En un monismo explicito, la
biologia explica que en definitiva lo que hace el organismo es crear mecanismos de
adaptacion, que son los que educan al espiritu. EI organismo es pura necesidad, toma y

deja para sobrevivir, y en su actividad automatica encuentra entrenamiento en el habito,

120 Filosofo francés vitalista.
121 pyblicado en 1919. Textos de conferencias entre 1901 y 1913, Premiére édition, Paris.
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gue no es ni mas ni menos que la replicacion del instinto. Tomar conciencia de ello es el
resorte de la conciencia humana.

La psiquis del escolar es un problema fundamental en la obra de Morey Otero, no en
vano buscara un lugar para la psicologia en la formacion de los maestros. Sefiala que «la
psiquis del educando debe importarle especialmente en su individualidad [...] los
conocimientos de psicologia general le servirdn para indagar qué apoyos psiquicos
encuentra [...] qué energias tendrd que evocar, cuéles favorecen su accion, cuales la
combaten, neutralizan o retardan» (1922, pp. 563-564). Y advierte que el maestro «debe
ir an mas lejos: conocer el ambiente social y doméstico, la situacion econémica [...] sin
perder de vista sus fichas médicas conscientes y honradas» (1922, pp. 563-564). Esto
explica un monismo manifiesto —de raiz bergsoniana—, donde la accion del maestro «no
debe descuidar la armonia de las energias espirituales y fisicas, el aspecto consciente y
subconsciente del psiquismo» (1922, p. 565).

La obra de Bergson habria buscado mitigar el dualismo cartesiano, en un particular
modo de comprender la relacion organismo-conciencia (Sanchez Rey, 1991). Un
elemento fundamental que introduce su filosofia es un concepto de cuerpo, que, aungue
organismo, es esencialmente imagen. El concepto de «zona de indeterminacion» es efecto
del movimiento que recibe por parte de los demas cuerpos. El cuerpo es imagen, imagen
material, como otras imagenes del mundo, y, como centro de accion, recibe y devuelve
movimientos. Es un punto en el espacio y es parte de un mundo donde los fenémenos son
automaticos, por lo tanto, la ciencia es quien puede calcularlo y predecirlo. También es
un organismo vivo y eso le permite romper con la monotonia del universo, produciendo
algo nuevo. El grado de indeterminacién esta dado por la evolucion bioldgica y «no es
otra cosa que la capacidad de algunos seres vivos de intercalar una distancia entre lo dado
por el medio y la respuesta del organismo» (Sanchez Rey, 1991, p. 71). El cerebro ocupa
un lugar destacado, conformando un mecanismo de adaptacion instintiva, pero flexible.
El cuerpo tiene una funcion biologica de adaptacion, es decir, tiene un tiempo y en su
medida de respuesta se mide lo indeterminado.

Morey Otero coloca al cuerpo en una relacion con el exterior, recibiendo en el trato
con el adulto una nueva relacion con un interior, esto es, «el buen gobierno exterior del
nifio se transforma en la mejor escuela de self-government» (1922, p. 567). Cuerpo
imagen de otros cuerpos y cuerpo organismo, cuerpo que se adapta al punto de gobernarse
a si mismo. Para el gobierno de si mismo, «la sugestion del ambiente, la accién de los

padres [...] el desarrollo espontaneo [...] le dan [...] la conciencia y la posesion de su
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yo» (1922, pp. 566-567). Agrega, «tomado en su arménica unidad sintética» (1922, p.
598), que

todo el maestro todo el nifio. Y aiin habria que mencionar los fen6menos
poco conocidos de lo inconsciente. Deciamos a los maestros del Curso
de Vacaciones de 1921: «No debemos olvidar tampoco que nuestro yo
espiritual no se nos muestra por entero, ya que una gran parte no es
alcanzada por la luz de la nuestra conciencia, teniendo alojado en
nosotros “un huesped desconocido”, al decir de Maeterlinck». (1922, p.
568).122

Y agrega,

Y en esa regién sombria donde se agitan fuertes y bravios nuestros
antepasados, los «espectros» de Ibsen, los «aparecidos» de Paysot, los
que eternizan en nosotros y en los que vendran siguiendo el derrotero
de las leyes de la herencia y del atavismo; es alli también donde
duermen, con el raro suefio, que es vida latente [...]. Y de alli vienen
las fuerzas imprevistas que nos cambian; de alli que es un semillero de
sorpresas para nuestras internas idagaciones. (1922, p. 569).

Maurice Maeterlinck (1862-1949), filésofo, dramaturgo y ensayista belga, escribio
diversos libros en francés, donde refiere con la metafora de «huésped desconocido» al
«subconsciente. Ese personaje extrafio [...] que vive y obra por su propia cuenta fuera del
cerebro» (2006, p. 157). Tendremos que esperar a 1925 para que Morey Otero comience
a llamar al huésped por su nombre.

Con la influencia claparédeana, sefiala que hay que conocer al educando, como
«primera condicién de eficacia de toda labor educativa» (1922, p. 565), y esto requiere
someter el «todo», lo visible y lo que no, en una investigacién constante, cuya base esta
en el seguimiento de la evolucién del nifio. Este seguimiento, que puso la mirada en la
experiencia del aula, contd para Morey Otero (1922) con los principales aportes de la
psicologia experimental y la psiquiatria. Recordemos que en 1912 Etchepare presenta un
texto clave para la clasificacion de los escolares, que parece retomarse en este caso,

cuando el maestro sefiala la necesaria separacion segun el desarrollo de los nifios,

para los anormales de asilo, para los ciegos y sordomudos, para los
débiles y predispuestos, para los enfermos contagiosos (hospicios-
escuelas) [...] sino también para los nifios traviesos no corregibles por
los medios generales de disciplina corriente. [...] para los precoces
sexuales y para los masturbadores consuetudinarios» (1922, p. 565-
566).

122 Cursivas del autor.
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Esto, no unicamente con el fin de controlarlos, sino para evitar los contagios. Para esta
tarea, Morey Otero, como antes Etchepare (1912) y Rodriguez (1910), reclamaron la
presencia de un médico en el recinto escolar. En las conclusiones de «La educacion moral
y civica; métodos y programas» de 1922 (p. 605), Morey Otero sefiala que la moral
depende del organismo y de su desarrollo, por lo tanto, su vinculo con la medicina es
claro, y su tarea diferencial con este también: estimular y dirigir el cuerpo que conduce al
desenvolvimiento ético.

Si en 1922 hubo lugar para la intuicion pura, para un manejo de la cosa escolar
desnuda, donde la ciencia no ofrecia aln demasiadas palabras, para 1928-1929 se
estrechard. Los desarrollos de la psiquiatria infantil y la psicologia experimental pondran
en duda el trabajo de los «imaginativos» (Rossi, 1919, p. 191).

4.1.2. Elinstituto de psicotécnica y educacion

Como expusimos en el capitulo 1, la observacion del cuerpo va adquiriendo mayor
protagonismo con la creacion de los laboratorios en la universidad. Se ponderaron las
practicas clinicas para el estudio empirista del sujeto (Oddone Paris, 1971). Estas
practicas de laboratorio se imponian tardiamente y como proyectos a desarrollar, fuera de
la universidad, y de acuerdo al predominio del espiritu cientificista en los Institutos
Normales. EI mismo afio que Morey Otero (1928) publica el curso realizado sobre
psicologia experimental, Juan Carlos Montaner, publicaba «Instituto de psicotécnica y
educacion», informe descriptivo para la creacion del deseado laboratorio de

psicopedagogia. Este se encontraba proyectado por tres secciones:

a. Psicologia aplicada
b. Pedagogia experimental

c. Estadistica

La primera seccion de Psicologia aplicada se encargaria de: «Revisar y adaptar Escalas
de Nivel Mental de dos tipos, individual y colectivo [...] ajustadas a la mentalidad infantil
y a nuestro medio» (1928, p. 356), fundamentales para las clases especiales, de
readaptacion, etc., y para separar los retrasados de los anormales, y a los normales de los
inadaptables. La seccion Psicotécnica serd la encargada de distribuir a los escolares
«formando clases paralelas y disponiendo los medios necesarios para hacer posible un

aprendizaje eficaz» (1928, p. 356).
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También se encargaria de preparar el material para construir el registro paidolégico
del escolar y preparar los medios para realizar la guia vocacional u orientacion
profesional. El primero debera ser «un complemento desde el punto del desarrollo y
progreso mental de la ficha que llevara el Cuerpo Médico Escolar al cual incumbe, la
Biometria, la Antropometria, la Higiene mental, por una parte, y la Anamnesis hereditaria
y el Examen clinico por otra» (1928, p. 356). Con esos datos se completaria la ficha de
informacion social y la de control educativo que crearia la seccion de Pedagogia
experimental.

Montaner destaca el papel de la escuela, vinculo entre lo social y lo econémico, como
la encargada de determinar el destino de los nifios, «se acerca rapidamente a ocupar el
puesto que le corresponde en la colectividad: ensefiar y educar, y ademas orientar» (1928,
p. 356). El vinculo entre lo social y lo econdmico que la escuela debe establecer se
encuentra indirectamente en las siguientes preguntas: «;qué es la escuela sino un factor
de servicio publico? Y como puede servir al pablico, a la Nacion sino se preocupa de
[...] orientar a sus alumnos por los caminos del trabajo eficiente y de la tarea adaptada a
la aptitud mental y a la capacidad biol6gica?» (1928, p. 357). La orientacién de los
escolares y su consecuente destino esta regida por las reglas psicoldgicas, fisiologicas y
estadisticas, que afios antes habia puesto en discusion Vaz Ferreira (1903), cuando
advirtio la diferencia entre considerar los avances de la psicologia y supeditar la
ensefianza a estos.

Otro de los cometidos de esta primera seccidn es la de organizar cursos de Psicologia
Experimental Demostrativa y de Investigacion para los alumnos de las escuelas normales,
asi como para los futuros inspectores, para un mejor y facil control pedagogico.

La seccion de Pedagogia experimental se dispuso para preparar test educacionales
«destinados a medir los resutlados de la ensefianza» (1928, p. 357- 358), entendidos como
correlato del aprendizaje. Las mediciones cumplian funciones de control sobre la tarea
docente (relacion ensefianza-aprendizaje), asi como de seguimiento del «<movimiento del
trabajo escolar, su eficacia, y todo cuanto se relaciona con mejoras de indole de didactica
general» (1928, pp. 357- 358). A esta seccidn le compete volver objetivo el control de los
aprendizajes y del «esfuerzo realizado por el escolar», puesto que «ya ha sido comprobada
la inseguridad de las notas escolares y su subjetividad inevitable» (1928, pp. 357- 358).
Por esta subjetividad implicada se da un pasaje de la consideracion del maestro a la

objetividad y se destaca la «facilidad y sencillez, el método de los test» (1928, pp. 357-
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358). Para esta apuesta pedagdgica, el test se instituye como el dispositivo de medicion

fundamental de la reaccion y de la adaptacion, pues cumple con los siguientes criterios:

1. El material es seleccionado cientificamente segin un propdsito definido.
2. Laescala es un instrumento cientifico de medicion.

3. El tiempo empleado es determinante.

Por lo que mide «objetiva y cuantitativamente el estado de la ensefianza» (1928, p.
358), como en Estado Unidos que emplea méas de cien test (Montaner, 1928). Esta seccion
también debera dirigir la aplicacion de estos en todo el pais, asi como de interpretar sus
resultados y sugerir el uso correcto de los datos recabados.

Otra de sus tareas consistia en organizar clases y escuelas experimentales, bases de
cualquier reforma escolar. Se debia encargar del estudio de los asuntos concernientes a la
«didactica, metodologia y régimen educativo» (1928, p. 359). El tiempo escolar, el
tiempo de aprendizaje y la fatiga sera de estudio especial de esta seccion.

También se ocuparia de organizar cursos profesionales complementarios, ofreciendo
materiales y bibliografia a los maestros, posiblemente «para crear una especie de Stage»,
especializado en ramas de la didactica.

Seré problema de esta seccion la creacion de una metodologia de anormales educables,
pero deficientes.

Un elemento se vuelve fundamental para este discurso pedagdgico, subsidiado por la
psicologia experimental: el dato no sirve de nada si no es para clasificar. Es por esto que
la tercera seccion sera la Estadistica. Esta se encargara principalmente del tratamiento
matematico de los datos que aportan las otras secciones, con una finalidad cientifica y
otra préctica.

Cientifica, porque se encarga de las mediciones psicolégicas y pedagdgicas,
determinacion de variables, percentiles, correlaciones y conceptos que de estos se
deriven. «Datos con los cuales podemos reducir a leyes o a expresion exacta un buen
numero de fendmenos bioldgicos y mentales» (1928, p. 360). La Psico-estadistica sera el
parametro de funcionamiento de esta seccion, para abordar «fenémenos bio-sociales»,
normalizados y estandarizados por los aportes de la psicologia y la pedagogia
experimental. Constituye el centro de elaboracion de resultados.

Otra finalidad practica porque Sistematiza datos en forma de nimeros o expresiones
gréficas, para dar las escuelas informaciones precisas sobre su rendimiento, el control de

la ensefianza obligatoria y otros.
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El caracter pragmatico, necesario para la creacién y conduccion de una nueva
institucion, supuso sefialar en un nivel politico la eficiencia y eficacia buscada, y reiterar
que, finalmente, de lo que se trata es de mejorar la educacion del pueblo. Era necesario,
para ello, apropiarse del conjunto de conocimientos provenientes del campo medico,
psicoldgico y socioldgico, que ya venia demostrando el uso cientifico del estimulo y su

contabilidad. En términos generales, el Instituto de Psicotecnia y Educacién debia colocar

[...] la funcidn préctica [seccion a], la funcién docente, la funcion de
mejoramiento escolar [seccidn b], y la funcién de asesoramiento y
control [seccion c], he aqui las lineas generales de accion [...]
conducentes a mejorar las condiciones generales de la ensefianza, su
eficacia y su adecuacion a las mentalidades infantiles y a los postulados
del medio ambiente. (Montaner, 1928, p. 363).

El texto de Montaner (1928) culmina con un presupuesto segun los siguientes cargos:
- director
- médico psiquiatra adjunto
- secretario
- técnicos, directores de las secciones
- adjuntos
- auxiliar
- 2 porteros
El trabajo conjunto del psiquiatra, el psicologo y el maestro se materializa en la
aplicacion de los test, principalmente individuales, una vez que alguna deficiencia es
detectada mediante el test colectivo. Una vez aplicado este, el psicélogo se encargaba de
las aptitudes y capacidades psicoldgicas y el psiquiatra de las fisiolgicas y patologicas,
de modo de determinar si la falta de progreso se debe a una «pereza intelectual o a
inaptitud fisica o mental» (Rey Alvarez, 1928, p. 372). El médico psiquiatra oficio como
respaldo del resultado de los test, es decir, del supuesto aprendizaje, en tanto registrd
mediante el examen médico pedagogico la evolucion fisica y psicoldgica del escolar.
Rey Alvarez escribia en 1928, Sobre la creacion de una Laboratorio de Investigacion
Psicologica, donde expone la importancia de la creacion del laboratorio de investigacion
para la escuela, comparte tanto lo expuesto por Morey Otero (1922, 1928) como por
Montaner (1928), sobre el vinculo entre psicologia y pedagogia. Respecto a la psicologia
experimental dira que «estd en condiciones de establecer un mapa topografico de la
evolucion de los procesos psicologicos en los individuos, es una antorcha capaz de guiar
al maestro en la ardua tarea de conocer a los nifios» (1928, p. 365). Nuevamente se coloca

el acento en la participacién de estas tres figuras: el médico psiquiatra, el maestro y el
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psicologo, para «adaptar la ensefianza a la psicologia de cada nifio. Para obtener esos
resultados el primer paso es conocer y comprender a los nifios [...] tépico en el cual [...]
el maestro y el psicdlogo estan llamados a colaborar estrechamente» (1928, p. 365).

Se destaca la importancia de que el maestro maneje los avances de la psicologia, pero
sefiala que ademas el psicélogo debe entrar a la escuela, por ejemplo, para determinar el
coeficiente intelectual o la edad mental de los nifios (Rey Alvarez, 1928). Este punto es
considerado decisivo, ya que determina el nivel al cual el escolar debe asistir, para
conformar clases homogéneas, asi como separar a los anormales, retrasados y débiles
mentales. Otro elemento fundamental de intervencion del psicologo es sobre la Ilamada
orientacion vocacional, pues la medicion de las capacidades determinaba el camino
laboral que deberia seguir el escolar. Nuevamente aparece la importancia del vinculo de
la escuela con la economia, ahora con una fuerza mayor en términos de seleccién del
mercado; Rey Alvarez revisara la importancia del psic6logo, en una escuela que debe
orientar a los escolares hacia el mercado laboral de forma eficaz segun las capacidades
psicofisioldgicas,

seleccionar los individuos segln sus capacidades, equivale a investigar
las aptitudes del sujeto y a establecer qué aptitudes son las requeridas y
en qué grado, para poder desemparfiar con provecho una profesion.
Estudiar las diversas profesiones desde el punto de vista psicolégico,
quiere decir determinar experimentalmente qué procesos psicoldgicos,
qué habilidades, estan implicadas en el ejercicio de cada profesion y
cual es el limite [...] la investigacion de las aptitudes psicofisioldgicas
de los nifios al objeto de determinar su aptitud o inaptitud para la
profesion a la cual se proponen ingresar, no solo evita al individuo y a
la raza los enormes males determinados por el error de permitir a ciertos
individuos el ingreso a profesionales que demandan el esfuerzo fisico o
intelectual superior a sus capacidades psico-fisiologicas, sino que

contribuye a resolver un serio y complicado problema de economia
social. (1928, p. 365).

De la herencia y la raza a las capacidades naturales, la seleccién es legitima, pues la
garantia es la ciencia, esto es, la seleccién es cientifica. La relacion entre escuela y
mercado es reiterada, al punto que la seccion de estadistica debia informar a la escuela
sobre las orientaciones del mercado, el estado de las profesiones, los sueldos, el tiempo
de aprendizaje que cada una requiere, los niveles de desocupacion, etc. (Rey Alvarez,
1928). Este laboratorio también deberia investigar sobre otras ramas de la psicologia,
como por ejemplo la psicologia infantil, social y la diferencial de los sexos, «para
colaborar al problema de la educacion fisica, intelectual y moral de ambos sexos, de la
division del trabajo, etc.» (1928, p. 369). Como habia sefialado Montaner (1928), el tema
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de la fatiga fisica y mental es un asunto que se retoma, tanto en el tiempo de clase y de

descanso como en la industria.*?®

4.2. La introduccion del psicoanalisis en la formacion de maestros

Este segmento presenta las referencias encontradas sobre el ingreso de la obra
freudiana en el ambito pedagdgico normalista. Diversos textos de Morey Otero, entre la
década del veinte y treinta, refieren al modo de entender lo psicoldgico y su importancia
para la formacion del magisterio, recurriendo a teorias provenientes de la psiquiatria y la

psicologia, donde ubica el psicoanélisis de Freud.

4.2.1. EIl fendmeno psiquico y las formas de conocer

En 1929, Sebastidn Morey Otero publica Elementos de psicologia. Introduccion a los
estudios psicolégicos, un curso de la asignatura adaptado a los programas universitarios
y magisteriales. Este libro se introduce con una breve referencia al método socratico:
«conocete a ti mismox. Sobre esto, sefiala que es dificil saber qué quiso decir Sécrates, y
plantea que quienes lo leen le dan un sentido préctico, «es saber de qué uno es capaz en
las diversas circunstancias de la vida, hasta qué punto, puede uno contar con sus fuerzas,
fisicas, intelectuales y morales, y por consiguiente lo que puede emprenderse con
posibilidad de éxito» (1929, pp. 5-6). Abre, de este modo, un compendio de textos que
ordena el siguiente sumario: «1. La realidad psiquica. 2. La psicologia como ciencia. 3.
La psicologia como metafisica. 4. Psicotécnica. 5. Psicoestética. 6- Psicologia filosofica
y teolodgica. 7. Diversos aspectos del discurso psicologico. 8. Observacion final» (1929,

p. 6). Morey Otero define a la psicologia como

la investigacion de una parte de la realidad llamada: lo psiquico, lo
espiritual, lo animico, lo mental, etc. Esta parte de la realidad se
presenta a nuestra experiencia como un grupo de hechos relacionados
estrechamente entre si, hechos que reciben diversos nombres, entre

123 | a verdad de la ciencia natural fue reconocida socialmente, ni su método ensayistico, ni su eclecticismo
0 su paso tambaleante entre los diagnosticos y la cura, lo movio de su posicion de saber. Sus respuestas a
la conservacion de la vida y a la supresion del dolor era visible y ello bastaba para otorgarle y asumir el
poder de administrar un imaginario de progreso. Verdades buscadas ante el terror o la extrafieza del cuerpo
suprimid a su sujeto, al tiempo que dejé visible los propios miedos y vergiienzas de su clase, como muestran
las histéricas y otros anormales, donde el progreso puso como horizonte la relacién entre conducta y
economia. Quizés no fue tanto la entrada del darwinismo (como sefialaba Duffau, 2015) como la de una
economia politica que buscd en la clasificacion la maximizacion de todos los ciudadanos.
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otros, los siguientes: Procesos o fendmenos psiquicos, procesos o
fendmenos espirituales, procesos o fendmenos subjetivos. (1929, p. 6).

El lenguaje se presenta a los efectos de caracterizar el fendmeno psiquico, es decir, el

objeto de la psicologia. Sefiala el maestro que,

los adjetivos: mental, animico, consiente se utilizan también para
caracterizar verbalmente los mencionados fendmenos, a los cuales se
les llama, ademas: vivencias, comportamiento, conducta,
experiencia directa.’* No todas estas designaciones tienen el mismo
alcance y la misma significacion [...]; pero se suelen utilizar por los
psicologos para expresar el objeto de su ciencia. (1929, p. 6).

La clasificaciobn en procesos o fendmenos psiquicos, procesos o fendmenos
espirituales, procesos o fendmenos subjetivos nombran la realidad objeto de la psicologia,
sin embargo, «debe entenderse bien que esos términos no implican en manera alguna un
pronunciamiento sobre su naturaleza (solo objeto de hipoétesis en la actualidad), sino
simplemente como un signo verbal para distinguir esos hechos, como una denominacion
y nada mas» (Morey Otero, 1929, p. 7). El maestro parece dar un giro en su explicacion,
cuestionando cierto caracter no natural de los fendmenos y donde «el nombre», la palabra,
«el signo verbal» surge como aquello que Unicamente permite nombrarlos y no acceder a
cierta esencialidad. Sin embargo, vuelve a ponerse en duda al colocar entre paréntesis
«solo objeto de hip6tesis en la actualidad», al aludir al progreso de la ciencia, donde el
tiempo suspendido de la hipotesis deja a la naturaleza de los fendmenos como posibles
de comprobar. La realidad psiquica del hombre es la de los organismos vivos, las palabras,

los nombres, los signos, provienen del diccionario biologico. Los hechos que nombra son:

Qir, observar, reflexionar, gustar, entender, dudar, sufrir, odiar, creer,
recordar, imaginar, pensamiento, desear, miedo, razonar, reconocer,
alegria, entender, cansancio, apetito, hermoso, amargo, hambre,
agradable, dulce, sed, comico, finalidad, admirar, triste, querer, amar,
ilusion, proposito, despreciar, esperanza. (1929, p. 7).

Estos hechos son fendmenos psiquicos y en su conjunto conforman la realidad psiquica
«segn lo muestra nuestra experiencia» (1929, p. 7), y es posible de estudiarlos en
cualquier individuo biologico: hombre, ledn, gato, mono, etc., y en los grupos sociales:
familia, agrupacion obrera, Estado, manada de lobos, tribu de monos, hormiguero,
colmena, etc. (Morey Otero, 1929). A partir de la realidad del hombre como organismo

vivo define la materialidad de la psicologia. Toma, en primer lugar, los fenédmenos

124 |_a negrita es original de la fuente.
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psiquicos observados en el individuo y los compara con los animales, por ejemplo, el
miedo en un nifio, en un pollo y en un halcon, y el llanto en un individuo y en los monos.
En segundo lugar, analiza los fendmenos psiquicos observados en grupos sociales y
coloca como ejemplo la significacion psicologica de la moda y el reconocimiento social
de las abejas y hormigas. Con esta division sefialara que estos «hechos que estudia la
psicologia tienen, pues, un soporte material: o es un individuo biol6gico o es un conjunto
social» (1929, p. 7-8). Y aclara que el conjunto social esta «constituido por la agrupacion
solidaria de individuos bioldgicos, en quienes aparecen, se desarrollan y actdan los
procesos espirituales» (1929, p. 8).

La materialidad del objeto «fendmeno psiquico, mental o conducta» es el organismo
o el conjunto social que finalmente se traduce en la ciencia como «vivencias,
comportamientos o conductas». El soporte organico del objeto de la psicologia es

fundamental para el maestro, quien aclara que

[...] es conveniente advertir que los espiritistas, y con ellos la
metapsiquica, pretenden que se dan experimentalmente fenémenos
animicos fuera de todo soporte material, y hasta la concrecion de
materia, (ectoplasma, fendmenos de materializacion). [...] todas las
experiencias realizadas hasta ahora estan lejos de ser decisivas y que no
es posible aceptar actualmente tales afirmaciones como preposiciones
cientificas. (Morey Otero, 1929, p. 10).
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Por estos motivos, es fundamental que la psicologia estudie experimentalmente los
fendmenos psiquicos, «los describe con mayor exactitud, los analiza cuidadosamente, los
agrupa clasificandolos, procura establecer sus causas y determina las leyes de sus
apariciones y desarrollos, es una ciencia positiva» (1929, p. 12). Es la tnica via de acceso
a la exactitud. La observacion y la experiencia no admiten que se vaya en contra de los
hechos como real capturable. Morey Otero retoma fielmente la claridad con la que Ribot
se expuso, «la psicologia experimental se propone el estudio [...] segun el método de las
ciencias naturales [...] Tiene un objeto preciso: los hechos psiquicos, su descripcion, su
clasificacion, la investigacion de sus leyes y de las condiciones de su existencia» (1929,
p. 12). Asi también sobre la afirmacion de que la psicologia experimental no se ocupa ni
del alma ni de su escencia, como la metafisica, como tampoco la biologia se ocupa de la
vida o de la materia, lo que importa es el «cuerpo de doctrinas que se imponen por su
caracter positivo, y que es preciso aceptar de buen o mal grado, porque es objetivo como
la ciencia» (Morey Otero, 1929, p. 13).

Aclarado el objeto de toda psicologia como ciencia natural, Morey Otero define seis

direcciones para el estudio de la realidad psiquica (1929, p. 17):

Psicologia cientifica: observacidn y experiencia fenomeénica
Piscologia ontoldgica: principios absolutos

Psicotécnica: posibilidad de accion humana y utilitaria
Psicologia filosofica: metafisica y experiencia

Psicologia teoldgica: revelacion

I L T o

Psicoestética: busqueda de bellezas

Las que ordena en la siguiente figura (1929, p. 17) y representa los seis lados de la

psicologia, como posibles miradas sobre el objeto «realidad psiquicax.
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Se propone desarrollar tedrica y brevemente esta clasificacion. Para el objeto de esta
indagacion, veremos como la Psicotécnica se define como aquella que procura buscar en
el estudio de la realidad «lo que tiene de practico, de util, de aprovechable» (1929, p. 15).
La psicologia utilitaria puede convertirse en una Psicologia préactica o empirica —como
un conjunto de conocimientos que todo hombre posee de si mismo, de los otros y de los
animales, donde «todos somos psicélogos aun sin saberlo» (1929, p. 15)— o puede
transformarse en una técnica como «los procedimientos psiquicos de curacién, la
psicoanalisis, la sugestion» (1929, p. 15). Morey Otero (1929) coloca al psicoanalisis
dentro de las psicotécnicas o psicologia aplicada y lo describe como una psicoterapia que
aprovecha los conocimientos de la psicologia empirica —conocimiento espontaneo del
hombre— y utiliza los métodos de la ciencia para las investigaciones de la realidad
animica. A la par de «la psicoandlisis» coloca a la psicopedagogia, como el estudio de los
procesos psiquicos del nifio y del adulto en relacién a la educacion, y a la Psicotécnica
zoologica como el conocimiento de las aptitudes, cualidades, conductas del animal en
domesticacion y amaestramiento. Todas estas son definidas como técnicas aplicadas.

El objeto esta definido, las clasificaciones remiten al punto de vista del psic6logo o
maestro, por lo tanto, lo que pueden multiplicarse son las miradas, que no alteran al
objeto. La realidad psiquica y su soporte organico como objeto se mantiene inalterable,
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lo que varia es un contorno que determina qué elemento observar del objeto. En la
siguiente figura (1929, p. 29), se ubica en el centro o al experto, siendo de la A a la F las
posibilidades de estudio:

A: Estudio de la realidad psiquica como substratum ultimo de los
fendmenos que la manifiestan (Psicologia ontoldgica).

B: Estudio de la realidad psiquica explicAndola por una teoria general
sobre el ser y el conocimiento, apoyada en datos de la experiencia
(Psicologia filostfica).

C: Explicacion de la misma realidad de acuerdo con la revelacion y la
experiencia (Psicologia teoldgica).

F: Explicacién de la realidad psicoldgica ateniéndose a la descripcion
de los hechos animicos y al establecimiento de sus leyes empiricas
(Psicologia cientifica).

E: Investigacion dentro de la realidad psiquica de normas précticas,
de cardcter utilitario (Psicotécnica).’”®

D: Busqueda de la belleza en las manifestaciones psiquicas
(Psicoestética). (1929, p. 20).1%

En el punto E se ubica «la psicoandlisis», la sugestion y la psicopedagogia, como
técnicas de indagacion de la realidad psiquica, de caracter utilitario. El objeto no se altera
con la mirada del cientifico; todas estas son solidarias a un mismo estatuto
epistemoldgico. Esto permite que los fendmenos psiquicos sean estudiados
principalmente por dos métodos, que trabajara en el capitulo tercero de Elementos de

125 E| resaltado es nuestro.

126 Ngtese como la descripcidn de las partes altera el orden alfabético. Si en la figura se ubican de la A a la
F, en sentido anti horario, en la descripcion salta de la C a la F, seguido de E y D. Pensamos que el cambio
se debe, por ejemplo, a un orden jerarquico para el maestro.
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psicologia, titulado «Los métodos de la psicologia cientifica» comienza con la siguiente

imagen y cita:

Claude Bernard (1813-1878) es reconocido como el maestro de la medicina
experimental. Escribio Introduction a [’étude de la médecine expérimentale, 1865, donde
expone de forma inédita ese &mbito de la biologia que desplegaria un nuevo y duradero
modo de entender el campo. Su propuesta de la interrogacion y de la explicacion
fisiologica esta atravesada por una nocién de determinismo (Caponi, 2001). Segln
expresa el médico «el fin en la experimentacién es el mismo en el estudio de los
fendmenos de los cuerpos vivos que en el estudio de los fendmenos de los cuerpos
inorganicos» (Bernard, 1984, p. 106 en Caponi, 2001, p. 337), donde la meta y el limite
de las investigaciones «consiste en hallar las relaciones que unen al fenémeno con la
causa inmediata o, expresandolo de un modo diferente, consiste en definir las condiciones
necesarias a la aparicion del fendmeno» (Bernard, 1984, p. 106 en Caponi, 2001, p. 337).
El vinculo causal podia entenderse en virtud de una ley y, por lo tanto, para llegar a
conocerlo era menester establecer la correlacidn constante entre ambos, por eso, sefialaba
que «toda la filosofia natural se resume en esto: conocer la ley de los fendbmenos», siendo
ese el objetivo de toda ciencia (Caponi, 2001, p. 377). Morey Otero sefiala la importancia
del método, inmediatamente posterior de la referencia al maestro de la medicina
experimental. Dird que «el método, en la acepcion que aqui nos interesa destacar, es el
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conjunto ordenado de medios para investigar la verdad. En la ciencia positiva esos medios

son experimentales, vale decir: constituyen formas de observacion» (1929, p. 34).

La observacion es el examen atento del hecho que se estudia a fin de
conocerlo en forma clara, precisa, objetiva e imparcial. Conocimiento
claro significa reconocer un hecho entre otros, saberlo distinguir de
todos los demas. La precision consiste en establecer el conjunto de
caracteres que posee el fenébmeno estudiado [...]. La objetividad es la
condicion que expresa que todo observador competente, colocado en
las mismas circunstancias, ha de percibir lo mismo; es, pues, la
fidelidad de la observacion que determina la unanimidad en la
apreciacion competente. De esta [...] surge [...] la imparcialidad el
conocimiento experimental es completamente extrafio a toda
consideracion de intereses particulares y generales; es indiferente a las
consecuencias éticas, estéticas, religiosas, filosoficas y sociales que
pueda tener, es ajeno a toda hipoétesis, a toda preocupacion que no sea
la de establecer honradamente la verdad. (1929, p. 34).

Si algo sefiala el método en su claridad, precision, objetividad e imparcialidad es que
«la psicologia ha sido deformada [...]. Se ha desviado [...] con la descripcion de lo que
tienen los fendbmenos psiquicos de mas particular y personal, olvidando que la ciencia
solo puede ocuparse de lo que es universal» (1929, p. 34). Sefiala que en «esto ha pecado
grandemente el mismo Bergson» (1929, pp. 37-38), a quien en 1922 habria referido como
su principal referente en materia psicoldgica. Los fendmenos particulares y personales a
los que refiere Morey Otero son los que corresponden a la subjetividad. Dird que su
tratamiento estd equivocado y es contrario al método, pues en definitiva lo que debe
buscarse es la regularidad, las leyes, y sefiala que esto es posible, es decir, que existen
«caracteres de constancia, permanencia y universalidad» (1929, p. 38) que permiten
aplicar el método y alcanzar las leyes generales de la subjetivad. Sin embargo, sefiala que
el hecho de que sea posible conocerlos y establecer leyes, no significa que sea posible
mediante la medicidon y el calculo matematico. Es posible, pero no por la via cuantitativa,
de esta forma distingue la observacion de la experimentacion, donde esta Ultima construye
voluntariamente la instancia de observacion. La psicologia cientifica utiliza ambos

métodos, tanto para hechos subjetivos como objetivos.
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La imagen describe:

1. La introspeccién: examen directo del fendbmeno psiquico por el propio
individuo.

2. La extrospeccion: examen de los fendmenos objetivos desde fuera del
individuo portador.

Segun se trate de observacion o experimentacion surge:

1. Observacion introspectiva: atencion del individuo sobre sus fenémenos de
conciencia y su descripcion.

2. Observacion extrospectiva: examen externo de las manifestaciones.

3. Introspeccion experimental: provocacion externa del fendmeno para que el
individuo la perciba.

4. Extrospeccion experimental: provocacion voluntaria del fenémeno psiquico.

Los fendmenos subjetivos se conocen por observacion, sea del propio individuo o de
un experto, «desde fuera». Asi, como es posible observar «una piedra, los movimientos
de un animal, los matices de una flor, podemos obervar igualmente en nuestro mundo
interior diferentes fendmenos que en él se producen: un dolor, un impulso, un concepto,
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un sentimiento, un proposito, los motivos de un acto, etc» (1929, p. 43). Cuando estos no
son muy intensos, la obervacion se realiza mientras se va produciendo, es decir, «por una
especie de desdoblamiento de nuestra conciencia que no podemos explicar bien, pero que
de hecho quieras o no, se produce» (1929, p. 43); y agrega que «cuando el hecho subjetivo
absorbe por su intensidad nuestro yo, la instrospeccion se realiza después, siendo en
realidad retrospeccion: la atencion se fija no sobre el hecho vivo, palpitante, sino sobre el
recuerdo que este hecho deja en nosotros» (1929, p. 43). Es posible que este comentario

se deba a la lectura de «Mas alla del principio del placer», donde Freud (1920) sefiala que

se cree que si la vivencia traumatica lo asedia de continuo mientras
duerme, ello prueba la fuerza de la impresién que le provocéd. El
enfermo —se sostiene— esta, por asi decir, fijado psiquicamente al
trauma. Tales fijaciones a la vivencia que desencaden¢ la enfermedad
nos son conocidas desde hace tiempo en la histeria. Breuer y Freud
manifestaron en 1893 que «el histérico padece por la mayor parte de
reminiscencias». (p. 13).

La instrospeccion es en definitiva metafisica y filoséfica, y al sobrepasar los limites de
la ciencia puede interesarle a un pintor o0 a un poeta, mas no al hombre de ciencia. El
maestro uruguayo retoma una afirmacion de Carlos Vaz Ferreira, expuesta en Curso
expositivo de psicologia elemental, 1917, que ubica a la introspeccion como el método
fundamental de la psicologia, que permite conocer «los fendmenos psicoldgicos que son
estados de conciencia» (en Morey Otero, 1929, p. 55). Estos estados de conciencia
suministrados por la introspeccion «son la materia fundamental», que pasaran por el tamiz
de la mirada externa (extrospeccién) para hacer de la psicologia una ciencia, puesto que
«no hay ciencia de lo particular» (1929, p. 56). Sefiala que la observacion exterior es
aplicable en psicologia, pero esta «no capta directamente fenémenos psiquicos, sino
fendmenos materiales ligados a los fendmenos psiquicos» (1929, p. 55). Un ejemplo de
estos son los movimientos del cuerpo en la expresion, la conducta y las respuestas
fisioldgicas.

En esta linea, se destaca el razonamiento por analogia y el método comparativo, que
consiste en «tomar por punto de partida semejanzas comprobadas por la experiencia y
suponer otras no percibidas» (1929, p. 57). Es la herramienta principal para conocer la

infancia, pues de

la confrontacion de observaciones y experiencias [...] surgen motivos
[...] que aclaran y precisan nuestro conocimiento psicologico. Es
particularmente fecundo en el estudio de las perturbaciones espirituales
(manias, psicosis, delirio, etc.) porque la comparacion con la vida
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psiquica normal permite aislar mejor el conjunto de antecedentes
mentales y organicos que causan y condicionan la alteracion. [...]
permite localizar a la vez, ya en el organismo, ya en el sistema espiritual
0 conjunto de hechos psiquicos, la funcién animica que es objeto de
confrontacion. (1929, p. 61).

Bajo este criterio se aglomera la psicologia infantil, animal, diferencial y la «psicologia
de los pueblos [...] que es igualmente fecundo en Biologia» (1929, p. 61).

Al psiquismo del nifio, se accede por extrospeccidn y experimentacion objetiva, puesto
que no es aplicable la introspeccion. EI método Binet «se suele aplicar con relativo buen
éxito» (1929, p. 79), pues depende de su correcta aplicacion. Sefiala que «el behaviorismo
se aplica con gran suceso al estudio psiquico del nifio y la Gestalttheorie ha sido en este
dominio particularmente fecunda» (1929, p. 79) y agrega que «Eduardo Claparede, que
es en este dominio, una de las primeras autoridades cientificas contemporaneas, distingue
[...] la Psicopaidologia pura y su aplicacion a la educacion: Psicopedagogia» (1929, p.
79),%27 con una nota al pie que aclara su disconformidad con la clasificacion, puesto que
«la Psicopedagogia abarca también la Psicologia del adulto en relacion con el trabajo
docente» (1929, p. 79), es decir, que es aplicable tanto al nifio como al adulto que participa
de la formacion docente. Esta se fragmenta en:

1. Psicologia estructural: estudia los procesos mentales en si mismos:
memoria, atencidn, imaginacion, percepcion del nifio.

2. Psicologia funcional: estudia el psiquismo del nifio en relacién con sus
necesidades vitales. Por ejemplo: para qué le sirve jugar, para qué tienen tal
o cual caracteristicas psicoldgicas, etc.

3. Psicologia genética: estudia los procesos animicos del nifio en relacion a su
desarrollo. Los momentos de aparicion de la atencién voluntaria, el juicio,
la inteligencia, etc.

4. Psicologia individual: «investiga las variedades individuales del
psiquismox»: nifios de «reaccidén rapida, reaccion lenta, imaginativos,
I6gicos, observadores, subjetivos, alegres, taciturnos, retrasados, etc.»
(1929, pp. 79-80).

5. Psicologia colectiva: estudia las leyes de los procesos mentales en sociedad:
el nifio en el aula, alteraciones por la escuela, la amistad, etc.

6. Psicologia patologica 0 morbida: estudia las alteraciones del psiquismo
infantil: «nifios anormales, histéricos, maniaticos, débiles mentales, idiotas,
imbéciles, extravios de la memoria, de la atencion, del sentido moral, de la
afectividad, etc.» (1929, p. 80).

127 Resaltado original.
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Esta Gltima clasificacion toma especial interés y es retomada por el maestro en el texto
de 1929 y en otro de 1930, puesto que de ella se derivan clasificaciones y conocimientos
que se observan directamente en el aula. Lo que permite esta rama es la comparacién de
las «<morbosidades psiquicas con las formas normales correspondientes» (1930, p. 242),
«procura describir las desviaciones, las insuficiencias, las exageraciones o ausencias
psiquicas; las funciones de compensacion, la mecénica de los sintomas mentales, los
trastornos generales que se suceden y siguen a un trastorno psiquico primario» (1930, p.
242), bajo el principio de la «identidad funcional de lo patologico y lo normal» (1930, p.
242). El conocimiento sobre la «<enfermedad psiquicax, el corrimiento de la «<normalidad»
del nifio, que «suministran el material [...] los histéricos, los psicasténicos, los
maniaticos, los dementes, los criminales, los ladrones profesionales» (1929, p. 82), y que
han sido elaborados por «Ribot, de Dumas, P. Janet [...] y S. Freud [...] son obras
maestras [...] aparte del valor que puedan tener en clinica y en terapéutica psiquiatrica»
(1929, p. 83).

Con estas breves palabras justifica su ensefianza en magisterio. Un afio mas tarde,
describira a la psicologia patologica como «el estudio de los trastornos mentales y de las
modificaciones organicas que pueden estar asociadas a ellos como causas» (1930, p. 241),
donde el «aporte psicolégico de la Patologia mental es extraordinariamente rico,
correlaciona las observaciones de la clinica psiquiatrica, con los datos de los laboratorios
bioquimicos y fisiologicos, y de la Anatomia Patoldgica» (1930, p. 241). Entre los

psiquiatras y sus obras mas destacadas por el maestro encontramos a:

Magnan: Del alcoholismo (1874); Secciones clinicas sobre enfermedades mentales (1893).
Korsakoff: Tratado de psiquiatria (1893).

Bernheim: Hipnotismo, sugestion, psicoterapia (1903); L hysterie. Definition et conception
(1913).

Wernicke: Psiquiatria y clinica mental (1906).

J. Dumas: La tristeza y la alegria (1900); Psicosis y neurosis de guerra entre los austros-
alemanes (1918); Patologia mental, del Tratado dirigido por él (1924, Tomo Il); Trastornos
mentales y nerviosos de guerra (1919).

P. Marie: Tratado internacional de Psicologia Patoldgica (1909).

Grasset: Tratado de fisiopatologia clinica (1911).

Babinski: Mi concepcidn de la historia y del hipnotismo (1916).

Tanzi y Lugaro: Las enfermedades mentales (1923).

Meynert, Boris Sidi, Moston Prince, Kraepelin, Kussmaul, etc. (1930, p. 241-242).
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Reitera en 1930 que otros de los trabajos que han sido fundamentales en la aplicacion
de este principio de «identidad funcional de lo patologico y lo normal» (1930, p. 242),
son los desarrollos de «T. Ribot, de C. Blondel, de P. Janet [...] de S. Freud y sus
discipulos, y de Kretschmer [...], constituyen a nuestro juicio los aportes mas serios de la
Psicologia Patologica» (1930, p. 243). Este Gltimo se destaca por haber recogido «los
datos de la psiquiatria, de la endocrinologia y de la neurologia, estudian las diferencias
psiquicas estrechamente relacionadas con la morfologia general del organismo humano.
Une [...] las observaciones de la clinica psiquiatrica, la experimentacion por medio de
los mentals tests» (1930, p. 279).

4.2.2. Morey Otero ensefia psicoandlisis. Las referencias a «Mas alla...»
(1920) y «Cinco conferencias...» (1910)

Luego de presentar los métodos intro y extrospectivos, pasa raya y presenta al
psiconalisis como otro método experimental, que no se incluye en la instrospeccion. En
este ultimo caso introduce la nocién de retrospeccion y no alude explicitamente a la
lectura de Freud. Sostiene de forma contundente que la introspeccion es el trabajo del yo
consciente, y que esta y el andlisis son «dos métodos diferentes, separables,
independientes» (Morey Otero, 1929, p. 45). Sefiala que es verdad que la primera da
material para el andlisis, pero de ninguna manera son el mismo método. Este analisis es
considerado por Morey Otero (1929) como la forma experimental del método. En unas
lineas anteriores ya habia expuesto la diferencia entre observar y experimentar, donde la
segunda responde a una provocacion voluntaria. Asi, la experimentacion supone:

1. Una observacidn inicial que lleva a suposiciones.

2. Estas suposiciones o hipotesis «(ideas preconcebidas de Claudio Bernard)»
(1929, p. 58) son todas posibles y hay un deseo de investigar cual de ellas es
verdadera.

3. El experto provoca el fendmeno que observo la primera vez, en condiciones
que le permita confirmar sus hipdtesis o rechazarlas.

4. Los materiales de experimentacién son los hechos subjetivos u objetivos.

Dentro de los ejemplos que permiten comprender el método experimental, Morey
Otero (1929) ubica a la escuela de Wiirzburg, el trabajo de Binet y «la psicoanalisis».

[Estos] tratan la realidad psiquica con el mismo criterio con que la
fisica, la quimica y la historia natural tratan sus respectivos objetivos.
Estudia los hechos psiquicos, los describe, los agrupa en clasificaciones
y procura fijar sus antecedentes causales, buscando determinar las leyes
de su aparicion y desarrollo. (1929, p. 68).
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Sobre el psicoanalisis dira que:

es otro método experimental de investigacion psicoldgica destinado
especialmente a la investigacion de los procesos inconscientes.
Consiste en dejar hablar a los sujetos estudiados, estimular la
conversacion y en interpretar después lo dicho conforme a conceptos y
reglas de la teoria y proceder psicoanaliticos. (1929, p. 58).

Como otro método experimental, el psicoanalisis de Freud trabaja provocando con
estimulos desde el exterior, tomando como materia los fendmenos o procesos
inconscientes. EI método consiste en dejar hablar y provocar la conversacion entre el
investigador y el sujeto estudiado, para luego interpretar segun los conceptos y las
técnicas dispuestas por el método. Luego de esta cita descriptiva Morey Otero indica al
lector que debe dirigirse al Capitulo 13, donde profundizara el estudio del psicoanalisis.

Este comienza sefialando que,

Segismundo Freud, médico vienés contemporaneo, continuando con los
trabajos psiquiatricos de Breuer y Charcot, ha organizado una teoria
explicativa del psiquismo que recibe el nombre de doctrina
psicoanalitica, cuya trascendencia ha sido enorme en todas las esferas
del pensamiento civilizado. (1929, p. 86).

En Elementos de psicologia, de 1930, Morey Otero realiza una critica a la teoria de
Oswald Spengler, sobre la constitucion histérica de las culturas, la que define en espejo
con el crecimiento orgénico de una planta y del hombre, y los ciclos de las estaciones y
especificamente la nocion de alma, la que define para «nuestra cultura occidental» como
«‘un espacio psiquico’, un grupo de funciones, de potencias escalonadas en una direccion,
una sucesion de procesos» (1930, p. 10). Segun la interpretacion del maestro, el eje de la
teoria es la independencia absoluta de formas culturales y cada una de estas. El maestro
sefiala que las analogias son ingeniosas, pero falsas y faltas de objetividad, y que el

problema sobre la ignorancia de la historia cultural radica en que:

no han sido bien descritas; a que pesan sobre ellas interpretaciones de
los historiadores que las han recogido siendo imposible separarlas de
éstas; a que no se trata en verdad de ideas claras, sino mas bien de
estados de espiritu, de situaciones mentales, manifestaciones instintivas
0 sentimentales que aparecen como conceptos por la infidelidad del
lenguaje humano. (1930, p. 11).}%

128 En otro apartado sefiala que la historia es «el estudio particular y fiel de los hechos concretos» (1930, p.
271).
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Por ejemplo, sefiala que no «es exclusivo de la cultura magica el concepto de
psiquismo como una lucha entre dos fuerzas o energias opuestas, una inclinada al mal y

otra al bien» (Morey Otero, 1930, p. 14), y evoca a

una de las teorias mas interesantes del psiquismo contemporaneo
establece esta dualidad en lucha (Freud) entre lo consciente y lo
inconsciente; teoria que se ha hecho casi popular, penetrando
facilmente en los conceptos corrientes, que vive en el arte y en el
periodismo de nuestros dias con gran intensidad. (Morey Otero, 1930,
p. 14).

Es sin duda reconocido el papel de la propuesta freudiana para el &mbito médico
psiquiatrico, como ya habia sefialado el doctor Morquio en 1900; treinta afios después
Morey Otero amplia el rango de efectos de la teoria a «todas las esferas del pensamiento
civilizado» y da ejemplos concretos de su amplitud, la que ha llegado a la vida comun
desde la prensa y al arte.*?® La relevancia del corpus tedrico elaborado por Freud se
justifica, segiin Morey Otero, por «los centenares de casos observados en la clinica y por
las confirmaciones experimentales realizadas» (1929, p. 86) por este y sus discipulos. El
maestro recurre a Freud para defender la importancia de la teoria, si bien no existe una
cita directa que lo compruebe, es probable que se refiera a las lineas donde Freud expresa:
«hemos llegado a tales supuestos especulativos a raiz de nuestro empefio por describir y
justipreciar los hechos de observacion cotidiana en nuestro campo» y que «las
impresiones que sirven de sustento a la formulacion de este principio son tan palmarias
que apenas se podria desconocerlas» (Freud, 1920, p. 7). A diferencia de las primeras
menciones a la teoria freudiana (Morquio, 1900; Etchepare, 1913), el texto de 1929
presenta referencias bibliogréficas directas, donde se encuentra detallado: «Freud, S.
Obras completas. Trad. de Luis Lopez Ballesteros y de Torres, Biblioteca Nueva S. A.
Especialmente para este fasciculo: «Cinco conferencias sobre psicoanalisis» y «Mas alla
del principio del placer» (1929, p. 104). Toma como referencia el texto de Freud de 1920

y reproduce en sus palabras que:

la psicoandlisis entendida como explicacion del psiquismo, admite
ademas de otros hechos, integrantes de éste, un conjunto de impulsos y
tendencias muy activos, con dos fuerzas psiquicas predominantes: el
instinto de vivir y el instinto de reproduccion o instinto sexual. Las
tendencias, los impulsos, los instintos estan  «regulados
automaticamente, por el principio del placer» (1929, p. 86).

129 Dos ambitos que para la amplitud de este trabajo no es posible de abarcar, y que queda como pregunta
abierta de la investigacion.
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Freud (1920) distingue en este texto a las pulsiones, primera vez nombradas como

pulsiones de muerte y pulsiones sexuales o de vida, y sefiala que:

El psicoanalisis, que no podia prescindir de alguna hipoétesis acerca de
las pulsiones, se atuvo al comienzo a la diferenciacion popular cuyo
paradigma es la frase «por hambre y por amor». Asi, al menos, no
incurria en una nueva arbitrariedad. Y ello permitié avanzar un buen
trecho en el analisis de las psiconeurosis. El concepto de «sexualidad»
—Yy con él, el de pulsién sexual— no pudo menos que extenderse a
muchas cosas que no se subordinaban a la funcién de reproduccion, lo
que provocO gran escandalo en una sociedad rigida, respetable o
meramente hipdcrita. (p. 50).

No es extrafio que para aquel entonces lo referido al orden sexual haya sido
interpretado y asimilado como orden reproductivo de la especie. Una nota de James
Strachey (1992) aclara que Reproduktionsvermdégen no puede confundirse con
«reproduccion» como multiplicacion de la especie; hay una diferencia implicita entre
«reproducir» 'y «recordar». Separa «repeticiobn» compulsiva y «repeticion»
(recapitulacion) del desarrollo filogenético, por un lado, de «reproduccion» en el reino
animal, «he ahi unos paralelismos terminolégicos que el texto sugiere y hemos cuidado
de conservar» (p. 37).

El término Trieb es traducido y se utiliza reiteradamente como instinto, término que
es frecuente en la descripcion de esta y otras obras de los «métodos experimentales» de
la psicologia, y que, por lo tanto, se agrupan bajo el mismo velo epistemoldgico de las
ciencias naturales. Recordemos que el texto leido por Morey Otero contaba con
traduccion de Lopez Ballesteros, que utiliza el término instinto como traduccién de un
coloquial castellano, aun cuando Freud habria evitado el uso de instinkt. Sobre los
«impulsos» e «instintos» Morey Otero dird que «tienden, pues naturalmente, a su
satisfaccion. Pero el instinto de conservacion, frente a las dificultades del mundo exterior,
hace que el principio del placer sea reemplazado por el principio de realidad» y continua

con una cita:

que, sin abandonar el proposito de una final consecucion del placer,
exige y logra el aplazamiento de la satisfaccion, el renunciamiento a
algunas posibilidades de alcanzarla, y nos fuerza aceptar pacientemente
el displacer durante el largo rodeo necesario para llegar al placer
(Freud). (1929, p. 86).

Morey Otero aclara al lector que, «mientras el principio de realidad organiza en la
conciencia, el conjunto de impulsos e instintos favorables a la conservacién individual, el

‘principio del placer’ sigue rigiendo el instinto amoroso, ‘menos educable’ por la
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experiencia que el instinto de vivir» (1929, p. 86). Siguiendo a Freud, el maestro ubica al
instinto sexual o amoroso del lado de lo «menos educable», regido por el principio del
placer y sefiala otras fuerzas que no tendrian la misma tendencia. Sobre este punto Freud
dird que:

[...] entonces debemos decir que, en verdad, es incorrecto hablar de un

imperio del principio de placer sobre el decurso de los procesos

animicos. Si asi fuera, la abrumadora mayoria de nuestros procesos

animicos tendria que ir acompafada de placer o llevar a él; y la

experiencia mas universal refuta enérgicamente esta conclusion. Por

tanto, la situacion no puede ser sino esta: en el alma existe una fuerte

tendencia al principio de placer, pero ciertas otras fuerzas o

constelaciones la contrarian, de suerte que el resultado final no siempre
puede corresponder a la tendencia al placer. (1920, p. 8).

La interpretacion del maestro parece acompafiar la definicion inicial de Freud donde
el hombre, uno, que se adapta, tiende a «conservar la vida» y «disfrutarla» (1929, p. 28).
Continuando con la descripcion del método, Morey Otero (1929) refiere para el

psicoanalisis dos tipos de fendmenos psiquicos:

a) Los complejos, ndcleos psiquicos constituidos por elementos
representativos, afectivos y motores, cuya tensién o fuerza depende de
su «saturacion afectivax.

b) Sistematizacion general, que abarca:

1) Una formacion central, consciente, que es el yo, la personalidad.

2) Una formacidn exterior a ésta, llamada lo preconsciente.

3) Los [complejos] inconsciente, constituido por impulsos, deseos,
aspiraciones, pensamientos y otras formas psiquicas desconocidos
generalmente por el sujeto. (1929, p. 87).

La referencia a la primera topica freudiana sefiala los lugares donde se establece una
distincion fundamental entre inconsciente, consciente y preconsciente, que seria uno de
los tres elementos fundamentales de su metapsicologia,®*® junto con el punto de vista
dindmico y el econémico (Assoun, 1982). En particular, en das Unbewusste, Freud
propone que «cuando consigamos describir un proceso psiquico en sus aspectos
dindmicos, tdpicos y econdmicos, eso se llame una exposicién metapsicoldgica» (1915,

p. 178), y aclara que el punto de vista topico es un concepto esencialmente espacial, pero

130 «“Mas alla del principio de placer” es considerado como el escrito que inaugura la fase final de las
concepciones metapsicoldgicas. Varios elementos presentes en este trabajo proceden de escritos
metapsicolégicos anteriores, por ejemplo, “Formulaciones sobre los dos principios del acaecer psiquico”
(1911), “Introduccién del narcisismo” (1914) y “Pulsiones y destinos de pulsion” (1915), incluso merece
destacarse particularmente la cercania de algunas de las primeras secciones del “Proyecto de psicologia”
(1950) bosquejado por Freud veinticinco afios antes, en 1895» (Strachey, 1992, p. 6).
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«nada tiene que ver con la anatomia; se refiere a regiones del aparato psiquico, donde
quiera que estén situadas dentro del cuerpo, y no a localidades anatbmicas» (1915, p.
170). Morey Otero ensaya un gréfico de la relacion espacial de la primera tépica. El
maestro no ubica, como frecuentes interpretaciones psicologicas, tres niveles ascendentes
como la metéfora del iceberg, sino una relacién de circunferencias inclusivas. Explica

que

se puede tener un concepto espacial de estas tres «constelaciones»
psiquicas imaginando tres circulos concéntricos de diferente radio: el
central y mas pequefio representaria el yo, la personalidad consciente;
el aro del circulo medio, lo preconsciente, y la corona exterior formada
por el circulo mayor, lo inconsciente freudiano. (1929, p. 87).

La imagen propuesta seria asi

Icc

Pcc

En la primera «constelacidn», la conciencia, dice Morey Otero (1929),

estan todas las manifestaciones psiquicas aceptables social y
moralmente; en lo inconsciente se encuentran todos los procesos
psiquicos antisociales, inmorales, inconvenientes, inoportunos [...].
Lejos de permanecer inactivos, estos complejos de lo inconsciente,
procuran invadir la esfera del yo para realizar las tendencias que
encierran. (p. 87).

Y procede sefialando que:

ante esta actividad invasiva de lo inconsciente, ante esta amenaza
permanente de irrupcion de los complejos, se encuentra una resistencia
y una represion. La resistencia es una energia desplegada por lo
preconsciente que impide a los complejos de lo inconscientes pasar a
lo consciente. La represion es la expulsién de los complejos
inconvenientes, inmorales, antisociales, del campo de la conciencia.
Estos «complejos reprimidos» procuran volver a la primera
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constelacion, pero son retenidos mediante la «resistencia». La
represion es consecuencia de la censura. (1929, p. 87).1%

El maestro ensefia la primera tdpica freudiana y desarrolla brevemente el mecanismo
de resistencia, censuray represion, que ilustra de forma extensa una comparacion ofrecida

por Freud en las «Cinco conferencias. .. »:

‘Quizas pueda presentaron mas vivamente el proceso de la represion y
su necesaria relacion con la resistencia por medio de un sencillo simil
gue tomaré de las circunstancias en las que en este mismo momento nos
hallamos. Suponed que en esta sala y entre el publico que me escucha,
cuyo ejemplar silencio y atencidén nunca elogiaré bastante, se encontrara
un individuo que se condujese perturbadoramente, y que, con sus risas,
exclamaciones y movimientos distrajese mi atencion del desempefio de
mi cometido hasta el punto de verme obligado a manifestar que me era
imposible continuar asi mi conferencia. Al oirme, pdnense de pie varios
espectadores y tras de corta lucha arrojan del salon al perturbador, el
cual queda de este modo expulsado o «reprimido», puedo yo reanudar
mi discurso. Mas para que la perturbacion no se repita en caso de que
el expulsado intente volver a penetrar aqui, varios de los sefiores que
han ejecutado mis deseos quedando montado una guardia junto a la
puerta y constitiyense de este modo en una ‘resistencia’ subsiguiente a
la represion llevada a cabo. Si denominadis lo ‘consciente’ a esta sala y
lo ‘inconsciente’ a lo que tras sus puertas queda, tendréis una imagen
bastante precisa del proceso de la represion’ (Freud, S. La psicoanalisis.
Cinco Conferencias pronunciadas en la Clark University). (1929,
p.103).

En una nota al pie sefiala que «en otra parte de este curso desarrollamos con més detalle
y en forma més completa esta teoria: la exponemos ahora solo como una idea a tener en
cuenta» (Morey Otero, 1929, p. 103). De la lectura detenida de los fragmentos
seleccionados por Morey Otero, es llamativo que, siendo maestro y dirigiéndose a
maestros, no haya dirigido su atencion en las explicaciones sobre el juego infantil y el
desarrollo intelectual y sexual, presentes en estos textos. Si bien expone varios elementos
de la teoria freudiana, que considera de importancia, no expone lazos con la escuela.
Contamos, sin embargo, con el dato de la realizacion de uno de los cursos tedricos, el 5y
7 de febrero de 1925, titulado «Incursiones de la psianalisis en los dominios pedagogicos»
(ver pagina 160-161), de la serie de cursos que buscaron dotar de cientificidad a la tarea
magisterial. No es llamativo que aquella presentacion fuera acompafiada de un curso
practico llamado «Experiencias para fijar valor cualitativo de la inteligencia individual»,
que refuerza la idea de que el psicoanélisis fue presentado como rama de la psicologia

experimental: psicoldgica patoldgica o mental.

181 |_as negritas son originales de la fuente.
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Fig. 44 — Segismundo Freud,
pose a sus exageraciones, a su fu-
mismo, a su «psicologismos exalta
do, ha puesto en el primer plano
del interés psicolégico contempord-
neo, los problemas de lo inconscion:
te v deol instinto sexual.

Segismundo Freud, pese a sus exageraciones, a su fumismo, a si
«psicologismo» exaltado, ha puesto en el primer plano del interés
psicoldgico contemporaneo, los problemas de lo inconsciente y del
instinto sexual» (Morey Otero, 1930, p. 259).

En el apartado denominado «Teorias psicologicas basadas en tendencias vivas
fundamentales» Morey Otero sefiala que «la funcionalidad bioldgica del psiquismo se
pone cada dia mas en claro» (1930, p. 254), aunque, «no todavia por medio de leyes
positivas. Si por medio de hipédtesis que constituyen algo asi como la ganga, de la cual ha
de sacarse quiza en no lejano dia el oro de una verdad cientifica» (1930, p. 254). En esta
posibilidad hallaba dos teorias que, segun su interpretacion, habrian derivado de la
funcidn de la nutricion y de la reproduccidn: una teoria de la inteligencia de Ramén Turro
y «la del psicoanalisis del psiquiatra: Segismundo Freud. Esta mas “psicologista”; aquella
mas “fisiologista”» (1930, p. 254). Lo que ambas comparten es que estan «henchidas de
exageraciones, pero ambas cargas de verdades que se intuyen, que se sospechan, pero que
un fino analisis experimental puede reducir a franca pureza» (1930, p. 254). Esta
expresion deja leer una fe incuestionada en el método experimental, como revelador de
verdades, como una confianza y deseo que el psicoanalisis la alcance.

Su interés por la teoria psicoanalitica lo lleva a escribir un apartado sobre «La
psicoandlisis». Cuatro paginas destinadas a estudiar esta «amplia teoria sobre el
psiquismox» (1930, p. 258), que, recordemos, ubica dentro del apartado «Psicologia y

biologia», y en ella, en lo que corresponde a la psicologia patoldgica o mental. Sefiala que
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sus raices se anclan en el estudio de anomalias de la vida mental y afectiva, donde incluye

el histerismo, las perversiones, la psicastenia y las fobias, que

goza de gran popularidad y ha sido sumamente explotada por la
literatura y las bellas artes, lo que no es, naturalmente, una prueba de su
veracidad: esto mas bien la ha perjudicado cientificamente por cuanto
la «psicoanalisis profana» ha aumentado las confusiones de la
psicoandlisis técnica, desviando por acentuacion e hipertrofia algunas
de sus caracteristicas. (1930, p. 258).

Lo que era celebrado en 1929, y afirmado en este mismo texto, sobre la popularidad
de la teoria, presenta ahora un llamado de atencion sobre una especie de falso uso,
producto de la ignorancia de los legos, y con ello el efecto de corrimiento de su
cientificidad. Es el tercer texto en que Morey Otero retoma el psicoanalisis, y en cada uno
de estos agrega nuevos Yy diferentes elementos, lo que da cuenta de su estudio entre los
afios 1925 y 1930. Ahora, sefiala que ademas de ser una teoria sobre el psiquismo,
elemento mayormente profanado, es «un método de observacion de lo inconsciente y de
lo subconsciente, una hipotesis etioldgica de las neurosis, un sistema terapéutico de estas
dolencias, y una filosofia de la cultura espiritual humana» (1930, p. 258). Ofrece un
resumen, desde la lectura del doctor Augusto Marie,*3? de tres momentos de un analisis

historico «de ella» (la psicoandlisis), (1930, p. 258), que resume un

primer periodo es «experimental y clinico»; se extiende desde su
fundacion en 1892 hasta 1905. El 2.° periodo, desde 1905 a 1915 «es el
de interpretacion» por el que se establecen especialmente la
significacion de los hechos comprobados en el primer periodo. El tercer
periodo es el de la «metafisica» freudiana, momento de la construccion
sistematica, base de grandes generalizaciones. (1930, p. 258).

Periodos que no tienen el mismo valor, pues el valor del primero radica en «la utilidad
cientifica», el del segundo como «hipoétesis de trabajo» y el tercero no tiene interés para
la ciencia o resulta excesivamente pueril para la filosofia.

Segun el maestro uruguayo, el psicoandlisis presenta, como teoria general, las

siguientes caracteristicas:

a) Procura explicar dindmicamente el espiritu; este aparece como una
lucha de tendencias y energias psiquicas, pero no a la manera como
Herbart se explicaba (mecénica y matematicamente) la actividad
intima, sino mé&s bien de un modo bioldgico, como una seleccién, una

132 Es probable que, la lectura explicitada en 1929, de «Mas alla...» y «Cinco conferencias...» haya sido
acompafada y reforzada por esta sintetizacion ofrecida por el doctor Augusto Marie, del cual se extrajo la
fotografia de Freud.
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adaptacion, una socializacion progresiva de esas tendencias. (Morey
Otero, 1930, pp. 258-259).

Primera caracterizacion que sefiala la psicologia dindmica, explica la lucha entre las
energias o tendencias contrapuestas, que se halla —como lo sefiala todo el apartado—
ligada al lenguaje de la biologia, no de la mecanica y las matematicas, sino de la

adaptacion y seleccion natural. Otra de las caracateristicas es la defensa del

b) [...] determinismo de la vida psiquica: todo lo que en ella ocurre
tiene una causa; no hay acciones mentales debidas al azar por pequefia
importancia que tengan. Los errores, omisiones, olvidos, pequefios
accidentes, que nos ocurren no son obra de la casualidad: tienen un
motivo inconsciente que el método psicoanalitico puede poner de
manifiesto. (Morey Otero, 1930, p. 259).

Esta caracterizacion define a un sujeto determinado no por la voluntad de sus actos o
la moralidad ciudadana, sino sujetado y conducido por leyes que se le escapan, que
desconoce, pero que pueden alcanzarse. En coherencia con lo hasta ahora expuesto, es
probable que la determinacion se halle en el organismo, dada por la explicacion biologica
y por una historia familiar que encuentra en la herencia su dindmica.

La tercera caracteristica retoma lo expuesto por Freud en «Mas alla del principio de
placer» (1920), que Morey Otero cita directamente en 1929. En esta oportunidad sefiala
que para el psicoanalisis:

¢) Todo el psiquismo tiene su origen en las necesidades fundamentales
de la vida individual y especifica: mantenimiento del individuo,
propagacion de la especie. De estas dos fuerzas vitales que trascienden
al psiquisimo, prepondera la segunda, en forma de libido, tendencia al

placer, en general, y especificmente: tendencia amorosa y sexual.
(1930, p. 259).

Principio de conservacién y principio de placer son retomados por Morey Otero (1930)
como rectores de las necesidades fundamentales del individuo, que consisten en mantener
la vida y en procurar la reproduccion. Destaca la imposicion del principio de placer sobre
el de conservacion, que en 1929 habia retomado con Freud (1920) su escasa educabilidad,
introduciendo el significante libido, hasta ahora no mencionado en texto alguno,
vinculado al amor y a lo sexual. De estas dos «tendencias (que no son siempre
conscientes)» (1930, p. 259), deriva una cuarta caracterizacion del psiquismo. La primera
tendencia de «mantenimiento del individuo» (1930, p. 259),
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se amolda facilmente a la realidad ambiente fisico-social (principio de
realidad),**mientas que la libido (sexualidad en sentido amplio) sufre
una evolucion adaptativa desde la tendencia infantil (Freud sostiene que
existe sexualidad de carécter especial en el nifio de pecho) hasta el amor
del adulto normal, encarrilado en forma precisa a la generacién. La
libido permanece mas refractaria a la experiencia, no se doma ante los
hechos externos, y se refugia particularmente en lo inconsciente. (1930,
pp. 259-260).

La sexualidad infantil aparece por primera vez, en las fuentes estudiadas del campo
educativo, como elemento caracteristico de la propuesta freudiana. Anteriormente,
habiamos sefialado como llamativo que el maestro no hubiese detenido su lectura, en
1929, de «Mas alla...» (1920) y «Cinco conferencias...» (1910), en los elementos
teoricos que ofrecen sobre el nifio, el juego y la sexualidad. En esta oportunidad lo realiza,
ampliando la nocion de sexualidad con la de libido, describiendo la funcién de adaptacién
que sufre hasta alcanzar «el amor adulto normal», que se redirige a la reproduccion de la
especie, siendo esta indomable e inconsciente. Como otras de las caracteristicas de la
teoria, sefiala que «los hechos de la infancia y las formas libidinosas de esta, tienen una
significacion muy grande en esta teoria, explicandose por ellos las regresiones» (1930,
p. 260).134

No aparece ninguna mencion al pansexualismo denunciado por Etchepare (1913) y
Rossi (1922; 1926), sino que se limita a la descripcion de la teoria. Otras de las
caracteristicas que definen la teoria general del psiquismo es que «este inconsciente
freudiano acapara todas las tendencias que se reputan inmorales, antisociales,
antiestéticas, inconvenientes... (Infidelidades, deseos de venganza, envidia, robo,
tendencia al asesinato, etc.)» (1930, p. 260) y otra que sefiala que «no es para Frend3 un
depdsito de cosas inertes: es un activismo fermentario de energias que siguen la linea del
principio del placer,*3® buscando, por tanto, su satisfaccion» (1930, p. 260).

De los puntos anteriores, sefiala como caracteristicas la primera topica freudiana:
consciente, inconsciente y preconsciente. Sefiala el maestro que «surge la concepcion de
los dos mundos psicolégicos de Freud» (1930, p. 260), el «psiquismo consciente» regido
por el principio de realidad, «que busca la satisfaccién de las tendencias sometiéndose a
las exigencias exteriores de la vida» (1930, p. 260) y el «psiquismo inconsciente, regido

por el principio del placer, que no tiene en cuenta lo objetivo, ni se somete a lo social ni

133 Negrita del autor.
134 Negrita del autor.
135 E] texto escribe Frend, en vez de Freud.
136 Negrita del autor.
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a lo fisico, buscando brutalmente la satisfaccion» (1930, p. 260). Entre estos dos mundos,
existe el preconsciente, no como otro mundo, sino una «especie de regulador de ambos
sistemas psiquicos, regulacion que se efectiia automéaticamente por medio de la censura,
de la resistencia y de la represion» (1930, p. 260).1%" Destaca que la energia de los
«complejos reprimidos» (1930, p. 260) se puede «ennoblecer canalizandolos» en
actividades socialmente Utiles y dirigidas al progreso, que denomina sublimacion (1930,
p. 260), como sucede en las artes; la novela, la poesia, la musica, las artes plasticas, la
danza, etc. Estos complejos pueden invadir de forma violenta «el campo de la conciencia
y realizarse en forma simbdlica (neurosis), 0 manifestarse por creaciones fantasticas
(suefios) o escaparse en expresiones inesperadas y agudas (chistes)» (1930, p. 260).

El apartado culmina con la referencia a «los psic6logos que siguen a Freud», estos son:

Gustavo Jung, que ha modificado la psicoanalisis en algunos de sus
aspectos, publicando: Teoria de la psicoandlisis (1915), Psicologia de
lo inconsciente (1916), Tipos psicolégicos (1923). Alfred Adler, que da
mucha importancia al complejo del yo y al éxito bueno o malo en la
vida por sus resonancias psiquicas ulteriores, publico, entre otras, El
temperamento nervioso (1912), Sexualidad y epilepsia (1909), Sobre el
movimiento psicoanalitico (1912). Odier, Regis y Hensard,**® Maeder,
Richlin, Bleuer La esquizofrenia (1912). Afectividad, sugestibilidad,
paranoia (1910). (1930, p. 261).

Finaliza sefialando que «otros muchos psiquiatras y psic6logos contindan los trabajos
de Freud, siendo la literatura psicoanalitica actual verdaderamente extraordinaria,
necesitandose una seria especializacion para dominarla» (1930, p. 261). No incluye en
este aparatado algo que luego retoma, y no profundiza, como psicologia colectiva, donde
sefiala que «Freud ha ensayado una explicacion psicoanalitica en “Totem y tabt” (1913)»
(1930, p. 278).

4.3. Dentro y fuera del cuerpo: la conciencia como funcion vital

Morey Otero (1929) reconoce la presencia de fenOmenos conscientes e inconscientes
en la realidad psiquica. Los fendmenos conscientes son hechos psicoldgicos,**® que
anteriormente definié como el objeto de la psicologia. La conciencia es «el acto de darse

cuenta de algo [...] es una funcion de seres vivos» (1929, p. 20). Por esta funcion vital,

137 Aqui Morey Otero remite al lector, en una nota al pie, a las paginas 86 y 87 del texto publicado en 1929,
donde expone la teoria de la represion, desde la referencia a las «Cinco conferencias...» (1910).

138 \/er capitulo 5, donde referimos a la lectura de Hesnard realizada por el doctor Santin Carlos Rossi en
1925.

139 QOriginal de la fuente.
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el ser vivo puede diferenciarse del exterior y notar fendmenos internos y externos como
ser: recordar, ver, sufrir, desear, dudar, imaginar, etc. Hay un afuera y un adentro del

cuerpo, siendo la conciencia lo que une y separa. Sefiala el maestro que,

en el hombre, esta distincion del fenémeno psiquico es clara: yo, en
diferentes momentos de mi vida, me doy cuenta de ciertos hechos
internos; de la falta de sustancias nutritivas en mi organismo por medio
del apetito, primero, y del hambre, después; [...] de la satisfaccion
orgénica y de la salud por la alegria, por el buenhumor...Me doy
cuenta igualmente de hechos externos: oigo ruidos; veo cosas [...].
(1929, p. 24).

Las sensaciones y los sentidos juegan un papel fundamental en la conciencia de si y
del mundo. «Darse cuenta» de las manifestaciones de necesidad del cuerpo y la captacién
de lo que proviene por fuera del cuerpo permite distinguir los hechos psicologicos
conscientes. Morey Otero se pregunta si tienen conciencia los animales. Reponde que
«cuando existe una cierta analogia de organizacion, naturalmente suponemos esta
conciencia en otros seres vivos [...] No tenemos [...] ningun criterio objetivo que permita
conocer [...]» (1929, p. 25). Y continta: «yo puedo hablar mis hechos de conciencia con
profunda legitimdad, aqui soy Unico juez. Las palabras que empleo para designar mis
fendmenos de conciencia [...]» (1929, p. 25). Parece que si algo distingue entonces a los
animales de los humanos, en prinicipio no es la conciencia, sino la posibildad de la palabra
y su relacién con el conocer. Al trabajar la psicologia animal, Morey Otero retoma a
Descartes y afirma que

negaba toda conciencia a los animales [...] que carecen de razén porque
no pueden hablar. «Y no procede esta incapacidad de la falta de 6rganos
porque la urraca y el loro pueden proferir palabras lo mismo que
nosotros. [...] les faltan a estas palabras lo esencial: el pensamiento.
(1929, p. 90).

Sin embargo, si el conocimiento de la realidad psiquica del hombre presenta un
obstaculo, es por excelencia el lenguaje, tal como habian sefialado los médicos uruguayos.
Las palabras faltan y no completan de ninguna forma aquello que pudo observarse. «No
se encuentran las palabras apropiadas» (p. 48); «hay algo inefable en todo lo psicolégico.
Algo que se escapa siempre» (p. 46), dira Morey Otero. A partir de ello, lo mas original
y personal de cada hombre es inaprensible, solo puede dirigirse a lo general y comun.

Existe otro «grupo de procesos» (1929, p. 26) de los que se ocupa la psicologia, los
fendmenos inconscientes. Los describe como «hechos que poseen todos los caracteres de

los hechos conscientes, menos la conciencia» (1929, p. 26). Morey Otero reconoce un
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pensamiento no consciente, «pensamos a menudo, sin saber que pensamos» (1929, p. 26).

Por ejemplo,

puede ser inconsciente: se trabaja en resolver el problema sin acertar;
disgustado, el sujeto abandona, y se va de paseo, o se duerme; de pronto,
durante el paseo, o al despertarse, se acuerda del problema, y encuentra
ya terminada la solucion. El trabajo mental y su resolucién siguid
realizandose sin que el sujeto se diera cuenta de ello. (1929, p. 26).

Hay pensamiento aunque no haya conciencia o voluntad. Estos tipos de pensamientos
ocurren «sin que este [sujeto] se dé cuenta de ellos, como recordar, razonar, inventar,
marchar, reir, simpatizar, desear, amar, etc.» (1929, p. 26). Uno particularmente relevante
y revelador es el «ensuefio» (1929, p. 26). Estos «tienen una significacion: expresan
tendencias, deseos, esperanzas, ambiciones; pero esta significacion permanece oculta
para nosotros mismos. [...] es otro caso de fendmeno psiquico inconsciente» (1929, p.
26).

A pesar de reconocer cierta division entre consciente e inconsciente, Morey Otero dira
seguidamente que «el individuo bioldgico (hombre, animal, planta) es una unidad
estructural y una unidad funcional» (1929, p. 26). Para el caso de un ser «multicelular, su
unidad estructural se la da la ordenacion armoniosa de sus células» (1929, p. 27). La
ordenacion armoniosa es la que permite conservar su vida, mediante la nutricion y la

respiracion, y a reproducirla. El hombre,

fisioldgicamente, pese a la variedad de funciones que realiza, es
también uno. Todas las funciones vivas del individuo se reducen a
conservar su vida, a disfrutarla, y a reproducir individuos de su misma
especie. La unidad funcional de los animales (especialmente, animales
superiores) no es puramente fisiolégica: cada animal reacciona de una
forma particular, caracteristica, ante los estimulos del medio. (1929, p.
28).

Asi como el médico Camilo Payssé sefialaba en 1920 el modo en que la psicologia
abandona «el arido terreno de la metafisica y tiende a florecer en el vasto campo de las
ciencias bioldgicas» (1920, p. 61), Morey Otero reafirmd, en el décimo segundo capitulo
Ilamado «Psicologia y biologia», del texto Elementos de psicologia: antecedentes

filosoficos e historicos de la psicologia, 1930, que

Los grandes progresos realizados por la Biologia (designacion indicada
por Lamarck en 1801, que tuvo amplia fortuna), durante la segunda
mitad del siglo XIx y primer tercio del siglo XX, fueron aprovechados
por la psicologia. Los descubrimientos progresivos de la Anatomia,
Fisiologia y Patologia generales, y especialmente, los referentes a los
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organos de los sentidos, a los sistemas nerviosos y endocrinos, han
permitido el descubrimiento de vastas conexiones de procesos
psiquicos Y vitales, que representan un avance positivo para la ciencia
experimental del psiquismo. (1930, p. 232).

Agrega que la psicologia «se ha reintegrado a las ciencias bioldgicas, considerando el
hecho psiquico como una forma, un sector o un elemento imprescindible de adaptacién
de los seres vivos a sus medios fisico, quimico y social (cuando lo tienen) especifico»
(1930, p. 233). El reconocimiento de Lamarck es fundamental para ubicar al sistema
nervioso, en especial al cerebro, como rector del orden psiquico, determinante de la
inteligencia y de las sensaciones. Como subraya el maestro, el papel de la neurologia ha
sido fundamental para el «restablecimiento de la condicionalidad organica de lo psiquico»
(1930, p. 233), que define al sujeto como «ser vivo, fuertemente disciplinado como
asociacion jerarquica de células por la unidad nerviosa y humoral [...] una unidad real y
concreta» (1930, p. 233). La relacion entre «individualidad y mundo» (1930, p. 233) esta
determinada por el lazo psiquico, que abarca «un ajuste de reacciones motoras a los
fendmenos activos del mundo» (1930, p. 233). ElI hombre, uno, se adapta. Su actividad
vital esta estructurada por mecanismos que permiten conservar la vida, disfrutar de esta
y reproducir la especie. En los mecanismos de adaptacion, esta forma de respuesta al
estimulo es el tercer grupo de fenémenos denominado: comportamiento. Un
comportamiento se define por ser «la respuesta a un estimulo», que «fluya del caracter
organico del sujeto estimulado; que haya por lo tanto adaptacion» (1929, p. 28). A partir
de esta definicion, Morey Otero realiza una critica al conductismo de Watson, al sefialar

que

el Behaviorismo (Watson) o conductismo‘® pretende que toda la
psicologia cientifica debe reducirse al estudio del comportamiento y
nada mas que a este estudio. Rechaza los fendmenos subjetivos (hechos
conscientes, hechos inconscientes). Esta actitud representa un grave
error. (1929, pp. 28-29).

Morey Otero ubica en 1930 al behaviorismo como una «psicologia de orientacion
biologica» (1930, p. 245) que estudia al animal o al nifio en su estado normal o patoldgico,
que logro «concretarse en un criterio objetivo de alto valor cientifico» (1930, p. 245).
Esta «circunscribe su objeto a la conducta, entendida como reaccion especial,
dependiente de la organizacion del ser vivo, a un estimulo del medio: reflejo, instinto o

comportamiento inteligente» (1939, p. 245). El maestro aclara en 1930 que Watson

140 Resaltado del autor.
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criticaba la introspeccion y que, como ciencia positiva, solo deberia limitarse al estudio
de la conducta, fundamento que Morey Otero sefiala como «exageraciones de Watson»
(1930, p. 45). Habria indicado con anterioridad que el conductismo —de Watson y
Pavlov— tampoco se mantiene alejado de los «fenémenos internos», como promulgan, y
sostiene que es posible combinar el conductismo con la introspeccion para conocer tanto
los fendmenos internos como externos, pues «los métodos behavioristas y fisiol6gicos
son complementarios de la introspeccion» (1929, p. 55).

El objeto de la psicologia define que hay un interior y un exterior, «dos ordenes de

fendomenos» (Morey Otero, 1929), unos son

interiores al individuo [...] de los cuales se da cuenta de su ocurrencia
siempre (fendmenos conscientes), o solo a veces o en forma vaga
(fendbmenos inconscientes); y otros exteriores al sujeto, pero que
dependen de él, de su espontaneidad, de su organizacion, de su
experiencia, y que constituyen sus movimientos de reaccion
carateristicos frente a las fuerzas del medio exterior (conductas). (1929,

p. 2).

Morey Otero sefiala, en 1929, que la conducta no es el Unico hecho observable que
estudia la psicologia, sino que también estudia, por ejemplo, «la expresion verbal
(pasiones, ideales, gustos, preocupaciones, ideas dominantes de un pueblo) [...]
psiquismo del nifio investigando su vocabulario, anomalias mentales conocidas por las
dificultades de lenguaje (hablar, comprender); inteligencia de un sujeto inducida por su
vocabulario (riqueza, calidad, etc.)» (1929, pp. 29-30). Son hechos psiquicos observables
los movimientos del cuerpo, la «<MIMICA ESPONTANEA! (movimientos del rostro
que denuncian estados de alma; el rubor (verglienza), lagrimas (dolor, afliccién, alegria
intensa), ademanes que traducen deseos, convicciones, propoésitos)» (1929, p. 30).
También lo es «la ESTRUCTURA NERVIOSA (complicacién creciente del sistema
nervioso [...], coincidente con el progreso del psiquismo en las diversas especies;
anomalias[...]» (p. 30), que son coincidentes con las perturbaciones psiquicas observadas
en el laboratorio o la clinica psiquiatrica. Otra, que redne al psiquiatra, al psicolégico y al
maestro es «la PERTURBACION FUNCIONAL>», es decir, las «enfermedades del
higado, rifion, ovarios, que se traducen por acritud de caracter, malhumor, impulsividad,;
debilidad nerviosa coincidente con el pesimismo, tendencia al suicidio» (1929, p. 30).

Todos estos fendmenos psicolégicos, internos y externos, son «diversas formas del

141 |_as mayusculas corresponden a la fuente.
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conocimiento humano [...] [que] representan maneras de pensar y sistematizaciones de

la experiencia retenida por nuestros sentidos» (1929, pp. 32-33). En 1930 que,

solo insistiremos en el hecho de la aceptacion de la conducta como
objeto de nuestra ciencia. Toda la orientacion cientifica actual, la
acepta; no como exclusiva, sino en dos formas que establecen realmente
dos grados de su valor:

1.° Se estudia psicolégicamente la conducta como un criterio objetivo
del psiquismo, de una vida interior consciente, ya directora de la
conducta, ya condicion indispensable de ella.

2.° Se estudia lo psiquico como un elemento integrante de una realidad
mas amplia: el comportamiento. El psiquismo es aqui una conducta de
naturaleza especial 0 un sector indispensable de ciertas formas de
accion coordinada exterior. (1930, p. 252).

Realiza este resumen sefialando lo aceptado por la comunidad cientifica, absteniéndose

de realizar alegatos, ya propuestos anteriormente.
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Tercera parte. Terapéutica o taumaturgia: el poder de interferir y

trasformar

En esta parte se pregunta por la relacion entre la palabra y el cuerpo. Trata sobre la
posicion que ocupo la sugestion y la persuasion, como estrategias terapéuticas que
buscaron «interferir y transformar la red causal que constituye la etiologia, confirmar la
diagnostica y verificar el valor semiologico de los signos y sintomas» (Dunker, 2011, p.
415). La meta fue hacer retornar a un estado de «salud» que supuso para el discurso
médico moderno prescribir al hombre saludable como hombre modelo (Foucault, 1963).

Si la sugestion y la persuasion supusieron la modificacion de la conducta por efecto de
las palabras, surge la pregunta sobre el modo en el que alcanz6 una funcion plenamente
pedagdgica, de direccionamiento de los cuerpos. En 1920, revisando la tarea emprendida

afios atras, Freud record6 que

veinticinco afios de trabajo intenso han hecho que las metas inmediatas
de la técnica psicoanalitica sean hoy por entero diversas que al empezar.
En aquella época, el médico dedicado al anélisis no podia tener otra
aspiracion que la de colegir, reconstruir y comunicar en el momento
oportuno lo inconsciente oculto para el enfermo. [...] era sobre todo un
arte de interpretacién. Pero como asi no se solucionaba la tarea
terapéutica, enseguida se plante6 otro propdsito inmediato: instar al
enfermo a corroborar la construccién mediante su propio recuerdo. [...]
el arte consistia ahora en descubrirlas [...] por medio de la influencia
humana (este era el lugar de la sugestion, que actuaba como
«transferencia»), moverlo a que las resignase. (1920, p. 18).

Y continu6: «después, empero, se hizo cada vez mas claro que la meta propuesta, el
devenir-consciente de lo inconsciente, tampoco podia alcanzarse plenamente por este
camino» (1920, p. 18). Mientras que la sugestion y la persuasion supusieron que la palabra
fuera del médico, Freud produjo un giro en la terapéutica desplazando la preponderancia
de la mirada a la escucha, que busco que el propio paciente altere algo a nivel de las
causas de su sufrimiento.

El lugar de la palabra entre dos vuelca la pregunta hacia el lugar de la transferencia,
fundamental para entender el poder adjudicado a estos procedimientos. Fendmeno que
«se produce de manera espontanea en todas las relaciones humanas [...]; es dondequiera
el genuino portador del influjo terapéutico, y su efecto es tanto mayor cuanto menos se
sospecha su presencia (1910, p. 47). Veremos entonces como para la clinica, pero también

para la escuela, se apela a que algo de esto se produzca. La palabra del médico hacia el
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enfermo, y la del maestro y médico hacia el nifio, como palabra que porta un saber y por
ello puede conducirlos. La voluntad y la capacidad de doblegarse seran un elemento
fundamental sobre el que operar. Destacamos principalmente las producciones escritas de
Pedro E. Duprat (1914), Santin Carlos Rossi (1916; 1919; 1926), Camilo Paysse (1920),
donde encontramos menciones directas a Freud y al psicoandlisis, entendido como
psicoterapia 0 método psicoterapéutico, y donde se realza el valor del método pedagdgico

para fines curativos.

Capitulo 5. Psicoterapias y educacién

Como vimos en la «Segunda parte», a comienzos del siglo XX, comenzaba a afianzarse
el lazo entre el discurso de la psiquiatria y la pedagogia en el pais, bajo el denominador
comun de despejar las oscuridades de lo desconocido, lo indemostrable y lo abstracto.
Completar el modelo de transparencia del sujeto, fruto de la ciencia, fue necesario para
proyectar su conduccion. EI médico «filosofo» que apelaba al tratamiento moral del
ideologismo franceés, de Cabanis a Pinel e Itard, y la operacion restauradora sobre la razon,
va incorporando el desarrollo de la psicologia experimental hasta reconocerse €l mismo

como «meédico psicélogo» (Vezzetti, 1996, p. 28).

5.1. La psiquiatria y la psicologia: «un matrimonio natural»

Mientras que Charcot se encontraba en pleno desarrollo de sus estudios sobre la
hipnosis y la histeria, estaba muy extendida la aceptacion de la psicopatologia como una
de las fuentes de la nueva psicologia en la tradicion francesa. Alfred Binet (1906) sefialaba
la importancia de los sucesos en 1878,

cuando Wundt, en Alemania, abre el primer laboratorio de psicologia
experimental, y Charcot, en Francia, inaugura sus investigaciones sobre
el hipnotismo en las histéricas. En la misma época, poco mas 0 menos,
M. Ribot funda la Revue Philosophique, y da un vivo impulso a los
estudios de la psicologia experimental en Francia. (p. 17).

Es en este momento, a finales del siglo Xxix, cuando surge la psicologia como
psicologia experimental; ya en 1889, se realizd un primer congreso en Paris, llamado
«Psicologia Experimental», un segundo congreso fue llamado «Experimental» y en 1896,
en Munich, pasé a llamarse «Congreso de Psicologia». En estos afios, la psicologia se va

abriendo camino en Uruguay, en un vinculo estrecho con el &mbito psiquiatrico, la
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ensefianza universitaria y el magisterio, con fuertes vinculos académicos regionales. De
esto da cuenta, por ejemplo, el Segundo Congreso Cientifico en Montevideo, en 1901, que
reuniria una destacada delegacion argentina, encabezada por Horacio Pifiero, quien
presentd «Nuevos rumbos educacionales determinados por la influencia de la
antropologia, psicometria y educacion fisica», y por José Ingenieros con «Clasificacion
psicopatoldgica de los delincuentes», y la delegacion uruguaya representada por Carlos
Vaz Ferreira (Pérez Gambini, 1999).

Como describe Pérez Gambini (1999), durante el siglo Xxix los estudios psicologicos
estuvieron ligados fuertemente a la filosofia, lazo que continuaron a comienzos de siglo
XX, principalmente con Vaz Ferreira, en el ambito de la ensefianza universitaria y el
magisterio. La pretension de volver una ciencia a este conjunto de conocimientos supuso
encontrar un objeto acorde a la rigurosidad metodoldgica de la experimentacion, pues sin
ese «ajuste» gquedaria atada a la, entonces desprestigiada, metafisica. En 1925, Santin

Carlos Rossi afirmaba que

antes de 1900, la Psiquiatria era un simple cantero de la Medicina,
adonde se iban trasplantando las flores que ya no tenian espacio en el
severo templo de Esculapio. La psicologia verbalista denominaba la
especialidad, al punto de que los tratados mas serios de ella se titulaban
«Enfermedades del Espiritu», o «kEnfermedades del almax; era la época
de la Psiquiatria «pintoresca» [...] Pero en los albores del siglo, la
Anatomia patologica y la Psicologia empezaron a entrar en los
manicomios alemanes y la alienacion pasé a ser una rama de la
Medicina, organica y experimental. (1925, pp. 138-139).

Para alcanzar el estatuto de ciencia positiva y natural debié abandonar la subjetividad
por la objetividad del método. En 1920, el médico Camilo Payssé publica en la Revista
Médica del Uruguay el articulo «De los métodos en psicologia y de sus aplicaciones en
psiquiatria. Dos palabras entre las relaciones entre ambas ciencias», donde trabaja
fundamentalmente la cercania entre la psicologia y la psiquiatria, union gque esta dada por
la amalgama de la ciencia natural y el método del psicoanalisis, de Freud. Payssé (1920)
explica como la psicologia abandona «el arido terreno de la metafisica y tiende a florecer
en el vasto campo de las ciencias biologicas» (p. 61), lo que significa que «ha dejado de
ser la ciencia del alma, para ser la ciencia de los fendmenos psiquicos» (p. 61). Con este
notable cambio, «dejé todas las oscuridades de lo desconocido, de lo indemostrable, de
lo abstracto» (p. 62), «como dice Ingenieros “simples producciones de la imaginacion
creadora”» (p. 63), para constituirse en una ciencia «que no desconoce los hechos, que no

les niega existencia» (p. 62). La psicologia como ciencia positiva aparece aliando sus
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procedimientos de existencia al de todas las ciencias naturales: surgio asi, «la psicologia
sin alma», permitiendo y consagrando, casi, la m&s moderna de las definiciones: «la
psicologia a la historia natural de las funciones psiquicas» (p. 63). Asclepios para los
griegos o Esculapio para los romanos, Dios de la medicina y la curacion, debia velar por
la union de la psicologia experimental y la psiquiatria. En este matrimonio, ambos aceptan
el fundamento de una epistemologia empirista, lo que supone que la union esta
garantizada por el método de la ciencia. El momento fundamental que las retne es, en
palabras de Payssé, «cuando la psicologia se hizo asi, bioldgica, solo cuando se hizo
“historia natural”, solo entonces pudo hacerse connubio de la psicologia y de la
psiquiatria» (1920, p. 63). Dando el salto desde Comte a Esquirol, esto es, el paso de «la
idea bioldgica a la clinica» (1920, p. 63) se dio lugar a las «admirables descripciones de
las psicopatias [ ...] dejada la especulacion que mata toda investigacion cientifica» (1920,
p. 63).

Los tres hechos fundamentales que sefialaba Binet marcaron nuevos rumbos para la
psicologia y su anhelada autonomia, pues «de este trio surge: la observacion clinica, la
investigacion experimental y la divulgacion cientifica» (Pifiero, 1902, citado en
Klappenbach, 1996, p. 5). Payssé (1920) coloc6 a Charcot como referente de la
psicologia, como lo habia hecho Binet y Pifiero, y destacd en su informe la creacion de la
Sociedad de Psicologia Fisioldgica en 1885, que acercd a psicologos y médicos en el
congreso de 1889. La Sociedad de Psicologia Fisiologica «se dirigié siempre a estudios
de psicologia patologica, la que alio siempre a la psicologia anatémica y fisioldgica [...]
y de su idea nacio su concepcion de la histeria» (1920, p. 99), con su final inclinacion por
una predisposicion neuroldgica de esta. Se destacé la conversacion clinica de Charcot y
«la diseccion mental del caso [...] que en la base y en la cumbre son aplicaciones
psicoldgicas, de las cuales su mejor aplicacién es el moderno psico-analisis» (1920, p.
99).

Payssé (1920) parece acordar con Pifiero sobre el valor sustancial del trabajo de Ribot,
al definir que la amalgama de la psicologia y la psiquiatria esta dada por la definicion de
este que enuncia que «todo estado psiquico esta asociado invariablemente a un estado
nervioso» (1920, p. 63). El texto «La psicologia experimental en la Republica

Argentina,**? escrito por Pifiero en 1903, sefiala que la gran influencia de los desarrollos

142 pyblicado en el n.° 1 del Bulletin de I'Institut général psychologique, 1903 (Klappenbach, 1996).
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de Ribot en la Argentina, asi como el escaso influjo de la escuela de Wundt, «no ha tenido
la enorme repercusién que si encontré en América del Norte» (1903, p. 5).

Payssé (1920) introdujo el siguiente epigrafe, en un apartado dedicado a estudiar el
modo en el cual los métodos psicolégicos aportan al saber médico psiquiatrico: ««La
psiquiatria debe naturalmente basarse en la psicologia, ciencia de la actividad
neuropsiquica normal, del mismo modo que la patologia interna se basa en la fisiologia
de los drganos» (1920, p. 103). Apunt6 a continuacion que, si la psiquiatria no tuvo
apertura con el saber de la psicologia, esto se debio a que era pura metafisica, por lo cual,
adentrados en la ciencia natural que los retne, no hay objeciones para que tal comunién
no suceda, es decir que «cuando aquella se volvid extrospectiva y experimental, las dos
ciencias se protegieron y complementaron» (1920, p. 103). La extrospeccion sera
defendida, mientras que, sobre el método de introspeccion, resumira que «no puede ser

de eficacia para la patologia mental», pues

todo el mecanismo y desarrollo de lo inconsciente y de lo subconsciente
gue ocupa lo mejor y méas vasto de nuestra personalidad esta fuera de
tal procedimiento y solo sus reacciones son accesibles a él [...].
Tampoco un estado afectivo puede ser rememorado con eficacia y
precisién, como Ribot lo ha establecido [...] nociones corroboradas por
las experiencias de Binet y Claparéde [...]y, por dltimo, [...] [por qué]
el lenguaje, en todas sus formas [...] es generalmente poco eficaz para
la traduccidn exacta de lo subjetivo [...] no expresando con fidelidad el
estado mental de su productor: interviniendo en su desnaturalizacion,
sea la imaginacioén, se la falsia, sea la simulaciébn mas o menos
consciente. (1920, p. 103).

Payssé advierte de la importancia de «lo inconsciente y de lo subconsciente que ocupa
lo mejor y més vasto de nuestra personalidad», lo que parece remitir a la primera topica
de Freud, al tiempo que afirma el carécter externo de la medicina y la necesidad de borrar
cualquier vestigio de la subjetividad de quien padece, como requerimiento de precision y
objetividad cientifica. Retoma las experiencias de Alfred Binet y Edouard Claparéde,
referentes de la psicologia experimental, ocupados en como conducir a los nifios a buen
término por medio de la educacion, bajo la suposicion de que, develada la trama de
asociaciones, bastaba con intervenir de forma directa sobre los estimulos, para dirigir y
controlar el comportamiento. EI médico uruguayo pone al lenguaje, y en especial a la
palabra de quien padece, del lado del falso saber. Mientras la palabra del médico produce
«encantamientos» (De Ledn, 1903), cura al cuerpo, la palabra del paciente solo confunde
el dato real del organismo. El peso de la moral acompafia al método, por ejemplo,

habilitaba a cuestionarse si «;puede tomarse como veridica la exposicidn de una histérica
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eminentemente sugestionable, metida en su psiquis, en su mayor parte, en su plano de
subconsciencia, reagravando todo por su mentalidad de mitémana?» (1920, p. 103). Si de

matrimonio y de ciencia hablamos, el método por excelencia fue el extrospectivo, como

la observacion del mecanismo mental exteriorizado [...] es, se ha dicho,
la expresion externa del acto psiquico. [...] tales manifestaciones, el
alienista las recoge, las agrupa y sobre todo las compara, y los datos que
el cuestionario y la informacién directa o indirecta le ofrece, le da los
materiales para la deliberacion y comprension del caso. (Payssé, 1920,
p. 104)

El saber del lado del médico, la voluntad del lado del paciente irreal y desconfiable,
debe apoyarse en este «<método primordial de la clinica», que ademas es el inico método
en el estudio del nifio y del alienado (Paysse, 1920, p. 104).

5.2. La persuasion como metodo clinico-educativo

Entre 1911 y 1914, Pedro E. Duprat escribi6 varios articulos sobre el lugar y la funcion
de la psicoterapia en la medicina uruguaya, estos son: «Introduccion al estudio de la
terapéutica. Capitulo primero y capitulo segundo (conclusion)», 1911, «Bases
cientificas de la terapéutica», 1913, y un texto denominado «La psicoterapia», 1914. Estos
constituyeron una serie con fines didacticos y de divulgacién. Su cometido fue poner en
discusion la semejanza de la terapéutica y la farmacologia, propia de la época, e introducir
nuevos elementos teoricos y clinicos para la formacion del médico en la Universidad de
la Republica. En 1911, Duprat defini6 a la terapéutica como «la ciencia que estudia los
medios de curar y los modos como ellos deben usarse en la préactica», que comprende «el
estudio de todos los medios naturales o artificiales capaces de modificar las alteraciones
patoldgicas, organicas y funcionales, o todavia combatir la causa generadora de esos
trastornos del organismo» (1911, p. 165). Sefial6 que la materia médica de entonces, la
terapéutica descriptiva, no es sinébnimo de farmacologia, pues, estudia ademas de los
medicamentos, todos los otros agentes terapéuticos. La materia médica incluye cinco

clases de agentes:

Clase de agentes terapéuticos de orden psiquico. Psicoterapia:
1. fisico. Fisioterapia
2. quimico. Farmacoterapia

143 E| texto publicado fue escrito con el titulo original de «Exposicién del plan de estudio, del método de
ensefianza y del programa del curso de Materia Médica y Terapéutica», que Duprat presentaria para el
Ilamado de esa asignatura en la Facultad de Medicina. Aclara el médico que, dada la imposibilidad de
presentarse a tal concurso, decide publicarlo en la RMU.
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3. bioldgico. Bioterapia
4. dietético. Dietoterapia. (1911, p. 171).

A partir de esta clasificacion el médico se dispuso a describir las clases,** segtn las
bases cientificas desde la fisica y la quimica (Duprat, 1913), pues «sus progresos han sido
tales en estos ultimos tiempos que son ellas las que contribuyen mas eficazmente al
triunfo de la terapéutica» (1913, p. 361). Estas permitirian el estudio de la materia y sus
propiedades, ya que estudian la relacion de los fendmenos fisicos y quimicos, formulando
leyes que «pretenden explicar un dia la vida misma, y si esto no ha sido conseguido, por
lo menos ha servido para darnos la razon de algunos fenGmenos vitales que nos aparecen
incomprensibles e inexplicables» (1913, p. 361).

En el texto de 1914, Payseé indica al comienzo que, al egreso de la carrera de medicina,
los médicos no contaban con un saber fundamental, vinculado al modo de conducirse con
sus pacientes que denomina «las relaciones de lo fisico con lo moral» (1914, p. 159). Por
esto, reclamé un lugar en la medicina para una terapéutica de orden moral, como una
necesidad para la época, y a los médicos como agentes fundamentales en la lucha contra
la charlataneria. Especificamente, la psicoterapia debia ser ensefiada en las aulas de

medicina e incluso antes que otras materias, pues,

la ciencia de curar consiste en algo mas que en prescripciones
esquematicas que, por eficaces que sean, valdran poco en la préctica si
no se les refuerza con una cura moral; que, como complemento de la
clinica, el médico debe tener fe en si mismo, en su ciencia, y debe saber
inculcar esa confianza a sus enfermos. (1914, p. 160).

El médico describe los procedimientos de la cura moral como sencillos y sefiala
ademas que no necesita de una preparacion especial, por lo cual se debe incluir en las
curas médicas, puesto que «nada de esto puede constituir privilegio de raros maestros»
(1914, p. 160). La experiencia de la clinica, guiada por la observacion tanto de adultos
como de nifios demostraba, para Duprat (1910), que la técnica del razonamiento repetido,
de la persuasion, de la accion médica que despierta sentimientos son los reguladores de
la actividad psiquica directamente y de la organica indirectamente. La resistencia a las
terapéuticas que reinaba en el d&mbito médico fue adjudicada a la creencia de la

independencia entre lo moral y lo organico que,

seria incomprensible hoy que se conoce las grandes modificaciones que
los estados emotivos (alegria, tristeza...) pueden provocar en el
organismo (constriccion o dilatacion vascular, hiper o hipoerinia, hiper

144 |_as presentaciones que haria en Facultad de Medicina.
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o hipomotilidad...), e inversamente, los trastornos que las alteraciones
sométicas o funcionales del organismo pueden producir en el
psiquismo, todo lo cual, ademé&s de unificar los fendmenos psiquicos
con los orgéanicos, nos hace comprender la eficacia de las acciones
terapéuticas ejercidas por los agentes psiquicos, no solo sobre ciertos
trastornos del psiquismo [...] sino también sobre ciertos trastornos
organicos. (1914, p. 162).

Los fendbmenos somaticos y los psiquicos se unifican, por lo tanto, a ello debe
responder la nueva terapéutica. Duprat (1914) defiende la importancia de la escritura de
este articulo ante un dmbito que podria no recepcionarlo con agrado, expresandose
mediante un «nosotros» (los médicos) para justificarse por el reconocimiento de que se
poseian «nociones vagas» y sospechas de principios. En 1914, sefiala que aquello sobre
la hipnosis y la sugestion que se encuentra en los libros que circulaban en Montevideo
son ideas anticuadas, surannées (1914, p. 160). Sus estudios psiquiatricos de base son los
de Hippolyte Bernheim y su discipulo Paul Emile Lévy, de la Escuela de Nancy (Duprat,
1911, 1913, 1914). Lo que Duprat ofrece con esta critica, a la sociedad de medicina
uruguaya, es la polémica entre La Salpétriére y la Escuela de Nancy, es decir el lugar de
la hipnosis y la sugestion en los origenes de la psicoterapia.*® Esto importa en la medida
en que Duprat se ubicara del lado de la segunda, por lo cual toma distancia de las primeras
fuentes presentadas, donde médicos formados en La Salpétriére recurririan a Charcot para

fundamentar sus intervenciones.'*® Duprat anuncia que «al tratar las asociaciones

145 Bernheim se opone a la doctrina de Charcot, al punto que «sus criticas a las concepciones de La
Salpétriére produjeron tras la muerte de Charcot en 1893 una honda crisis que obligé a un replanteamiento
general de las concepciones relativas a las neurosis y a la psicoterapia. En la medicina francesa, [...] esta
crisis se tradujo en un periodo de desorientacion que comprende los afios finales del siglo». Gandolfo (1982)
sefiala por su parte que el elemento fundamental de la polémica Nancy-Salpétriére radica en como influyé
en Freud para elaborar su teoria psicoanalitica. No implicéd solamente un quiebre en la historia de la
medicina, por la revision de los conceptos, sino que participé en el surgimiento del psicoanalisis, al afirmar
con Bernheim que el tratamiento de la histeria debia estar ligado a la psicologia. Segun este autor, Freud
pudo, al revisitar las obras de ambos, Charcot y Bernheim, elaborar una alternativa a la problematica de las
neurosis: la teoria psicoanalitica. El interés de Freud por la hipnosis lo lleva a escribir el prélogo al libro de
Bernheim, De la suggestion et de sesapplications a la thérapeutique, publicado entre 1888 y 1889, afios en
que Freud publicaria «Tratamiento psiquico (tratamiento del alma)», 1886-1899. Este trabajo es importante
porque Freud describe por vez primera el concepto de sugestion como influjo psiquico, productor de una
representacion, como son la orden, la comunicacién o la ensefianza y «cuyo origen no se somete a examen»
(p. 88). Freud desestima cualquier explicacion de naturaleza biologicista y afirma el poder terapéutico de
la palabra, palabra que se ubicaria del lado del paciente. Con la refutacion de Charcot por parte de Bernheim,
introduce el término psicoterapia («cura por el espiritu») en la medicina, desplazando el interés médico por
la patologia y direccionandolo a la terapéutica. Sus alumnos, como Paul Emile Lévy, terminaron de fundar
las bases para la psicoterapia, creando el tratamiento por persuasion en contraposicion a la sugestion, donde
se busca el origen de la patologia y la participacion consciente y voluntaria del paciente en el tratamiento
(Ldpez, 1970).

148 Sj bien no se nombra a Ingenieros en alguno de sus textos, Vezzetti (1996) indica que el argentino intentd
defender las ensefianzas de Charcot aun luego de su declinacion y que sus textos circularon en Montevideo,
tal como da cuenta Etchepare (capitulo 3).
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sinérgicas psicoterapéuticas» trabajara los «procedimientos derivados de la hipnosis y de

la sugestion, asociadas y combinadas diversamente, tales como el método de Joseph

Breuer (1830-1882) y el de Freud, llamado también método de psico-anlisis» (1914, p.

247), cosa que finalmente no hara.

Resume el estado de la psicoterapia para ese entonces (Duprat, 1914) de la siguiente

manera:

1.
2.

Es una seccion de la terapéutica descriptiva.

No se reduce a la hipnosis y a la sugestion y «se sirve de otros agentes y
procedimientos que nada tienen de misteriosos» (p. 162).

Utiliza principalmente la razén y el juicio individual para obtener «la reeducacion
psico-fisica (psico-motriz, psico-sensitiva, psico-sensorial), psico-intelectual o
psico-moral, y reconstruir asi, una funcionalidad organica normal o un caracter de
reaccionabilidad fisiologica» (p. 162).

La edad, el sexo y raza son los elementos que podran «imprimir sellos propios a
los fendmenos bioldgicos» (p. 164) y marcar por ello la diferencia en las
«modalidades del psiquismo» (p. 163).

Esta intimamente ligada a la actividad intelectual. Posee un rol profilactico, con
respecto de las neurosis, en el desarrollo de un carécter sano, colmado de
sentimientos morales, «para resistir el rudo martilleo de la vida fisica y para
amoldarse a las imperiosas exigencias de la vida intelectual» (p. 164). Profilaxis
determinada por la formacién consciente del caracter, «dentro de organismos tan
fisicamente educados como se crea necesario» (p. 164), como problema médico-
social para la coyuntura del pais.

Es un medio educador imprescindible para adultos y nifios. En el nifio pequefio,
encauzando su imaginacién con razonamientos, en el nifio grande, dirigiéndose a
él como a un adulto, para que asi pueda sentirse halagado por la responsabilidad,
garantizando por repeticion la rectitud de caracter.

Debe guardar relacién con la psicologia experimental, como ciencia del caracter,

y con la neuropatologia.

Notese, en primer lugar, como los primeros textos trabajados en el «Capitulo 2»

hablaban de la sorpresa y maravilla de la cura y como, casi diez afios después, se hace

referencia a técnicas que con base en lo organico y en lo moral «nada tienen de

misteriosas» (Duprat, 1914, p. 163). En segundo lugar, nétese como la disputa entre

Nancy y La Salpétriére no son claras en la propuesta del médico uruguayo. Puede leerse
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como Duprat se vuelca hacia Nancy, para colocar a «la psicoterapia verdaderamente
cientifica» (1914, p. 163) del lado de la razon y la voluntad del paciente, y, con ello, de
los métodos reeducadores psicoldgicos. Sin embargo, la psicoterapia de Duprat es una
rama de la medicina (elemento rechazado por Bernheim) y por tal responde a la estructura
epistémica que retne a su conjunto de saberes. El dualismo que denota lo psico-motriz,
psico-sensitivo, psico-sensorial, psico-intelectual o psico-moral busca integrarse en una
cura que toma al sujeto como unidad, de aqui que ningiin médico pueda negar su eficacia.
Se direcciona la cura hacia el equilibrio fisiolégico (natural) dado por la universalidad de
la ciencia médica, por ello, recurre al método de la reeducacion que permite «enderezar».
En una nota al pie, Duprat (1914) sefiala que en referencia a los nifios la psicoterapia debe
ser entendida como educacion o reeducacion, siguiendo a Lévy. La educacion es
nuevamente llamada alli donde la medicina necesita de un complemento para operar sobre
el cuerpo.

A lo largo del texto se encuentran diversas expresiones en francés, que evidencian la
lectura en el idioma original, principalmente destacando los aportes de Paul Emile Lévy,
discipulo de Bernheim. Este autor fue vocero de un discurso donde cura y educacion se
hayan unidos por la voluntad. Sus libros méas populares fueron L'éducation rationnelle de
la volonté: son emploi thérapeutique,*’1869, y De I'autosuggestion a I'éducation de la
volonté. Le traitement moral, 1927. Es muy congruente con su definicion de psicoterapia
y su relacion con la pedagogia, cuando la define —de la mano de Brissaud— como «el
conjunto de medios destinados a demostrarle al paciente el punto flaco de su voluntad y
aejercitar lo que de ella quede en sentido favorable» (1914, p. 166). El punto de encuentro

es el individuo, efecto de articulaciones orgénicas y un psiquismo como

el conjunto de manifestaciones bioldgicas (fisiolégicas o0 moérbidas) que
se desarrollan en la esfera de lo intelectual y de lo afectivo [en las
funciones en que hay pensamiento] [...], es decir, que comprende todos
los fenébmenos que se producen y desenvuelven en las neuronas de la
corteza cerebral. (1914, p. 165).

Resumira que «en pocas palabras, los fendmenos psiquicos son fendmenos corticales,
y son tan fisicos, somaticos y fisiologicos como los demas fendmenos nerviosos,
digestivos o respiratorios» (1914, p. 167).18 El médico uruguayo invita a distinguir —lo

que seria en aquel entonces un acuerdo— entre fenémenos conscientes y voluntarios e

147 En espafiol: Lévy, Paul-Emile. La educacion racional de la voluntad. Su empleo terapéutico, Madrid:
Hijos de Reus, 1913. Prélogo del Dr. Bernheim. Traduccién G. Falgueras.

148 |_as cursivas son originales de la fuente.
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inconscientes e involuntarios que son automaticos, a partir de Janet y su causa
neuroldgica. A partir de ahi, es posible distinguir cuando un nifio aprende a leer, a bailar
0 atocar el piano consciente o inconscientemente. Esta distincion depende —en su estado
normal o morbido— del funcionamiento organico, en centros que «no dejan de ser
localizables, por no haber sido localizados todavia» (1914, p. 167). La cursiva colocada
por Duprat puede dar cuenta de la importancia del discurso médico de constatar la materia
orgénica originaria de los procesos.

Duprat se inclina explicitamente hacia Nancy, sin embargo, se balancea entre diversos
psiquiatras y escuelas, Charcot, Bernheim, Lévy, Ballet, Brissaud, Janet, Babinski, etc.,
movimiento que puede verse en la mayoria de las fuentes. Lo que trae Duprat con los
aportes de Nancy, de Bernheim a Lévy, es un pasaje de la sugestion a la persuasion y su
papel pedagdgico. En definitiva, se trata de un sujeto que es sugestionable tanto despierto
como en estado de hipnotismo, por lo tanto, se conoce que es posible operar con la
voluntad, asi como hacerla desaparecer. Basta con conocer los mecanismos fisioldgicos
y aplicar las técnicas psicoterapéuticas conscientes de la moral para convencer de forma
«activa» de los errores y alcanzar el efecto modificador. Duprat toma la siguiente cita de
L'éducation rationnelle de la volonté, de Lévy, para sefialar un pasaje posible de la terapia
sugestiva a la autosugestion, donde algunos sujetos «pueden ejercer sobre si mismos una
accion real, aunque menos poderosa, por procedimientos andlogos de autoterapia
psiquica, verdadera gimnasia psiquica por autosugestion» (1914, p. 246). Para esto, el
sujeto debe en primer lugar conocer y saber hacer los procedimientos de la higiene mental
—asi como fisica— que debe ensefiar el médico. Esta posibilidad se ofrece a aquellos
ligeramente afectados, pues supone «la existencia de una voluntad poderosa, capaz de
sacudir el yugo de las sensaciones y emociones, relegandolas a un plano secundario, capaz
de concentrar la atencion sobre un grupo de hechos, apartandola de otros y siempre en la
medida de su DESEO» (1914, p. 246).14° El habito del entrenamiento activo es la
condicion para que aquello se produzca y sera efectivo si el paciente desea curarse. El
deseo aqui corresponde a una posicion moral, supone «comportarnos como deseamos ser;
estas mentiras voluntarias son excusables porque progresivamente se convertiran en
verdades» (Lévy, en Duprat, 1914, p. 246). La finalidad del tratamiento por la palabra es
«reorganizar la voluntad» (1914, p. 249) y «amoldar su conducta» (1913, p. 190). Tal

técnica permitiria dirigirse a la funcion psiquica en conjunto que «lejos de disociar el

149 |_as mayusculas corresponden a la fuente.
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psiquismo, fortifica su unidad» (1913, p. 190). En la unidad psiquica del sujeto, la
psicoterapia —en especial la persuasion—,

no aspira a manejar autématas; quiere crear individualidades libres

dentro de sociedades libres [...] La aceptacion consciente de las razones

[...] hacen de él un emancipado (y también un responsable sin
limitacién alguna), un dominador de si mismo. (Duprat, 1913, p. 193).

Lo expuesto por el médico uruguayo es coherente con el modo en el cual el diccionario
de Laplanche y Pontalis define a la psicoterapia (Al: Psychotherapie, Fr.: psychothérapie,

Ing.: psychotherapy, li.: psicoterapia. Por.: psicoterapia.) como

todo método de tratamiento de los desérdenes psiquicos o corporales
que utilice medios psicoldgicos y, de manera mas precisa, la relacién
del terapeuta con el enfermo: hipnosis, sugestion, reeducacion
psicoldgica, persuasion, etc. (1997, p. 324).

Roudinesco y Plon sefialan que las diversas escuelas de psicoterapia del siglo xx se
alejan del psicoanélisis freudiano en tanto que rechazan tres grandes conceptos: el de
inconsciente, el de sexualidad y el de transferencia. Al primero le oponen un
«subconsciente de naturaleza bioldgica, o una conciencia de tipo fenomenoldgica; a la
sexualidad [...] una teoria culturalista de la diferencia de los sexos, o bien una biologia
de los instintos; finalmente, a la transferencia le oponen una relacion terapéutica derivada
de la sugestion» (2008, p. 893). Citando a José Enrique Rodd,**® Duprat expresa que
«reformarse es vivir [...] persuadirse es curarse» (1913, p. 193). Lo que permite la

psicoterapia es

cultivar el desarrollo y la normalizacion de la voluntad dando a la
persona individual una unidad psico-fisica [...] debe conformarse con
arar hoy, sembrar mafiana, trillar y cuidar luego, para recoger mas tarde
el fruto de su labor, tranquila y firmemente conducida. [...] se ejerce
con un fin cultural, [...] obras de cultura, de educacién. (1913, p. 194).

Todas estas practicas reeducadores «no son otra cosa que procedimientos persuasivos
[que] suponen necesariamente que las funciones que se desea corregir [estén] [...]
desordenadas, segun el tipo hipofuncional (déficit de la funcion), o [...] parafuncional
(perversion de la funcion)» (Duprat, 1914, p. 196). A partir de estos postulados Duprat
(1914) reunirad el conjunto de métodos persuasivos como educacion o reeducacion
nerviosa (RN) y los clasificara en: RN psiquica (RNP) y R fisica o psico-organica (RF). Esta

ultima distingue una reeducacion de la voluntad, de los retrasados y una moral de los

150 Rod6, J. E. (1871-1917). Escritor y politico uruguayo.
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pervertidos. La eficacia tanto curativa como educadora de la persuasion se asienta en el

siguiente fundamento

LA REGULARIDAD FUNCIONAL DE TODO ACTO PSIQUICO O
FISICO ES EL RESULTADO DE UNA LARGA ADAPTACION®!
(hereditaria e individual) que le comunica el caracter automatico e
instintivo que poseen (actos fisicos, actos psiquicos inferiores) y la
facultad de poder ser adquiridos en breve tiempo (actos psiquicos
superiores, voluntarios, intelectuales, morales). (Duprat, 1914, p. 196).

La educacion de los anormales cae por entero en el terreno de la psicoterapéutica, por
la persuasion, que cumplird su cometido si logra ensefiarle a disciplinarse en su cotidiano
modo de vivir, tanto fisica como moralmente, puesto que su estado es alcanzado
justamente por una falta o una errénea educacion (Duprat, 1914). El podio esta dispuesto
a ocuparse por las «enfermedades de la voluntad»: los nifios retrasados y los pervertidos
(viciosos, onanistas, invertidos sexuales, perezosos, embusteros, etc.), pero también,

como vimos, las mujeres y los nifios en general.

5.2.1. Principios y métodos de tratamiento de la voluntad

Es necesario, porque los datos de la conciencia son en alto grado
lagunosos; en sanos y en enfermos aparecen a menudo actos psiquicos
cuya explicacion presupone otros actos de los que, empero, la
conciencia no es testigo. Tales actos no son solo las acciones fallidas y
los suefios de los sanos, ni aun todo lo que llamamos sintomas psiquicos
y fendmenos obsesivos en los enfermos; por nuestra experiencia
cotidiana méas personal estamos familiarizados con ocurrencias cuyo
origen desconocemos y con resultados de pensamiento cuyo tramite se
nos oculta. Estos actos conscientes quedarian inconexos e
incomprensibles si nos empefidsemos en sostener que la conciencia por
fuerza ha de enterarse de todo cuanto sucede en nosotros en materia de
actos animicos, y en cambio se insertan dentro de una conexion
discernible si interpolamos los actos inconscientes inferidos. (Freud,
1915, p. 163).

De esta manera Freud introduce la justificacion sobre la importancia del estudio del
inconsciente, sefialando ademas que «no es mas que una presuncién insostenible exigir
que todo cuanto sucede en el interior de lo animico tenga que hacerse notorio también
para la conciencia» (1915, p. 163). Un afio antes expone en Contribucién a la historia del
movimiento psicoanalitico (1914) cémo a partir de Otto Rank (1910), quien le acerco un
pasaje de EI mundo como voluntad y representacion de Schopenhauer, este le sirve para

pensar el inconsciente y especialmente los mecanismos de represion. En este 1914,

151 Las mayusculas son originales de la fuente.
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fundamental para Freud, Duprat se dedicaba a ensayar sobre la reeducacion de la
voluntad, como aquella que se puede conseguir de forma directa mediante
«conversaciones, razonamientos, lecturas, distracciones, ocupaciones» (Duprat, 1914, pp.
201-202). No sin haber definido en 1911 que el

[El organismo] como un conjunto sinérgico cuyo equilibrio anatémico
y fisiolégico puede estar roto, dando por resultado que su
funcionamiento y su estructura normal estén alterados. Como
consecuencia de la ruptura de este equilibrio funcional y estructural, es
decir, como consecuencia de alteraciones anatomicas y fisioldgicas,
seré necesario venir en auxilio de este organismo cuyo funcionamiento
estara retardado, acelerado o pervertido y cuya estructura puede estar
hipertrofiada, atrofiada, neoplasiada o degenerada. (Duprat, 1911, p.
176).

Reconoce dos vias para la reeducacion de la voluntad del organismo desequilibrado:
la que corresponde a deficiencias automatizadas en el cuerpo y la que corresponde a
trastornos puramente volitivos. Para los casos donde la forma directa no puede operar —
por el automatismo impuesto sobre la voluntad— se puede recurrir indirectamente
mediante la educacion psicomotriz. De cualquier modo, directa o indirectamente, se debe
proceder a la reeducacioén de la voluntad puesto que es quien rige todos los actos (Duprat,
1914).

El elemento psiquico que constituye a las enfermedades de la voluntad, rara vez se
encuentra aislado y viene acompafiado de trastornos motores y sensitivos, que las
complejizan y las agravan. Estas seran consideradas por el médico, principalmente
cuando haya trastornos volitivos. La enfermedad por excelencia es la histeria (Duprat,
1914), para lo cual basta con «corregir la impresionabilidad interna (frente a las
excitaciones somaticas, digestivas, sexuales, etc.) y la externa (frente a las causas
morales) ensefiando al sujeto a dominarse, es decir, cultivando, en ser duefio de si mismo,
desarrollando su voluntad, para que llegue a ser duefio de si mismo» (Duprat, 1914, p.
203).0tras son las neurastenias, donde el elemento de raciocinio y la confianza en el
médico es fundamental, y se agregan la corea, la epilepsia y los «trastornos de asociacion
de las ideas». Freud, que también recurrio a cierta clasificacion entre psique y soma, dira

en este mismo 1914, mientras trabaja sobre la nocion de inconsciente, que
la conciencia abarca solo un contenido exiguo; por tanto, la mayor parte
de lo que Ilamamos conocimiento consciente tiene que encontrarse [...]

en un estado de inconciencia (Unbewusstheit) psiquica. [...] Estos
recuerdos latentes ya no deberian calificarse mas de psiquicos, sino que
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corresponderian a los restos de procesos somaticos de los cuales lo
psiquico puede brotar de nuevo. (1914, pp. 163-164).

Si bien Duprat parece haber leido a Freud, la fuerza que le atribuye a la voluntad parece
igualar lo consciente con lo psiquico, lo que es «enteramente inadecuado», pues,
«desgarra las continuidades psiquicas, nos precipita en las insolubles dificultades del
paralelismo psicofisico, estd expuesta al reproche de que sobrestima sin fundamentacion
visible el papel de la conciencia» (Freud, 1914, p. 164). Freud sefiala de manera

contundente que los estados animicos

nos resultan por completo inasequibles; ninguna idea fisioldgica,
ningln proceso quimico pueden hacernos vislumbrar su esencia [...] se
comprueba que mantienen el mas amplio contacto con los procesos
animicos conscientes; con un cierto rendimiento de trabajo pueden
transponerse en estos, ser sustituidos por estos; y admiten ser descritos
con todas las categorias que aplicamos a los actos animicos conscientes,
como representaciones, aspiraciones, decisiones, etc. (1914, p. 164).

Hay una diferencia fundamental entre estos, si para Duprat (1913) la base de la
medicina esta en las ciencias naturales, la higiene y la psicologia, para Freud tal trio debe
abandonarse en psicoanalisis. En 1922, el Consejo Nacional de Higiene prohibi6é en
Uruguay tanto la préactica no médica de la hipnosis y la sugestion como su teatralizacion
(Barran, 1993). Colocar al sujeto en el orden de la conciencia retine a la psiquiatria con
la necesidad de recurrir a la educacion, para lo cual las psicoterapias seran un recurso en
abundancia para estos médicos, en tanto reinen al saber orgéanico con la conciencia.

Segun la etiologia, se establecen dos vias: directa e indirecta. Para cualquiera de los
casos, el tratamiento consiste en corregir la desviacion por esfuerzo y perseverancia del
paciente. Para la via directa, el método es la conversacion, seguida de una sesién de
reeducacion. La primera procede de la siguiente manera: el médico explica al paciente las
causas morales que le producen la afeccion y le solicita que rectifique sus sensaciones.
Luego de conseguir la confianza en el paciente, se sigue con la sesién de reeducacion bajo
la técnica de Lévy (1903):

Después de sentar comodamente al enfermo, con la cabeza bien
sostenida, lo miembros bien reposados, le recomiendo que no se
emocione, y lo dejo reconcentrarse algunos instantes. [...] Se trata tan
solo de hacer que se deje estar tranquilamente, sin resistencia y
concentrando bien su atencion sobre lo que voy a decirle, y también
para que esta concentracion sea la reeducacion de su voluntad, de
ayudarlo a separar de su espiritu las ideas malas; de ensefiarlo a
defenderse contra las impresiones penosas, etc. Después de este exordio
persuasivo [...] llego a las afirmaciones mas categoricas... No tendra
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mas dolores, mas crisis, etc.; va a recuperar su apetito, sus fuerzas, etc.
Desarrollo este programa con la mayor precision posible, segun los
datos que me haya dado el sujeto mismo. [...] concluyo con algunas
sugestiones [...] el sujeto, una vez que los sintomas hayan
desaparecido, estard definitivamente curado. [...] Terminado este
discurso, le digo simplemente al sujeto que reabra los ojos [...]. (En
Duprat, 1914, p. 205).

Lo que se busca con el método es reestablecer la confianza en si mismo del paciente,
que depende de su voluntad de curarse, de la buena formacion del médico y de la relacién
de confianza que se establezca entre estos, aunque nunca sera mas que «un resultado
relativo» (1914, p. 204). Los métodos indirectos tienen la particularidad de dividir lo
fisico de lo organico, segun los niveles de pasividad y actividad consciente en el que se
encuentren las afecciones motoras. De un lado, aquello instalado del lado del
automatismo como afeccion, incluso meramente motora, y del otro, la alteracion de lo
organico dada por alteraciones volitivas. Estos incluyen:

a. La reeducacion psico-organica

Duprat sefiala que es preciso llamar a la reeducacién psico-organica y no fisica, porque
la préctica restablece la funcionalidad alterada de los 6rganos, desde la voluntad que es
lugar del psiquismo «que dominara, corregird y encauzara las sensaciones percibidas, que
rectificara las funciones motrices reemplazando con voliciones nuevas» (1914, p. 206). A
diferencia de la hipnosis, este programa busca sacar al paciente de pasividad, por medio
de elementos motores que despiertan la voluntad. En posesion de un cuerpo que es
educable, los musculos y 6érganos son posibles de poner su funcionamiento bajo la
conciencia del sujeto. Duprat trae a Faure como ejemplo, quien determina que ni la
nutricion escapa a las leyes de la educacion «porque estan en parte bajo la dependencia
del musculo del térax, del abdomen y del periné que son perfectamente educables» (1914,
p. 207). Basta con redireccionar las leyes del funcionamiento orgénico, que son las leyes
naturales del instinto. La actividad psiquica, por la voluntad, puede regir la actividad
organica, corregirla y regularizarla.

b. La reeducacion psico — motriz.

Abarca un programa que da lugar a la psicomotricidad como disciplina que busca
modificar trastornos motores por el método persuasivo, a través de la excitacion o
inhibicién de la corteza cerebral, por medio de la voluntad. Se empefia en eliminar
automatismos patologicos, de dos modos:

- Reeducacion de la inmovilidad: entrenamiento psiquico que conserva la
inmovilidad durante un tiempo en aumento.
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- Reeducacion de la movilidad: «entrenamiento motor que ensefia a regularizar los
movimientos incorrectos, intempestivos e involuntarios, remplazdndolos con
movimientos voluntarios correctos y oportunos» (1914, p. 208).

Particularmente, esta Ultima, es indicada para superar tics, calambres, estereotipias,
obsesiones, tartamudez (Duprat, 2014). Lo que se pretende con estas terapias es alcanzar
movimientos Utiles y eliminar los movimientos anormales e inutiles. Los cambios se dan
por automatizacion, pero esta no puede funcionar sin la voluntad de ejercicio; asi sea la
afeccion exclusivamente motora, el tratamiento debe complementar con una reeducacion
«del espiritu del paciente» (Duprat, 1914, p. 2019), al que «convendré prevenir [...] que
no debe esperar del médico mas de lo que puede dar su organismo, y que, si con su ayuda
puede poco, sin ella no puede nada» (Duprat, 1914, p. 2010).

Bajo estos términos la reeducacién por la voluntad nos remite a tres asuntos
principales, por un lado, la distincion entre orgénico y fisico parece estar determinada por
la mayor o menor intencionalidad y volicion del paciente. En definitiva, el psiquismo no
es otra cosa que un epifendmeno de lo organico, por lo cual, cuanto mayor dafio en lo
organico, tanto menor el espacio para lo «psicolégico» o la voluntad. Luego, sea el
problema estrictamente motor (causa fisica) u organico (causa psiquica) —segun aquel
analisis— la clave estad en modificar las afecciones organizadas del sistema nervioso, es
decir, su funcionalidad. Ya no es el cuerpo de la anatomia patolégica como cuerpo hecho
meramente de tejidos, sino un cuerpo de funciones y conductas, y por eso, educable. Ante
la predominante causa neuroldgica que daba sustento a la etiologia de las neurosis, Freud
(1917) dird que es tanto mas complejo que una idea penetre a la conciencia sin una
ocasion, como al cuerpo ponerse en movimiento despojado de una causa.

Tercero, resulta complejo seguir la lectura sin remitir a Freud, para quien «el
entendimiento es totalmente secundario» en el funcionamiento psiquico, pues «el ego no
es el duefio de su propia casa» (1917, p. 143). Al contrario, a lo largo de su trabajo, Freud
pondra la voluntad del lado del inconsciente, incluso «nos vemos obligados a admitir que
existen poderosos procesos mentales [...] que pueden producir en la vida mental todos
los efectos que las ideas corrientes producen (incluidos los efectos que pueden llegar a
ser conscientes como ideas), aungue ellos mismos no lleguen a ser conscientes» (1923, p.
14).

La mecanica ortopédica de rehabilitacion o de convencimiento, determina que los
efectos terapéuticos solo fallan cuando lo real del organismo impone directamente su

limite y no como un real que resiste siempre a la «permeabilidad bioldgica del
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significante» (Jerusalinsky, 1988, p. 57). Prima el isomorfismo y su relacion causal entre
el «organismo» y el control de la «mentex», aun con aquello que pudo aprenderse de las
histéricas y lo que pudo explicitar Freud, no es posible escuchar al cuerpo alli donde lo

gue se mira es un organismo.

5.2.2. El arte de las palabras

En 1916, Santin Carlos Rossi presenta una comunicacion a la Sociedad de Medicina
de Montevideo, en la sesion del 21 de julio de 1916, titulada «Contribuciones al estudio
del Psico-analisis. Ataques histéricos de una amenorreica, curados por este método».
Rossi va a ubicar al psicoanalisis dentro del conjunto de psicoterapias, como rama de la
terapéutica, aclarando que para estas «no puede haber un método fijo, categorico,
“reglamentable”» (1916, p. 724), mientras que sus cuadros si «empiezan a ser claros y
definidos» (1916, p. 724). Cita a André Thomas y a Dejerine, y aclara que este criterio es
estudiado por los mas distinguidos neur6logos, quienes afirman «que la Psicoterapia no
podria ser ensefiada» y que es siempre una «modalidad personal del médico» (1916, p.
724). Recuerda, ademas, que se ubica a la sugestion y a la persuasion como taumaturgia,
por su valor magico, y a la psicoterapia como «arte de palabras» (1916, p. 725), sin

embargo, dira

yo nunca he podido aceptar este criterio y no admito que la Psicoterapia
escape a esa ley general de la Terapéutica que permite hallar una
formula precisa para el foco, el sintoma o la complicacién de toda
enfermedad —férmula que nadie pretendera no sea influenciada por el
médico que la aplica, pero sin salir del criterio dominante y preciso.
(19186, p. 726).

El tratamiento no es una modalidad personal del médico y, por lo tanto, tampoco un
arte de palabras, se trata en todo caso de recurrir a una formula precisa y sabida de
antemano, que el medico maneja con cintura frente al caso, mas siempre es su primera 'y
ultima referencia.

Su texto expone el caso de Angela, de 18 afios de edad, a la cual describe como
ignorante, aunque «capaz de reflexion» (1926, p. 726), con una historia clinica con
irregularidades en su ciclo menstrual. La consulta sucede por el aumento de la frecuencia
de «ataques histéricos [...] pequefias crisis convulsivas seguidas de Ilanto [...] estado
letargico y estado subsiguiente francamente hipocondriaco» (1926, p. 726),
proporcionalmente a la disminuciéon de la menstruacion. Esta relacion de

proporcionalidad I6gica entre aumento de ataques y disminucion de la menstruacion es el
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elemento sobre el cual el médico comienza a buscar la relacion causa-efecto, pues como
sefial6 «no admito accidente histérico sin origen emotivo» (1916, p. 727). Rossi ofrece
como causa un «accidente», un episodio concreto, la muerte reciente de una amiga y
vecina, adjudicada a una amenorrea. El «cuadro» deriva entonces de la creencia de la
joven sobre un mismo fin: muerte por amenorrea. Frente a este cuadro, el médico tratante
se posiciona «duefio asi de todo el proceso de la enfermedad-etiologia, naturaleza,
marcha» (1916, p. 727), decide dejar de lado el dato de la amenorrea y aplicar el
tratamiento psicoterapico. Procede demostrandole a la paciente «el error de su
interpretacion» (1916, p. 727), las diferencias entre los dos casos y se empefia «en
convencerla de que sus temores eran exclusivamente emotivos y que deberian
desaparecer por su simple conviccion» (1916, p. 727). Respecto al tratamiento ofrece un
enunciado que merece especial atencion, dira: «le hice tres sesiones de esa psicoterapia
durante tres dias, pasados los cuales le di un plazo de 15 dias para volver a consultarme,
reservandome para entonces el atacar su amenorrea» (1916, p. 727). El estado histérico o
nervioso, de causa «histerégena», es separado de la amenorrea, por su causa de origen
fisioldgico. Al primero se lo trata con sugestion, de hecho, nombra a Bernheim (Nancy),
y el segundo con «ovocitina [...] Aster y hasta régimen tonico, que hizo que las funciones
menstruales se restablecieran» (1916, p. 727).

La escena traumatica que provoco el sintoma histérico produce una herida que no
necesariamente es la del cuerpo, y por ello se trata en otro tiempo y con otro método. Este
enunciado sefiala un saber médico que, méas tarde 0 mas temprano, encuentra en la
patologia un elemento organico sobre el cual operar, y una lectura de Freud mas cercana
a la realidad material de los sucesos. El origen emotivo, también llamado foco
histerdgeno, es despejado de «todo elemento organico» y refiere a «un sindrome

psiquicox», (1916, p. 726), una psiconeurosis,

que Bernheim explica en estos términos: «Psiconeurdtico es un
disturbio nervioso de origen emotivo, susceptible de ser mantenido o
reproducido por representacion mental, o de ser creado por
representaciéon mental emotiva. La palabra “neurosis” —agrega—
implica la idea de sintoma nervioso sin lesion, la palabra “psiquico”
implica la idea de mecanismo psiquico» (L Hysterie, Bibl, Toulouse).
(Rossi, 1916, p. 728).

Luego de exponer la definicidon de Bernheim, explica el porqué de la no aplicacion de
terapia fisica —el uso de medicamentos— y sefiala que si bien no procedia usualmente

de ese modo —pues los fundamentos cientificos culminan en la restauracion del
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metabolismo fisioldgico del organismo sobre el cual opera la terapéutica— fue una
decision deliberada que le dio valor al caso: incluirlo en «el método de Freud y Breuer
conocido como Psico-analisis» (1916, p. 728).

Sin bien expone una definicion de Bernheim, no toma el camino explicativo de la
Escuela de Nancy —como veremos en Duprat (1914-1916)— poniendo el foco en el lugar
de la sugestion en la psicoterapia, sin embargo, es coherente en tanto que Bernheim
introduce que el tratamiento de la histeria debe estar ligado a la psicologia. Rossi toma la
alternativa que Freud habia ofrecido a la polémica Nancy-Salpétriere: la teoria

psicoanalitica, y explica el método seleccionado:

El método seguido es una aplicacion de la teoria del Psico-analisis
introducido en las ciencias psiquicas por Breuer y Freud. Se sabe en qué
consiste. Partiendo de un postulado profundamente psicolégico, los
autores estiman que en toda psiconeurosis hay un traumatismo psiquico
—que Freud por su parte sostiene ser de origen sexual— traumatismo
gue a veces es lejano, a menudo inconsciente, siempre emotivo y del
cual derivan més o menos directamente todos los sintomas. (1916, p.
728).

Rossi da cuenta de la lectura de Sobre el mecanismo psiquico de fendmenos histéricos:
comunicacion preliminar de 1893,%°2 cuando cita «Los histéricos sufren de
reminiscencias, ha dicho Freud» (1916, p. 729). Si bien Rossi no profundiza tedricamente
en la sugestion, la aplica, y el psicoanalisis funciona como una psicoterapia, de hecho,
explicita que «aunque los autores [Freud y Breuer] no lo digan claramente, no estan
excluidos ni el hipnotismo, ni la sugestion, ni la persuasion, ni la mediacion coadyuvante,
ninguno de esos agentes» (1916, p. 728). El psicoanalisis se presenta exterior a la
psiquiatria y surge en acto el intento de acercar la esfera de la medicina y la del

psicoanalisis freudiano. Rossi (1916) sefiala que

sintiendo y pensando lo mismo que los autores citados, yo vengo
esforzandome desde hace cinco o seis afios por formarme un criterio
experimental sobre la faz médica del psicoanalisis, ya que esta teoria o
doctrina tiene tanta repercusion y adeptos en el extranjero. (p. 69).

Se considera que lo fundamental es llegar al «foco histerdgeno», el origen emotivo que
subyace a toda histeria, siendo este el traumatismo psiquico al que hacen referencia Freud
y Breuer (1895), y del cual derivan todos los sintomas. Esto da cuenta de que predomina

una concepcion etioldgica de la histeria semejante a la que predominaba antes de que las

152 | os historiadores de esta traduccion consideran que esta es la primera obra de Freud traducida en una
lengua distinta al aleméan (Arias; Gallego, 2011).
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ideas freudianas llegaran a Uruguay (Grau; Novas, 2015). Se sustituye al trauma en el
lugar del accidente emotivo, sin cambios epistemolégicos evidentes, y se apela al

reconocimiento consciente, razonado, del hecho.

5.3. Las practicas corporales como agente terapéutico:
«la regulacion inconsciente, paulatina y firme de los instintos»

Diversas fueron las vias por las que se intentd conducir al cuerpo. Si el discurso médico
universitario y el normalista otorgaron los argumentos, la clinica y la escuela operaron
como espacios claves para la pericia del cuerpo, en el marco de una politica de salud
publica. En el estudio y diagnéstico de una gran variedad de afecciones organicas no se
pudo evitar reconocer su «oscuridad» (Morquio, 1900), y la perplejidad frente a algunos
signos del cuerpo. Como obstéaculo cientifico se apel6 a cerrar el circulo entre saber y
verdad sobre el cuerpo, con el binomio organismo y voluntad. Otras de las practicas del
cuerpo solidarias a la terapéutica médica, como un nexo indiscutido entre moral y salud,
fueron el juego, la gimnasia y el sport.

Desde el siglo xix la gimnéastica ocup6 un papel fundamental en el mundo urbano, en
el alargamiento de la vida en la cuidad. De origen europeo, se expandio progresivamente
como un remedio a los problemas higiénicos y dolencias fundamentales, «trazendo a idéia
de saude, vigor, energia e moral coladas [...], podendo ser pensados como conjunto
sistematizado, pela ciéncia e pela técnica» (Soares, 2000, p. 44). El significante
gimnastica habria albergado maltiples significados desde la antigua Grecia, asociandose
en la modernidad a «ejercicios corporales educativos» (Melh, 1986, p. 173). Iniciado con
Ling y el sistema sueco de gimnasia médica con sus ejercicios posturales de correccion
de «defectos» (Mehl, 1986),' el anatomista ruso Protasov y los trabajos de Zibelin o
Lesgaft en Moscu fundamentaron cientificamente la utilizacion de medios de educacion
destinados a dar salud (Popov, 1988). Los fines higiénicos y pedagogicos reunieron a
maestros y clinicos que compartieron la importancia del trabajo muscular en la vida del
hombre —a partir de las explicaciones de las leyes fisicas y luego fisiol6gicas—, como
expresion del sistema nervioso e indicador del nivel de adaptabilidad al medio. Las
explicaciones del funcionamiento organico fueron instrumentos claros que vehiculizaron

una fuerte ideologia eugenésica y un deliberado pragmatismo para la eficacia y el

153 Este habia iniciado su propuesta a partir de la Gimnastik del aleman GuthMuth, de 1703, y habria sido
influenciado por la «Gimnasia elemental» Pestalozzi.
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rendimiento econémico, en la restitucion de la capacidad productiva del hombre. La
relacion del cuerpo con el espacio y el tiempo fue un elemento fundamental para una
pedagogia que debid dirigir cuerpos en masa en la cuidad. Si bien fueron diversas las
técnicas, segun los paises, estas confluyeron en una idea de regeneracion, alcance de la
salud, preparacion militar y moralizacion. En cualquier caso, se vehiculizaron como un
instrumento de divulgacion de normas de vida, de comportamientos civiles y regulacion
de la conciencia.

La gimnasia, sostenida por el saber médico y moral dirigido a la consecucién de una
buena conducta ciudadana, ingresard en nuestro pais con tintes particulares. Contamos
con tres momentos claves en relacion a las précticas del cuerpo para el periodo estudiado.
El primero de ellos se ubica en el valor higiénico y eugenésico de la gimnasia escolar de
José Pedro Varela (1845-1879), (Dogliotti, 2014; Rodriguez Giménez, 2009, 2010, 2011),
que Scharagrodsky (2011) confirma para el caso argentino y resto de Occidente. Desde
la instauracion del sistema escolar vareliano, la gimnéstica tuvo un lugar fundamental,
vinculado a la higiene y al fortalecimiento de la raza. Varela sefial6 que «todo el mundo
reconoce que el ejercicio es esencial para la salud [...] es la gran condicion necesaria para
asegurar la salud y el vigor de todas las partes de nuestra constitucion fisica y mental»
(Varela, 18744, p. 166). Otro acontecimiento clave fue la elaboracion del proyecto de ley
para la creacion de los juegos atléticos anuales, elevado por el Poder Ejecutivo el 7 de
julio de 1906 a la Asamblea General, bajo la presidencia de José Batlle y Ordofiez. Se

puede leer:

Tiende este proyecto a fomentar en los habitantes del pais el gusto y la
pasion por los ejercicios fisicos que hacen a las razas mas sanas y mas
fuertes. Nuestra accién en ese sentido ha sido casi nula hasta el presente,
y en cambio hemos invertido e invertimos sumas ingentes en la
educacion mental de la juventud y de la infancia por medio de las
escuelas y universidades. Desconocemos, al proceder asi, que existen
para las razas dos medios esenciales de superioridad, uno fisiologico y
otro mental, pero que ante todo es preciso que una raza sea fisico-
orgénicamente fuerte. Todas las selecciones del espiritu, dice Alfredo
Fouillée, no valen para un pueblo lo que el vigor, la salud, y por
consecuencia la fecundidad. En lo que concierne al pueblo, agrega, una
personalidad rica de conocimientos numerosos.*>*

Estos elementos discursivos, con variaciones en las técnicas, se reafirman en la primera
década con Alejandro Lamas, como el necesario complemento de una educacion

espiritual y base del desarrollo intelectual, moral y estético (Rodriguez Giménez, 2011).

154 Nota adjunta al proyecto de ley, transcrita en el «Plan de Accidn» de la CNEF, 1949.
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Posteriormente, hacia el 1920, se da un pasaje de la gimnastica al sport que culminara a
mediados de siglo xx, a partir de la creacion de la Comision Nacional de Educacion Fisica
(cNEF) y las Plazas vecinales, ™ con los aportes de Jess T. Hopkins. Este quiebre
(Dogliotti, 2012; Craviotto, Malan, 2013) se produce lentamente desde 1918, tomando
fuerza hacia 1930. Entrado el siglo xx sera momento del sport, que tomarad un lugar
fundamental en las précticas del cuerpo, acompafiando los nuevos avances cientificos y,
sobre todo, fortalecido por ser fiel reflejo de la ideologia de la competencia capitalista.
Como describe Scarlato (2015), en las Plazas Vecinales de Cultura Fisica primaron los
ejercicios y juegos tanto libres como reglamentados, para una «gimnastica del
organismo» (Smith, 1913, p. 14), dirigidos a la infancia. Lo que se ofrece como elemento
de continuidad a estos discursos es un cuerpo entendido como organismo Yy el ascetismo

como fruto de la voluntad.

5.3.1. Lagimnasiaen los programas escolares de 1911y 1923. El movimiento
natural del cuerpo.

Alejandro Lamas comienza, en 1905, con la ensefianza de gimnasia en las escuelas de
Montevideo (Blanco, 1948). En 1903, habia publicado Educacion fisica y primer manual
de gimnasia escolar, libro que detalla en su contratapa otras obras de su autoria, enfocadas
a la instrumentacion del saber médico en el sistema educativo uruguayo y la conducta
moral esperadas: Maternologia; Elementos de anatomia, fisiologia e higiene, arreglados
al programa de 4.° y 5.° afio de estudios de las escuelas primarias de la Republica;
Problemas escolares; Higiene escolar; Educacion moral y disciplina escolar; Economia
e higiene domésticas (Dogliotti, 2014). Por un breve tiempo, a partir de 1908, se encargd
de la ensefianza de la gimnasia en los Institutos Normales; en 1909, desarrolld la
conferencia principal —en la 2.# Conferencia Pedagdgica— titulada «Una leccion de
gimnasia. Su valor fisiologico, higiénico y pedagdgico». Posteriormente, en 1910,
presenta a la Direccidén General de Instruccién Publica el Proyecto de Ejercicios Fisicos
para las Escuelas Publicas, que seria aprobado y ejecutado en 1911, constituyéndose en
el primer programa de educacion fisica escolar.®® El 4 de noviembre de 1911 dicta una
conferencia en el Ateneo de Montevideo, donde propone un plan dirigido a la ensefianza

155 |_a denominacion de las plazas sufre cambios desde la inicial propuesta de 1912, como Plaza Vecinal de
Ejercicios Fisicos (CNEF, 1911, p. 147), a 1913, Plazas Vecinales de Cultura Fisica y la Gltima propuesta de
1915: Plazas de Deportes (CNEF, 1915), (Scarlato, 2015).

1%6 Varias fueron las dificultades en su implementacién, por ejemplo, la ausencia de maestros especializados
o de espacios disponibles y aptos para el gjercicio.
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primaria y a los maestros normalistas. Esta fue publicada en Educacion Fisica e
intelectual conexas el mismo afio.

Receptivo a los principales fundamentos de inclusion de la gimnasia proveniente de
Europa, esto es, el beneficio fisiologico del movimiento, Lamas introduce la gimnasia y
sus ejercicios sistemados, asi como los juegos metodizados (Lamas, 1911). En Uruguay,
la discusion sobre los beneficios y efectividad de lo artificial de la gimnasia frente a lo
natural de los juegos se da desde el comienzo y se contrapone la gimnasia jugada y al aire
libre a los ejercicios monétonos y analiticos de herencia sueca de Ling. El primer intento
de programacion de la ensefianza de 1903 se basa en una traduccion del francés del
Manual de gimnasia sueca para uso de las escuelas primarias de Liedbeck (Gomensoro,
2009), lo que da cuenta de la influencia de esta escuela. La propuesta de Ling habria
divido la gimnasia en militar, estética y curativa (Mehl, 1896). La primera incluia la
esgrima y la segunda, la representacion de ideas o sentimientos mediante posturas. La
curativa implicé ejercicios dirigidos por el médico o el gimnasta instruido en medicina,
para la cura de enfermedades, que se elegian segun una finalidad, produciéndose «una
afinidad directa entre las gimnasias pedagdgicas y la curativa» (Mehl, 1986, p. 192).

La tension entre gimnasia y juegos es explicitada por Lamas, cuando sefiala que la
cultura fisica en las escuelas y centrada en los ejercicios sistemados no es positivamente
atil, y

llena solo una parte de esa cultura, la que dice relacion con el desarrollo
armonico del cuerpo, la que cumple condiciones pedag6gicas de orden,
disciplina y desarrollo intelectual de ciertas facultades, la que llena
condiciones higiénicas, estéticas y condiciones correctivas de posibles
deformidades, pero no la otra, la que pide mucho oxigeno para la
sangre, mucha actividad para los pulmones, mucha sudoracion para la
piel, mucho grito para las cuerdas vocales, viva excitacién para los
centros nerviosos y mucha, muchisima alegria para el espiritu y mucho,

muchisimo regocijo de vida. Esta segunda parte solo pueden darla los
juegos y ejercicios al aire libre. (1912, p. 42-43).

La gimnasia ofrece conocimientos sobre los deberes del hombre consciente de su
cuerpo. Su valor se ubica principalmente ligado a la necesidad de desarrollo y control de
los instintos del cuerpo, asi como la adaptacion al medio. La gimnasia fue ademas la
herramienta indicada o el «<medio artificial bueno, para reemplazar al natural de los juegos
en la escuela en cuyos patios pequefios es imposible realizarlos» (Lamas, 1903, pp. 27-
28). En contraposicion, el juego aparece ligado a cierta naturaleza del cuerpo y a la

naturaleza como medio indicado para su desarrollo. El «aire libre» comienza a ganar
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terreno en el discurso escolar, que ya venia sosteniéndose en el médico, a propoésito de la
profilaxis de contagio de enfermedades organicas y morales (Etchepare, 1913; Rodriguez,
1910). Un nuevo escenario apareceria para dar respuesta a esta necesidad. Las plazas de
cultura fisica se inscribieron en un programa de educacion fisica escolar, debido a los
«inconvenientes de los edificios escolares [que] ni ahora ni nunca podran llegar a reunir
condiciones de higiene y de espacio al aire libre» (CNEF, 1913, p. 12). La gimnasia
continda, a pesar de las discusiones, ofreciendo ventajas para «el desarrollo arménico»,
acordes a la pedagogia y a la higiene.

La cNEF publica en 1911 un Plan de accion elaborado por Julio J. Rodriguez. El plan
tiene la particularidad de definirse como cientifico y de introducir a las plazas en su
funcién principal de popularizar los ejercicios gimnasticos (CNEr, 1911). En «La

educacion fisica es una ciencia», apartado del plan, J. J. Rodriguez afirma que

la educacidn fisica es una ciencia y sabemos gque esta no admite dogmas,
ni principios absolutos, ni estrechez de escuelas. Ella esta basada en las
ciencias bioldgicas y psicolégicas. Para aplicarla, primero se
diagnostica y después se receta, y no como antes, que se aceptaban
métodos y sistemas, como panaceas, gque tanto se aplicaban a un nifio
en pleno crecimiento, como a un adulto que hacia vida sedentaria.
(1923, p. 9).

Las ciencias bioldgicas y psicoldgicas ofrecen el saber natural del cuerpo y por lo tanto
es a partir de la lectura de los datos que este ofrece que debe dirigirse toda actividad. La
legitimidad de la intervencion sobre el cuerpo lo determinan sus efectos positivos y
medibles. La correccidén de malos habitos, de las posturas, de la mala higiene ofrece un
correlativo del normal desarrollo de los érganos. J. J. Rodriguez sefialaba que «sabemos
que los principales fines de la gimnasia son los higiénicos, saludables, educacionales y
correctivos» (1923: 34), y que

cualquier factor o circunstancia que tienda a la supresion de los instintos
y deseos naturales, o cualquier fracaso al tratar de satisfacerlos, impide
el desarrollo normal o favorece el anormal. Durante la nifiez, la escuela
primaria y la plaza de deportes deben tener bajo su responsabilidad el
desarrollo y crecimiento normales de nuestra juventud. (1923, p. 89).

Por este motivo, la centralidad no estd dada por el seguimiento ciego de una teoria,
sino por la constatacion de la eficacia de la aplicacion. Esto esta en consonancia con una
medicina que puso el acento en la semiologia y en la observacién clinica del paciente, por
medio de la evaluacion diagndstica y una escuela que buscaba ingresar al nifio al

laboratorio. El cuerpo debia leerse, pues ofrecia datos naturales.
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En este contexto, la educacién fisica, como disciplina experta sobre la educacion del
Cuerpo organico, surge sobre una episteme asentada en las ciencias naturales y cierto
«saber médicox». Por ello, el Plan de accion de 1923 define a la educacion fisica como
«una ciencia [...], basada en las ciencias bioldgicas y psicologicas» y determina su modo
de operar: «primero se diagnostica y después se receta» (CNEF, 1923, p. 9). Si bien «la
educaciodn fisica es ubicada en un lugar compensatorio a las actividades de la vida, debe
restablecer las energias y vigor necesario para el trabajo. También se destaca su valor
higiénico en su contribucion a la lucha contra la enfermedad» (Dogliotti, 2012, p. 104).
En 1911, Lamas explica, refiriendo a un acuerdo del Congreso de Higiene Escolar de
1907, que

en Asamblea plena se voto la siguiente formula: la escuela es peligrosa
si no garante al nifio contra las enfermedades en incubacion por
deficiencias de higiene y si no favorece la evolucién de su organismo
por una educacion fisica apropiada (Lamas, 1912, p. 28).

En la conferencia del 4 de noviembre de 1911, Lamas expone estadisticamente datos
arrojados por exdmenes individuales realizados en las escuelas publicas, entre noviembre
de 1909 a mayo de 1911, para sefialar la importancia del juego para la educacion fisica 'y
para «el porvenir de la poblacién futura de la Republica» (Lamas, 1912, p. 29). Aquello
evidenciaba un «porcentaje de taras hereditarias, de organismos con capitales biolégicos
pobrisimos con afecciones predisponentes» (Lamas, 1912, p. 29), que indicaban
«inferioridad constitucional» y «pobreza organica» (Lamas, 1912, p. 29). Los nimeros
justificaron la intervencion necesaria y la validez de sus datos se sostuvieron por una
«palabra de alerta basada en los datos de las clinicas médicas». De aquellos datos
surgieron diversas estrategias educativas: los parques de juegos, las escuelas al aire libre,
las copas de leche y la obligatoriedad de la gimnasia cientifica (Lamas, 1912).

La evolucion del organismo implicd la evolucion del hombre todo, por lo que esa fisica
del cuerpo que hay que educar no queda limitada al conjunto de érganos. ElI maestro
Morey Otero sefialaba en La educacion moral y civica; métodos y programas, de 1922,

que

la gimnasia sueca y la gimnasia ritmica deben adquirir amplio
desarrollo por razones de cardcter moral: dan salud al cuerpo, base de
normalidad espiritual; dan gracia, vivacidad, provocan el
endurecimiento fisico, la resistencia; son semilleros de sugestiones de
capacidades, de iniciativa, de valor, de decision, ejemplarios de
solidaridad. [...] no solamente dard un habito precioso por donde se
abrird una puerta de escape a la energia inquieta del nifio, sino que
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valdra mas que el conocimiento de todos los deberes para con el cuerpo,
porgue tendra una eficacia mayor. (1922, p. 585).

La gimnasia es fundamental en la escuela por ser «semilleros de sugestiones» v,
ademas, por dar salud al cuerpo fisico. Si algo permiten estas practicas, es hacer aquello
que Freud habia anotado sobre la transferencia, que el «efecto es tanto mayor cuanto

menos se sospecha su presencia» (1910, p. 47).

5.3.2. El «estado fisico» en las plazas vecinales

La regulacién del cuerpo como organismo no dej6 espacios librados al azar. Cierto
reclamo por un retorno a la naturaleza se presenta como compensador de los efectos de
la artificialidad de la vida en la ciudad, puesto que «al estudiar la antropologia puede
encontrarse una completa evidencia para demostrar que el hombre primitivo era
infinitamente superior al hombre civilizado, en proporciones y estética del cuerpo [...]»
(Rodriguez, 1923, p. 6). El desarrollo de los buenos instintos fue tarea fundamental de la
escuela para los nifios, asi como de nuevos ambitos que se erigian: las plazas de cultura
fisica.

Hacia 1911, la cNEF establecio la creacion de dos plazas vecinales para «proporcionar
al hombre no solo un centro recreativo, sino la ensefianza racional y cientifica de todos
aquellos ejercicios que contribuyan a la mejora, embellecimiento y vigorizacion de la
raza» (Smith, 1913,p. 6).2°" Si bien, como sefiala Scarlato (2015), ya existian espacios
destinados al tiempo libre, la diferencia de estas nuevas plazas radico en «perfeccionar la
raza humana fisica y moralmente» (Smith, 1913, p. 6). Un elemento fundamental para la
comprensidn del cuerpo son los criterios de accesibilidad que se fijaron. No sin debates,
Smith establece que no pueden ingresar los débiles y los retardados fisicamente. Dira que:

Si se impide el ingreso de aquellos que ofrezcan un aspecto exterior
desagradable, corremos el peligro de alejar del sitio saludable a todos
los nifios débiles que muestran la pobreza de su sangre, la insuficiencia
de su alimentacion, o la falta de luz y de aire de sus hogares pobres, en
las escrofulas y en los granos de la cara, en los 0jos enrojecidos, como
ocurre en buena parte de los nifios que concurren a los asilos maternales,
0 que van por la calle vendiendo periodicos. [...] Las restricciones,
deben comprender solo a los que padezcan enfermedades contagiosas,
a los que puedan dafarles, por su constitucion endeble los ejercicios
continuados reglamentarios. (CNEF, 1911, p. 179-180).

157 Juan Arturo Smith fundé fue el primer presidente de la CNEF.
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La apariencia era determinante de la debilidad del organismo y del espiritu. En la
discusion se propone eliminar tres incisos del articulo 3 de la propuesta de Smith,
referente a la imposibilidad de inscripcion:

b) Los que padezcan enfermedades fisicas visibles, que sin ser
contagiosas afecten el espiritu de los demas concurrentes a las plazas.
c) Los que padezcan de enfermedades psiquicas notables a la vista o por
sus actos. d) Los retardados que puedan ser motivo de sufrimiento
propio o causarlo a los demaés concurrentes de las plazas. (Smith, 1913,
p. 29).

Ante este pedido, Smith responderia que en relacion a «los degenerados o retardados»
(CNEF, 1911, p. 181) no son las plazas vecinales sitios mas apropiadas para estos seres,
sino que demandan lugares especiales que ofrezcan un tratamiento cientifico adecuado y,
ademas, no se expongan a la burla de millones de nifios y otras personas sanas. Este
criterio de Smith era bastante recurrente en aquel momento. Ya desde 1882, en donde se
funda una clase para sordomudos, y luego de la visita de Etchepare a Francia y la
publicacién de Los débiles mentales (1913), se comienza a ordenar a los Ilamados
anormales —que no pueden vivir en comunidad con los nifios sanos— en espacios
especialmente disefiados para su contencion. A diferencia de esta posicion, Gomez sefiala
lo fundamental de incluirlos, puesto que es justamente la plaza el lugar de correccion de
las degeneraciones de los sectores méas pobres.

La apariencia del cuerpo adquiere un valor fundamental, puesto que lo desagradable
de estos nifios, principalmente, determiné la posibilidad de su ingreso. Para Gomez, sin
embargo, constituia un mayor peligro dejarlos fuera de un &mbito que fue valorado como
saludable en si mismo, es decir, que su ingreso no podria tener otro efecto que la mejora
de la salud. Como resultado de la discusién se decide eliminar los incisos b, ¢ y d del
articulo 3, que permitiria el ingreso de los anormales. Esto no sucedi6. Si bien quedo
escrito en la publicacién de Smith, en abril de 1913, llamada Plazas vecinales de cultura
fisica, los incisos extraidos permanecieron (Smith, 1913, p. 29). Més alla de esta discusion

y sus derivas,

0 que se instala com os mecanismos de funcionamento da praca seria a
possibilidade de construir, produzir o conjunto de elementos, de dados
capazes de indicar e afirmar o estado de um individuo. As novas pragas
instalam a possibilidade de abrir m&o de uma medicéo, fazer do corpo
um dado objetivo, outorgando una identidade o sujeito. (Scarlato, 2015,
pp. 95-96).
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El estado de cada nifio fue posible de elaborar a partir de la mirada dedicada del médico
y de los elementos de medicion y evaluacion que no quedarian Gnicamente en las
instalaciones escolares. Ya en 1911, fueron incorporados los gabinetes antropométricos
a las plazas (CNEF, 1911).1%8 Estos, segiin Gomez, serian de una inmediata utilidad para
comprobar el estado de salud. En la sesion del 6 de noviembre de 1912, Smith presenta
un proyecto para la conformacion de una Comision Especial de Antropometria, Fisiologia
e Higiene, a cargo de un médico (CNEF, 1911, p. 195), para la Plaza Vecinal n.°1, que

incluyo:

Tarjetas de salud Art. 4.° Una vez solicitada la inscripcion, los
aspirantes deberan someterse a un reconocimiento médico, a fin de
comprobar sus condiciones fisicas. Art. 5.° Realizada la observacion del
facultativo y siempre que no se descubran afecciones que puedan
comprometer la salud, la inspeccién general de la Comisién establecera
la tarjeta de «estado fisico» donde se anotardn ademés de algunos
antecedentes hereditarios, la edad, el sexo, la talla, mediciones y
capacidades del térax, resistencia pulmonar, etc. Art. 6.° Esta tarjeta
guedara anotada en un registro especial, con sus respectivas
anotaciones. Una vez cada seis meses se verificaran las comprobaciones
necesarias, a fin de rectificar los nuevos detalles que se observasen, y
establecer las equivalencias. Art. 7.° EI examen médico y el carnet de
estado fisico son de caracter obligatorio, sin cuyo comprobante no se
entregard el distintivo de entrada a la Plaza. (CNEF, 1911, pp. 271-272).

Fue obligatorio someterse a la evaluacién médica, asi como su control semestral. Los
«registros especiales» detras de la tarjeta de estado fisico, que identificd al nifio sano y
apto, oficié de historial médico para las plazas. Acompafiando los requisitos, otros
papeles de igual relevancia jugaron las normas morales y las buenas costumbres, que no

pudieron desligarse de las normas higiénicas.

1.° Las plazas de cultura fisica te daran inteligencia, fuerza y vigor no
para gque abuses de esos dones en tu favor, sino para que los uses
reflexivamente y en favor de tus semejantes. 2.° Sed bueno, culto,
afable, y respetuoso con tus semejantes, y muy especialmente con los
nifios, las sefioras y los ancianos. 3.° No te dejes arrebatar por la ira,
medita tus acciones antes de obrar. 4.° Sed reflexivo, no impulsivo. 5.°
Usa de buenas maneras y palabras cultas, que con ello atraeras
simpatias. Las maneras groseras producen repulsion y antipatias. 6.°
Usa el lenguaje de las personas bien educadas y no limites el usado por
la gente grosera. 7.° La riqueza en el vestir no es necesaria para traer e
imponer respeto, pero si lo es la limpieza, la pulcridad en la persona y
en sus trajes, condiciones que estan al alcance de todos. 8.° No huyas
nunca de un peligro imaginario ni te dejes dominar por el péanico,
medita, reflexiona antes de actuar: si te encuentras en agrupacion,

1%8 Como detalla Scarlato (2015), los primeros aparatos se ubicaron en el club L’ Avenir y se promovid su
uso en la CNEF a partir del ofrecimiento de los médicos Giriale y Casella.
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piensa a quién tus fuerzas, tu vigor y tu vida pueden ser (tiles; si hay
nifios y mujeres en los circunstantes, ayGdales los primeros; después
ayuda a los ancianos, después a tus iguales; el Gltimo, a ti mismo. 9.°
No concurras a lugares de ocio o de malas costumbres. 10.° Habla
siempre a tus superiores con el sombrero en la mano. No entres a local
cerrado sin llevarlo en igual forma. (Smith, 1913, p. 18).

El papel de la plaza fue fundamental respecto al deber ser del ciudadano, elemento que
como fue descrito por los medicos del Novecientos, fue clave para prevenir enfermedades
de todo tipo. Todo hombre racional y honesto debia respetar las normas higiénicas y
morales.

Hacia la segunda y tercera década, se produce un cambio en los pardmetros de
normalidad, mientras que en la primera década se priorizé el «estado fisico», con gran
influencia sobre la apariencia, la segunda y tercera década puso su mirada en la respuesta
eficiente del cuerpo. Esto puede evidenciarse en el Plan de accion de 1923 que incorpora
los «certificados de eficiencia normal, para varones y mujeres» (Rodriguez, 1923, p. 56).
La plaza se dispuso como «campo de experimentacion» (Rodriguez, 1923, p. 56), de
acuerdo a una mirada sobre el sexo y el desarrollo evolutivo, se determind, por ejemplo,
que «un nifio normalmente desarrollado, debiera a la edad de 13 afios correr 50 metros en
9 segundos, dar un salto largo corriendo de 3m 25 cm, hacer 4 flexiones en la barra, etc.»
(Rodriguez, 1923, p. 56). Estas préacticas de medicidn se fundamentaron por la via del
experimento como practicas cientificas y de alli su valor pedagogico e higiénico. De la
gimnasia al sport, los cambios acompafiaron la racionalidad politica de la época que,
instalada en el discurso organico, no fue otra cosa que el correlato de una economia
politica. Eficiencia y eficacia fueron progresivamente los nuevos codigos del cuerpo, la
tarea de instituciones y funcionarios fueron entonces las de direccionar al maximo la

produccién de los cuerpos.

5.3.3. Lagimnasia, el juego y el deporte en el hospital

En 1930, el psiquiatra argentino Alejandro Raitzin publica «Gimnasia, deporte y
juegos de la terapéutica psiquiatrica», en la Revista de Psiquiatria del Uruguay. El texto
presenta a la gimnasia, al juego y al deporte como agentes claves de las técnicas
psiquiatrico-hospitalarias, imprescindibles para el tratamiento de los enfermos mentales,
en base a la critica sobre el papel otorgado a la laborterapia como agente terapéutico. El
médico evalUa que, si bien no se desconocio6 su importancia, ciertos criterios fueron poco

discutidos. En este sentido, Raitzin sefiala la importancia de incluir la gimnasia, el juego
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y el deporte como un paso cronoldgico previo a la laborterapia. El trabajo, asi como la
sexualidad, constituyé uno de los elementos fundamentales para medir la salud del
hombre moderno, segin parametros de productividad; la meta es retornar al estado
saludable del hombre modelo (Foucault, 2000).

El impasse del saber psiquiatrico y la salida ecléctica adoptada permite la introduccion
de estos agentes, ya conocidos, aunque poco valorados. Cémo evalla el psiquiatra

argentino, su intervencion es oportuna

ahora justamente que se ha producido un impasse entre las diversas
técnicas (bioldgicas, quimicas, psicolégicas, etc.), y se las entra a
considerar con un amplio espiritu ecléctico, que va sobre todo
disefiando las tendencias integrales de la terapéutica actual, que tiene
por base los postulados modernos de la fisioldgica y de la patologia.
(1930, p. 758).

La salida supuso un concepto de enfermedad mental que reuni6 lo organico y lo
psicologico, y, por lo tanto, un tratamiento que tiene el doble objetivo de encauzar «el
equilibrio y la salud, la esfera somética y la psiquica» (Raitzin, 1930, p. 758). Dos esferas
se amalgaman para nombrar a la terapéutica como integral —como solucién a los
problemas psicéticos y neurdticos— para un individuo que, aunque se divide en
organismo y psiquis, también es integral. Existe una «correspondencia psico-somatica en
el terreno fisiolégico, como lo demuestra el diagnostico y el prondstico [que] obliga
I6gicamente a contemplar también la terapéutica psiquiatrica, el valor de los métodos
unitarios y la aplicabilidad de los recursos integrales» (1930, p. 759). Se reitera a lo largo
del texto que la inclusién de estas técnicas (y agentes) responde al criterio de euritmia,
esto es: el equilibrio fisico y mental que «penetra en el espiritu a través del cuerpo»
(Raitzin, 1930, p. 570). Raitzin recurre a una cita de Ortega y Gasset, sobre el espiritu
deportivo, que destaca el lugar del cuerpo en la modernidad y cédmo este «toma su
desquite sobre el espiritu [...] y por eso ahora vamos al cuerpo» (1930, p. 570). Con esta
cita destaca la centralidad del cuerpo y el valor del cuidado de la salud, y sefiala que, si
bien le parece excesivo cierto abandono tajante del espiritu, «para los fines exactamente
euritmicos, en el fondo favorece, del mejor modo, la ley del equilibrio y la estabilidad»
(1930, p. 570). Observa ademas que «estamos por lo visto, en un momento bioldgico de
reaccion» (1930, p. 571). Raitzin (1930) dira que el lugar secundario en la psiquiatria se
debe a una ignorancia de los fundamentos de estos agentes y de la unidad psicobiologica

de las afecciones mentales y neuréticas.
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El surgimiento de la obra de Sigmund Freud y su incidencia en psiquiatras como Eugen
Bleuler producen un tercer paradigma: la psicopatologia.

En este periodo podemos mencionar en Francia a Theodore Ribot (1839-1916) y a
Pierre Janet (1851-1947), y la escuela de la psicopatologia dinamica, con una nocién de
estructuracion evolutiva del aparato psiquico. Se destaca Henri Ey como representante en
Francia del paradigma de las grandes estructuras patologicas desde mediados de la década
de 1920 hasta 1977. Estos se mostraron menos interesados por buscar en el cuerpo
fisioldgico la causa Unica de la enfermedad. EI hombre es tomado como totalidad, donde
lo fisiologico y lo psiquico se reintegran en una funcion adaptativa. Un elemento
fundamental a atender en la revision histdrica y epistemoldgica de la psiquiatria moderna
es la nocion de enfermedad, pues el binomio normal/patoldgico ird desde el discurso
médico al pedagogico sin filtro alguno. Segin Canguilhem (2009) esta nocion
psiquiatrica de enfermedad responde a una concepcién dinamica: como ruptura de la
armonia, del equilibrio entre las fuerzas implicadas en el funcionamiento del
organismo.*®®

Si hay que considerar a la gimnasia, al deporte y a los juegos en el hospital psiquiatrico,
es porque son verdaderos agentes terapéuticos, no «simples distracciones sin mayor
trascendencia curativa o profilactica». No tenerlos en cuenta «va hasta contra los
preceptos mas elementales de la higiene mental» (Raitzin, 1930, p. 773). Raitzin coloca
a estos agentes en un mismo nivel de relevancia que otros utilizados cominmente por la
psiquiatria, aquellos que «buscan interferir y transformar la red causal que constituye la
etiologia, confirmar la diagnostica y verificar el valor semioldgico de los signos y
sintomas» (Dunker, 2011, p. 415).

Como sefialaba Barran (1999), la preocupacion por el dominio de los instintos atraveso
el discurso del Novecientos. Raiztin colocara al juego como un agente especificd cuyo
valor radica en reflejar lo instintivo del hombre, elemento que es sefialado tambien por
Lamas para el caso uruguayo desde 1911. A diferencia del trabajo, que viene pautado
desde afuera y no es placentero, «el juego emerge del fondo instintivo nuestro y la puesta
en accion de aptitudes originarias en nosotros, sin esfuerzo y sin coercion» (Raiztin, 1930,
p. 573). El juego aparece ligado a cierta naturaleza del cuerpo y a la naturaleza como

medio indicado para su desarrollo. Como vimos con las plazas vecinales como elemento

159 paulina Luisi, en 1919, insistia en la armonia, equilibrio y proporcion del cuerpo. Nociones que remiten
a la idea de integralidad del cuerpo. Ver capitulo 3.
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paradigmatico, el «aire libre» comienza a ganar terreno en el Novecientos, a proposito de
la profilaxis de contagio de enfermedades organicas y morales. Sin embargo, no es
destacado por un valor intrinseco, sino como paso intermedio y auxiliar en el camino
hacia la laborterapia, pues «preparan de un modo racional y mas biologico [...] su accion

curativa» (Raiztin, 1930, p. 573). Especificamente dira sobre la gimnasia que,

en todas sus formas, no es, como habitualmente se cree, un factor de
desarrollo y de regulacion destinado a ejercer sus efectos en la esfera
somatica exclusivamente; es también, y a pesar de sus apariencias, en
alto grado un medio psicoterapico de regulacién inconsciente, paulatina
y firme de los instintos, tendencias animicas, conductas, etc. (1930, p.
765).

La perspectiva dinamica de Raitzin reconoce en este agente un trabajo directo sobre el
organismo, pero sobre todo uno indirecto sobre la psiquis, los instintos, las conductas.

Como sefiala,

es quizas el mas grande y activo complemento en la tarea de regularizar
los hébitos de vida, que realiza pasivamente la disciplina del medio
ambiente nosocomial. A los beneficios de orden somatico deben
agregarse asi, todos aquellos de orden psicoldgico, que irradian del
bienestar organico, o de la capacidad motriz, o psico-sensorial,
adquirida con los ejercicios gimnasticos, los deportes y los juegos
(1930, p. 765-766).

Esta cita da cuenta de una division entre una psiquiatria que toma al organismo y su
funcionamiento fisiol6gico como base de todo equilibrio mente cuerpo, y, por otro, uno
que enuncia «un medio psicoterapico de regulacion inconsciente, paulatina y firme de los
instintos, tendencias animicas, conductas». El criterio de que los agentes no solo ejercen
sus efectos en lo somético, sino también en lo psicoldgico, refieren al aprendizaje moral
y de los hébitos civilizados. Si bien el argentino sefiala que no actGa Gnicamente sobre el
organismo «como habitualmente se cree», estas practicas del cuerpo fueron, para fines
del xi1x y comienzos del xx, claros agentes de persuasién de los comportamientos. La
moral y los habitos educan al cuerpo, asi como el equilibrio organico permite al espiritu
y al cuerpo tender al bienestar.

El articulo destaca cierto atraso de la psiquiatria en relacion a la pedagogia y la
puericultura, que ya contemplaban desde tiempo la centralidad de estos agentes por su
valor terapéutico y de higiene, y porque «ninguno como ellos tiene [...] la virtud de actuar
de modo mas hondo y sincronico sobre el estado organico morboso y el dinamismo

psiquico perturbadox» (Raitzin, 1930, p. 765). Para el médico, la enfermedad mental se
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debe a un desorden de los instintos, por lo tanto, requiere una «correccion y la educacion
de la actividad instintiva» que es lo mismo que decir «dirigir hacia una senda armonica a

la actividad mental y corporal» (1930, p. 771). Explica que

en los [medios] pedagdgicos es donde se ha podido observar cémo esta
correlacion psiquica se traduce por modificaciones de caracter,
educacion de la voluntad, de los sentimientos, mayor confianza en si
mismo, valor y hasta euforia, por el desarrollo de las aptitudes psico-
sensoriales, de las facultades morales, del aumento de la capacidad
inhibitoria. (Raitzin, 1930, p. 767).

Entre las gimnasias que propician la euritmia destaca la modalidad ritmica. La armonia
Ileva un ritmo trazado por las leyes que gobiernan la vida, la mente y el organismo, las
leyes de la fisica. Por este motivo cientifico, la gimnasia ritmica puede penetrar en la
profundidad de lo psiquico y lo somatico, «y reestablecer la profunda conexion bioldgica
del hombre con los ritmos que animan la vida» (1930, p. 771). El argumento ubica a esta
técnica como solidaria a cierta naturaleza del cuerpo, donde «el musculo no dirige ya al
cerebro, sino que es gobernado por el cerebro, y el cerebro aprende a dirigir a su vez al
musculox» (1930, p. 770). Hay una correspondencia entre el cuerpo y el cerebro y «entre
los gestos instintivos y los ritmos conscientes o inconscientes» (1930, p. 770-771). Esta
apreciacion, que busca resaltar cierta armonia y espontaneidad del movimiento, separa al
cerebro como parte comandante del cuerpo, y a los gestos instintivos, de los ritmos
conscientes o inconscientes.

¢De gué estd hablando cuando remite a regulacién inconsciente, los instintos y las
tendencias animicas, capacidad inhibitoria, ritmos conscientes e inconscientes? Hacia el
final del texto, dird que si bien lo que presenta es una anticipacién doctrinaria, la
aplicacion de estos agentes ya estaba siendo utilizado por la neuropsiquiatria infantil y
los métodos psicomeloterapicos, y se halla en «las tendencias, bioldgicas y psicogenéticas
de la psiquiatria mas moderna, especialmente en las teorias freudianas» (1930, p. 774).
El punto en el cual Freud es nombrado incluye la interpretacion de que en la locura el
sujeto retrocede a la etapa infantil de la evolucién psiquica, por ello la necesidad del
volver al juego y a la gimnasia. Esto no solo porque responde a un criterio de desarrollo
psiquico, sino porque

son como para el nifio, y en la higiene del adulto, un facto educativo
[...] representan un trabajo intelectual, un ejercicio y una escuela de
lucha y un esfuerzo de la voluntad, acompafiados de estados emotivos,

de placer, de alegria o de dolor, que remueven su sensibilidad y
satisfacen a las mas profundas tendencias instintivas, cuya represion,
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inhibicibn o exclusidén, precisamente, han ocasionado esos
traumatismos psiquicos, sobre cuya importancia etiopatogenia tanto nos
ha ilustrado los estudios de la escuela psicoanalitica Freud y sus
congéneres. (1930, p. 774).

Aquello que se presentaba como una division del discurso, aparece evidenciado con el
explicitacion de la lectura de Freud. De ese modo, el articulo trabaja a la gimnasia y al
juego entre una psiquiatria dindmica, que no deja de volcar todo origen en lo organico
(Lacan, 1971), y lo que parece remitir a la teoria de la represion de Freud. La gimnasia,
pero principalmente el juego, permitiria «liberar» sentimientos y sensibilidades, cuya
represion conduce a las patologias entonces conocidas. A su vez, Raitzin explica que

respecto a estos medios

su aplicacion es obra de profilaxis y terapéutica a la vez, y no hay duda
de que, asi como son capaces de desarrollar buenos musculos y abrir
paso a nuevas cualidades psiquicas en la gente normal, pueden
enderezar en cierto grado la voluntad claudicante, la personalidad
disgregada, el desorden de los instintos y de los habitos de vida, los
sentimientos morales pervertidos, las fuerzas inhibitorias desgastadas,
el desequilibrio, en fin, en el que se desenvuelve la actividad psiquica y
nerviosa del insano y del neurdpata. (1930, p. 778).

La alegria y el dolor que naturalmente originarian las practicas gimnasticas y los
juegos tienen como contrapartida un trabajo consciente sobre el cuerpo y la moral, donde
la adquisicion de habitos, para dirigir las conductas, acompafaron justificativas
terapéuticas o profilacticas. Alli donde Freud sefiald una hipdtesis de funcionamiento
inconsciente, el médico encontré un modo de proceder. Freud ofrece los elementos para
direccionar los instintos, hacer surgir las fuerzas inhibitorias y reprimir lo que ha salido
de su direccion y que no permite la euritmia, el equilibro entre cuerpo y la mente del
hombre saludable. De lo que se trata es de conducir los gestos instintivos para alcanzar
su ritmo correlativo consciente o inconsciente, en tanto que el sujeto es una unidad
(integral) dirigido por la fisiologia del cerebro (Raiztin, 1930).

De este lado o del otro del Rio de la Plata, la gimnasia y otras practicas del cuerpo se
reconocieron como medios fundamentales de la terapéutica, no solo por su influencia
sobre lo organico, sino por sus efectos pedagdgicos, es decir, de direccionamiento. El
punto de solidaridad de la terapéutica con las técnicas de la pedagogia esta en que la
enfermedad mental se represente como un desorden de los instintos. Distanciados de la
causa Unica de la enfermedad, alojada en la anatomia o en la fisiologia del cuerpo, otros
asuntos de igual importancia debieron atenderse. El sujeto fue representado como aquel

que tiende al equilibrio y a la estabilidad de su psiquis y su organismo, que se afectan
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mutuamente. En este nuevo hombre integral de la psicologia dinamica, sucede una
regulacion inconsciente que se vuelca sobre el sujeto como herramienta pedagdgica de
persuasion, por la via imperceptible, y por esto funcional, la gimnasia y el juego acttan
para modificar los comportamientos, asi como los habitos del mundo productivo, del
hombre saludable. El tratamiento propuesto esta determinado por el juego entre el goce y
la represion sutil de instintos. Frente al excesivo argumento del «desquite sobre el
espiritu» de Ortega y Gasset, Raitzin afirma, con él, que estamos «en un momento
bioldgico de reaccion» (1930, p. 571). De esta forma lo que Freud postul6 en 1890, que
el tratamiento psiquico «quiere decir, mas bien, tratamiento desde el alma» (Freud, 1890,
p. 115), es tomado como instrumento pedagdgico en un trabajo sobre el cuerpo, sobre lo

que ha salido de su cauce natural.
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Capitulo 6. Los signos y sus dispositivos de lectura

Como lo fisico, tampoco lo psiquico es
necesariamente en la realidad segin se nos
aparece.

Sigmund FREUD

Como sefialara Duffau (2015) desde comienzos del siglo xix, los alienistas oscilaron
entre dos modelos nosograficos para explicar la enfermedad mental: el organicista, que
busco una lesion cerebral, y otra vision de caracter moral y social que explico el desorden
por la existencia de un terreno social patégeno habitado por el individuo. Lo singular de
la disciplina psiquiatrica en nuestro pais fue su inclinacion por la segunda posicion, fue
recurrente el problema de la herencia, es decir, de una realidad social y biolégica donde
la predisposicion congénita despertaba por el medio social. De esta forma los diagndsticos
médicos fluctuaron entre fendmenos que podian ser organicos o adquiridos en el medio
social. De aqui que la psiquiatria y la pedagogia tuviesen tanto dialogo. Si los problemas
del cuerpo, del gobierno del cuerpo, hubiesen sido solo organicos, la pedagogia habria
tenido poco alcance. No fue, entonces, tanto el cuerpo organico como el semioldgico,
como el lenguaje del cuerpo, el que determiné la demanda de uno y otro.

Los desarrollos de la semiologia hicieron que el paciente y el médico ya no pudiesen
hablar méas la misma lengua (Dunker, 2011), y la mirada fuera puesta en el sintomay en
los signos del cuerpo. Nos interesa trabajar sobre algunos aspectos de la semiologia como
uno de los elementos que permite dar forma a la clinica (Dunker, 2011).1%° Elemento
fundamental para revisar como se constituyo el cuerpo, entre la clinica y la ciencia
natural. De lo que pudo observarse alli, derivaran los significados del cuerpo, como un
desciframiento de sefiales. Se trata de ver de qué manera se toparon en el encuentro con
el sintoma, el inconsciente y el cuerpo.®® En este sentido, este capitulo aborda el lugar de
objeto del paciente y del escolar que, bajo los dispositivos de historiales clinicos y
escolares, fueron estudiados, observados y sometidos a tratamientos, evaluaciones y

analisis. Veremos cOmo estos dispositivos de registro, evidencian obstaculos

160 Seguin Dunker (2011), la clinica esta constituida por la terapéutica, la etiologia, el diagnostico y la
semiologia, que se articulan segun la posicion clinica: médica, psiquiatrica o psicoanalitica. La subversion
del psicoanalisis gener6, en la ruptura con los parametros originales en su pretension freudiana de ser
ciencia natural, una reorganizacion de aquellos elementos de la clinica médica.

161 No nos interesa ver si el sintoma fue «bien o mal» leido, segin «la subjetividad de la época», sino
considerar la lectura del sintoma, su formulacién y su tratamiento justamente como un sintoma que cerco
un modo de entender el cuerpo. En este sentido, conviene diferenciar al sintoma de la historicidad del
sintoma.
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epistemoldgicos al sefialar los limites del saber médico, pero también los propios del

discurso psicoanalitico.

6.1. La relacion epistemo-somatica. El sintoma como «ecuacion

simple»

En la clinica médica, los desarrollos de la semiologia hicieron que la mirada fuera
puesta en el sintoma y en los signos del cuerpo. La observacion fue la herramienta
principal de su constatacion, pues la caracteristica de los sintomas fue el ser visibles y
sujetarse por los sentidos, hasta conformar signos. En el texto Introduccion al estudio de
la terapéutica, Duprat realiz6 una descripcion del sintoma y su tratamiento en medicina.

Alli sefial6 que

en toda alteracién de la salud es preciso determinar su origen, investigar
las causas perturbadoras, analizando para ello las alteraciones
somaticas y funcionales del organismo cuyo conjunto constituye el
proceso morbido, el cual a su vez provoca desviaciones secundarias
objetivas y subjetivas que llamamos sintomas o elementos mérbidos.
(1911, p. 172).

El cuerpo aparece bajo el registro de lo somatico, es decir, como dato —principio
tangible—, opuesto al alma —inasible— y en la definicién bioldgica de lo viviente como
organico (Assoun, 1998). Cualquier alteracién de este cuerpo presenta un origen que el
médico debe encontrar y produce sintomas o elementos morbidos como efecto
secundario. En esta materialidad que puede ser alterada, la «ecuacion es simple: la causa
morbida se aplica sobre el organismo y del choque del terreno [soma] y del grano [causa
morbida] nace la resultante morbida. Es en este orden y no en otro» (Duprat, 1911, p.
176). La tarea del médico es constatar la sucesion de los fendmenos, descubrir su
encadenamiento, es decir, conocer la causalidad que los liga. Como describe Foucault
(2004),

la formacion del método clinico esta vinculada a la emergencia del
médico en el campo de los signos y de los sintomas. [...] en lo sucesivo,
el significante (signo y sintoma) serpa enteramente transparente para el
significado que aparece, sin ocultacion ni residuo, en su realidad mas
maquinal, y que el ser del significado —el corazén de la enfermedad—
se agotara entero en la sintaxis inteligible del significante. (p. 132).

Para esto, se encontraron dos modos de estudiar los hechos o fenédmenos vitales: el
analitico y el sintético. Con primero, los fenOmenos «pueden observarse y describirse en

su conjunto y en sus detalles, en su distribucion y en su sucesion, en sus relaciones de
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simultaneidad y de concordancia con fendmenos afines y también en sus relaciones
aparentes o positivas» (Duprat, 1911, p. 163), sin embargo, nada dicen de las causas que
los producen, ni de sus efectos. Mientras este modo «no nos instruye acerca de la nocion
de causalidad que liga los fendmenos entre si» (Duprat, 1911, p. 163), el modo sintético
permite conocer «cual es este lazo causal, penetrar el sentido mas intimo de los hechos,
de sus causas y de sus efectos, estudiando uno y otro término de la ecuacion cientifica»
(Duprat, 1911, p. 163). Los fendmenos del cuerpo podian ser organicos o adquiridos en

el medio social, pues

todo fendmeno vital [...] reconoce una doble condicién, esto es, un
cuerpo y un medio: lo que actia como estimulo y aquello que
reaccionando pone de manifiesto las propiedades especiales inherentes
a su constitucion, o, en otros términos, todas las actividades del
organismo estan continuamente sometidas a ciertos estimulos de los
gue unos son externos (alimentos, aire, etc.) y otros son internos
(sangre, nervios, etc.) y estan encargados de difundir las estimulaciones
0 excitaciones. (Duprat, 1911, p. 167).

El cuerpo se representa con un interior y un exterior, se expone a un ambiente y al
incorporar elementos externos, reacciona y manifiesta sus propiedades constitutivas
naturales. Para conducir los estimulos externos —aquellos que ingresan al cuerpo— que
favorecen «la conservacion y el desarrollo del organismo» esta la higiene, para estudiar
los que dan al cuerpo «influencias mérbidas» esta la patologia, y la terapéutica ofrece
«influencias curativas o agentes terapéuticos», para cambiar y alcanzar el estado sano
(Duprat, 1911, p. 167). Diversos casos presentados en la Revista Médica del Uruguay,
dan cuenta de que el sintoma se reconoce como una simple ecuacion y un error natural,
que el medicamento o el dialogo de la raz6n puede resolver.

Un texto paradigmatico es el de Etchepare de 1913.1%2 Alli puede leerse como la
medicina defini6 al sintoma como sefial de una falla organica, la ceguera o directamente
una mentira, y como si bien deja asomar un reconocimiento del lugar de la palabra, este
dista de anudarse a un deseo de saber anclado en el sintoma. Alli, donde el vacio de saber
opera en el cuerpo, colocan «punto interrogante en el diagnéstico» (1913, p. 121), aunque
igualmente realizan un tratamiento fisico (electricidad y bafios) y de sugestion. La
psiquiatria que quiso ser Naturwissenschaften no logro encontrar en el organismo todas

las causas, por lo que recurrié al germen moral medido por las conductas visibles del

162 Se trabajaron algunos asuntos en los capitulos 2 y 3.
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cuerpo disfuncional .*%® La formula del sintoma, de las reacciones a los estimulos internos
y externos del cuerpo, esta dado por esta lectura que combina ciencia e ideologia. El saber
médico presentd manifiestas dificultades para aislar especies morbosas, por lo cual los
prejuicios matizaron, cuando no determinaron, los juicios clinicos objetivos y méas o
menos cientificos (Huertas y Del Cura, 1996). Entre los elementos ideoldgicos centrales,
el higienismo, la eugenesia y la degeneracion constituyeron la base desde donde recibir
las nuevas ideas. De esta forma la ciencia médica unifico saber y verdad del cuerpo, y le
solicité al sujeto que actle en consecuencia. Lo que Freud pudo aportar en este punto fue
pensar un cuerpo que sostiene un saber y una verdad de dificil acceso, en contraposicion
al fraude, a la mentira y, en algunos casos, a la pretension de haberla develado en su

correlativo fisioldgico, una vez hubiese desaparecido el sintoma.

6.1.1. Formular la ecuacion: entre la teoria y la experiencia

La semiologia fue determinante pues establecié los limites del didlogo entre el paciente
y el médico, como «una clasificacion y organizacion de signos, indices, sintomas y
rasgos», significativos a la mirada clinica (Dunker, 2011, p. 403). El sintoma, del latin
symptoma, tomado del griego symptoma, alude a coincidencia o su posterior derivacion
en ‘ruina, desecho’ (Corominas, 1987, p. 537). En su valor secundario (Duprat, 1914), de
resto, los sintomas alcanzan el valor de signos por la mirada del médico que sefiala la
verdad camuflada de ese cuerpo. Estos signos son generalizables y estables, no dependen
del paciente, sino de la lectura correcta del profesional, por ejemplo: fiebre-infeccidn
(Foucault, 2004), de lo que se deduce que mas alla de la mirada, lo determinante es el
orden, la posibilidad de su articulacion y su lectura (Clavreul, 1978).

Respecto al acceso a la inteligibilidad del sintoma, la medicina puede conocer, tal
como indic6 Duprat, cual fue el lazo causal, el sentido de los hechos, de sus causas y de
sus efectos. La dilucidacion de la ecuacion implico alcanzar «el ideal de la ciencia:
determinacion estrictamente imaginaria, requerida para que las representaciones sean
posibles» (Milner, 1996, p. 37). Esto supone que los sintomas y los signos preexisten al
lenguaje. Es el médico quien nombra el padecimiento, como aquel que «abre el secreto

de la enfermedad, y esta visibilidad es la que hace a la enfermedad penetrable a la

163 Siguiendo a Foucault y su «funcion psi» (1973- 1974) si el médico pudo estar a cargo de la «direccién
de conciencia», no fue por los conocimientos que dispuso, sino por levantarse como poseedor de un saber,
diriamos con Lacan, por su lugar como supuesto saber. Si pudo levantarse con tal poder en la sociedad, uno
de los mecanismos fue la presentacion de enfermos (Allouch, 2007).
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percepcion» (Foucault, 2004, p. 130), permitiendo que emerja la significacion (Dunker,
2011).

Se trabaja incesantemente para nombrar aquello que le sucede al cuerpo y dotarlo de
un sentido, fijarlo en el conocimiento como verdad de la ciencia. Lo constatable esta
mediado por leyes comunes, a todo organismo, provenientes de la fisica y la quimica, que
rigen las leyes terapéuticas que «deberan determinar la accion de los agentes terapéuticos,
sobre el organismo sano o enfermo, ellas se deducen mediante la experimentacion y la
observacion clinica, pudiendo alcanzar una rigurosa precision» (Duprat, 1911, p. 188).

Aun asi,

si es facil sentar las indicaciones generales, en multiples casos es
todavia un punto menos que imposible llenarlas cumplidamente y que
el médico debera contentarse con medios y procedimientos provisorios
que podra controlar clinica y experimentalmente y valiéndose de
estadisticas cuyo valor es el de «un empirismo absoluto enmascarado
bajo la falsa apariencia matemética» (Auguste Comte, Cours de
phyosophie positive). Los resultados asi obtenidos habra que irlos
abandonado a medida que el progreso permita aumentar el nimero de
leyes terapéuticas, dado que las leyes bioldgicas son igualmente exactas
en Fisiologia y en Clinica, puesto que ellas explican todos los
fendmenos vitales normales o no. (Duprat, 1911, p. 188).

La medicina supo desarrollarse bajo la premisa de derivarse de los hechos, es decir, de
objetos reales constatables, bajo uso cuidadoso y desprejuiciado de los sentidos. Basta
con seguir el método para luego construir las leyes generales de explicacion, garantizadas
por este (Chalmers, 1982). Como sefial6 Duprat, la tarea del médico se circunscribe en la
constatacion de la sucesion de los fendmenos, en descubrir su encadenamiento, es decir,
en conocer la causalidad que los liga. Parece no haber, para la medicina, una brecha entre
ciencia y experiencia. Como es conocido, con Galileo y el método cientifico
experimental, se conforma la ciencia moderna con dos caracteristicas principales: la
matematizacién de lo empirico y la relacion con la técnica, es decir, la transformacion de
lo real (Milner, 2000). Un tercer elemento es la posibilidad de falsacion y aqui la medicina
parece no cumplir los requisitos exigidos (Ginzburg, 1989). La posibilidad de que los
enunciados puedan ser refutados empiricamente entra en conflicto con el aspecto clinico
de la medicina. Por un lado, la ciencia médica (leyes y la experimentacion), por otro, la
experiencia. La empirea a la que accede la clinica dista de aquella a la que se accede por
la experimentacion, como sefiala Ginzburg (1989) procede por una via conjetural,
caracteristica que se hace evidente en la semiologia. En este sentido, las sefiales del

cuerpo, que la medicina toma por los sentidos, no son méas que indicios, distan de ser
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precisos y exactos a las leyes de la ciencia. Basta con intentar repetir el fenOmeno para
evidenciar su imposibilidad y es que entre la experimentacion y la experiencia esta el
sujeto.

La ecuacion se vuelve simple pues se formula bajo el ideal de la ciencia, eliminando
al sujeto. El sintoma que aparece en la clinica, siendo hablado por un sujeto que padece,
es convertido en signo por el medico (Foucault, 2004), de forma que alli pueda ser
objetivado, generalizado, clasificado. Lo que el paciente pronuncia ingresa como un dato
mas de aquello observable, que tendra valor de verdad Unicamente si es corroborado por

la mirada del médico.

6.1.2. Resolver la ecuacién

Es frecuente en los escritos el reclamo médico por introducir a los estudiantes de
medicina en contacto directo con la naturaleza de los signos del cuerpo, como sefiales que
se ofrecen a los sentidos de los hombres y por ello al conocimiento (Duprat, 1911-1914;
Etchepare, 1912; Rossi, 1916). Michel Foucault analiz6 en el Nacimiento de la clinica la
«mirada clinica» que supone ubicar los signos que se ofrecen como realidades naturales,
es decir, por «si mismos» a la mirada del médico. Esto supone como condicion el silencio
de las teorias, donde «la mirada y la cosa vista, la una frente a la otra, encuentran su sitio»
(Foucault, 2004, p. 130). Tal como sefialaria Alfredo Navarro,'®* los cursos magistrales
tendian a desaparecer en Europa y el espacio reservado para la teoria se minimizaba,

colocando el acento en la practica. Decia al respecto:

separar la patologia de la clinica es un imposible, y también separarla
del laboratorio; es el profesor de clinica a quien corresponde ensefiar la
patologia, es él quien debe ensefiar la enfermedad con el enfermo por
delante, como es al hombre de laboratorio a quien corresponde
completar esa simple instruccion mostrando con el érgano a la vista cudl
es la alteracion que ha traido los sintomas de la enfermedad. Fuera de
ahi la ensefianza tendra que ser profundamente defectuosa. (Navarro,
citado en Oddone; Paris, 1971, pp. 446-447).

Como sefiala Rodriguez (2010), si bien el pragmatismo parecia tener terreno dominado
en la investigacion y en la ensefianza universitaria, el consenso no era absoluto. Por
ejemplo, «Ricaldoni sefiala el peligro de un excesivo practicismo que abandonado a si
mismo solo puede dar, como resultado final, no auténticos hombres de ciencia, sino

empiricos y enfermeros méas o menos habiles» (citado en Oddone; Paris, 1971, p. 447),y

164 Decano de esta Facultad de Medicina a comienzos del siglo xx.
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que el progreso de la medicina se debe a «los grandes tedricos». Estas discusiones
estuvieron presentes, aunque en general no tomaron otra via que la de dividir en dos partes
la ensefianza: una tedrica, la otra practica (Rodriguez, 2010). Este es un momento
fundamental del discurso médico, puesto que el reinado de la experiencia practica
desnuda al signo de todo orden simbdlico, desprovisto de lenguaje; la corroboracion de
los signos (con o sin tecnologia) se presenta como saber natural y espontaneo. La
evidencia de la prueba es la de un saber objetivo, desvinculado de la intervencion del
médico o profesor, no hay sujeto inmiscuido en tal saber. Francisco Soca explicaba del

siguiente modo una didéactica:

Investigo delante de los alumnos y clasifico los sintomas y por medio
de ellos me elevo l6gicamente al diagndstico y prondéstico y llego a las
conclusiones terapéuticas, es decir a la accion que es el fin totalizado
de toda medicina. Pero antes de entregarme yo mismo a estas
investigaciones, hago que mis discipulos las realicen ellos mismos en
mi presencia y controlandose reciprocamente. Yo juzgo en definitiva y
a la vez, el trabajo de mis alumnos y el mal del enfermo. De todos
modos, mis alumnos hacen verdadero oficio de médico. Y para el caso
no hay otro procedimiento didactico, practico y verdaderamente
fecundo. Oir antes de juzgar es inutil en medicina clinica; juzgar,
hacer: ése es todo el arte.’®® Oir a los maestros después de haberse
puesto enfrente a los problemas —haber medido sus dificultades y haber
hallado una solucion buena o mala; tal es el camino, el solo camino por
donde se llega a ser practico, Util y consciente (Soca, cit. en Oddone;
Paris, 1971, p. 450).

Estamos frente a la verdad universal del cuerpo, donde «no hay division que hacer
entre teoria y experiencia» (Foucault, 2004, p. 131); la mirada se posa sobre el objeto real
que permite observarse.

La pregunta sobre el cuerpo rige entonces sobre qué hacer —que responde la
terapéutica—, como precisa Duprat «saber en cada caso qué se tiene que hacer. Saber con
qué medios se puede hacer. Saber de qué modo debe hacerse, eso y nada mas, es lo que

debe saber un médico [...]» (1911, p. 165).1% La premisa uno abarca:

saber cuales son los elementos mérbidos, causas y efectos, que debe
destruir, moderar, desviar o favorecer, en una palabra, saber despistar
las indicaciones...eso se aprende en patologia... eso lo ensefia la
clinica. [...] saber cuéles son los elementos de que puede disponer,
saber cuales son los medios de que puede y debe servirse para llenar
esas indicaciones... eso se aprende en la terapéutica. [...] saber el modo
cémo conviene utilizar, en cada caso, esos medios pares que produzcan

165 | 3 cursiva es nuestra.
166 | a cursiva es nuestra.
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el resultado apetecido... eso lo ensefia lo que podria llamarse la practica
médica, la Terapéutica aplicada a la Clinica, es decir, la Clinica
Terapéutica (1911, p. 165-166).1¢7

La terapéutica opera sobre fendmenos del cuerpo, que se ofrecen como hechos
naturales, y coloca al sintoma como evidencia directa de lo orgénico, que en todo caso si
no hay acceso, «no dejan de ser localizables, por no haber sido localizados todavia»
(Duprat, 1914, p. 167). La imposibilidad del vacio de saber —mas que como etapa en el
desarrollo cientifico— trae la sutura de la verdad de un cuerpo que no puede decir, sino
que debe ser dicho. El saber es un ansiolitico que permite al médico descartar finalmente
lo angustioso de la incertidumbre, en una logica donde la certeza cura y la pregunta, la
deriva, enferma. En Aun, Lacan (1971) sefiala que un momento clave para Freud, fue

cuando coloc6o

en primer plano una funcion que es también la que Marx aporto, a saber,
considerar un cierto nimero de hechos como sintomas [...]. La
dimension del sintoma es que eso habla, habla incluso a aquellos que
no saben escuchar, no dice todo, incluso a aquellos que lo saben. Esta
promocion del sintoma, aqui esta el giro que vivimos en un cierto
registro que digamos, se persigue ronroneando durante siglos alrededor
del tema del conocimiento, de que estamos completamente
desprovistos, y se huele bien lo que hay de antierrado en la teoria del
conocimiento cuando se trata de explicar el orden del proceso que las
formulaciones de la ciencia constituyen. (p. 144)

El sintoma que sostienen estos médicos del Novecientos es aquel de la apariencia,
como signo de la naturaleza que se ofrece a los sentidos de los hombres y por ello al
conocimiento. La psiquiatria del pais, con su influencia principalmente francesa (Barran,
1999; Duffau, 2015), compartia que la base de la medicina se hallaba en las ciencias
naturales, la higiene y la psicologia (Etchepare, 1912; Duprat, 1913; Payssé, 1920). Las
tres anunciaron la necesidad de borrar cualquier vestigio de la subjetividad, como
requerimiento de precision y objetividad cientifica, bajo una premisa fundamental: el
lenguaje es un falso saber. La ecuacion se resuelve facilmente: para los casos donde el
sujeto enferma y no es posible localizar la patologia organica, el sintoma médico no
reconoce algun fallo simbdlico, sino que lo ubica del lado de la moral o la voluntad,;
cuando el tratamiento no es medicamentoso es pedagdgico y moral.

Un caso interesante para revisar estas nociones es el presentado a la Sociedad de

Medicina de Montevideo, en la sesion del 21 de julio de 1916, por Santin Carlos Rossi.!%®

167 Todas las cursivas de esta cita son del autor.
168 Descripto en el capitulo 3.
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El médico uruguayo procede demostrandole a la paciente «el error de su interpretacion»
(1916, p. 727), y la intenta convencer de que son temores irreales. El estado histérico o
nervioso es separado de la causa de origen fisioldgico, al primero se lo trata con sugestion
y el segundo con ovocitina Aster y un régimen tonico (Rossi, 1916). Finalmente sefiala
un saber que encuentra en la patologia un elemento organico sobre el cual operar, como
problema médico real. Si Rossi no acepta al psicoanalisis como tratamiento, es por su
falta de consistencia material, es decir, la inmaterialidad de la palabra. La clinica médica
siempre necesito «la materia para curar» (Rossi, 1926, p. 74), es decir, lo «formado por
los tres reinos de la naturaleza» (Duprat, 1911, p. 167), por lo cual la palabra resultd
imposible de sostener, a no ser como acompafiamiento moral. Las lecturas de Freud
habilitaron el reconocimiento de afectos e, incluso, la existencia de un trauma sexual,
pero «aunque asi sea, la patogenia [...] requiere de una perturbacién material,
fisicoquimica, y este segundo estado [trauma sexual] no desaparece sin restablecer el
equilibrio fisicoquimico del organismo» (Rossi, 1926, p. 76). Los agentes terapéuticos o
fendmenos son abstractos o concretos. Los abstractos son los que responden a la esfera
psiquica y los concretos, los del «campo material y son de dos 6rdenes: de orden fisico,
cuando son resultante de las relaciones de las fuerzas universales entre si; de orden natural
cuando estan constituidas por el sustratum arquitectural del universo, sustratum material
formado por los tres reinos de la naturaleza» (Duprat, 1911, p. 167). Siguiendo el modelo
que ofrecen las «clasificaciones naturales las que mejor consultan, hoy por hoy, el estado
de nuestros conocimientos» (Duprat, 1911, p. 167), el médico clasificd los agentes en:
psiquicos, fisicos y naturales. Otro agente terapéutico fue el «remedio» 0 «medicamento»,
que se distancio de los anteriores a razon del término «substancia». Duprat ubicé a los
medicamentos como sustancia y a otros agentes como la sugestion, el clima, la
electricidad, como faltos de sustancia (1911, p. 169). La sugestion y la persuasion, aquel
convencimiento por la palabra, esto es: 6rdenes, prohibiciones, aserciones, etcétera (con
0 sin hipnosis) y la importancia dada en algunos casos (Rossi, 1916) a la relacion
trasferencial fueron la terapéutica estrella de fines de siglo xix. Ni Rossi ni otros pudieron
negar los efectos de la palabra en el cuerpo en su totalidad, en todo caso si una palabra
tuvo valor fue la del médico que quedd relegada a un trabajo de sugestion y persuasion
consciente. A pesar de ello, para estos la palabra no tiene sustancia.

El problema de la verdad del sintoma y el saber del cuerpo ha resultado clave para
pensar la psicoterapia y la practica del psicoanalisis; el mismo Freud renuncié al «poder

de la sugestion», al demostrar que es un intento de domesticar el sintoma, y que por ello
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produce el olvido de su verdad, camino que, sabemos, lo llevo a la asociacion libre. La
pregunta médica por la cura queda desligada de todo sujeto, vertida en una basqueda de
aquello que permitiria acomodar al yo con el mundo, ya que «no siempre el médico habra
de ir a destruir los sintomas, sino que —como bien sefialo Duprat— en algunos casos

tendra tan solo que moderarlos o desviarlos» (1911, p. 176). Si la terapéutica

tiene que recurrir a medicaciones funcionales y anatémicas, es porque
ella es todavia impotente para actuar —cualquier que sea el motivo—
sobre la causa provocadora de los trastornos funcionales y de las
lesiones organicas y debe por tanto recurrir a otros medios. No
pudiendo destruir la causa mérbida viene en auxilio del organismo,
normalizando su funcionamiento [...] y su estructura [...]
independientemente de los sintomas que son, por asi decir, la
objetivacién de las lesiones anatomicas y de las alteraciones
funcionales de los 6rganos en particular.’®® (Duprat, 1911, pp. 177-
178).

Regida por leyes y principios, la medicina normaliza los cuerpos, en tanto le es velada
la causa (Le Gaufey, 2012). A diferencia de la propuesta freudiana, que busca las causas
materiales, no se limit6 a la descripcion de las sefiales del cuerpo y su distancia con la
terapéutica radicd la modificacion en torno a la causalidad de los sintomas y no en su
mera normalizacién o acomodacion sintomatica (Dunker, 2011).

Si las diversas publicaciones a comienzos de siglo xx sefialaron que la anatomia
patoldgica ofrece también sus oscuridades, el vacio explicativo fue entendido como un
paso en el camino de la ciencia y una sefial de que la medicina tiene la tarea de eliminar
tal «considerable nimero de errores» para «acercarnos a la verdad» (Fontecilla, 1919, p.
513). La voluntad fue una de las entidades psicolégicas fundamentales de la que se
ocuparon, aun cuando no poseyera las mismas caracteristicas que los tejidos y 6rganos,
aun cuando no tuviera tal materialidad. Se establecieron como verdaderas nociones
clinicas, como «inflexiones de la sustancia linguistica o comportamientos cuya
significacion era igualmente abierta» (Dunker, 2011, pp. 425- 426). Un cuerpo
representado por la conjuncion de diversas teorias, principalmente europeas, que ain en
sus diferencias se rigieron por una concepcién cientifica que busco la correlacion entre el
saber y la verdad, despejar el enigma, develar las oscuridades, hasta hacer conocido lo
desconocido. Hablamos entonces de lo que Lacan llamo la falla epistemo-somatica
(1985) en tanto que, frente a la falta de fundamento organico, lo Gnico que pudo reconocer

fue su oscuridad y no pudo, sino mas que manifestar su impotencia de representar la

169 | 3 cursiva es nuestra.
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totalidad de lo real como organico. El saber médico definié como valido solo aquello que
su corpus pudo observar y entender, «porque lo que el médico observa es lo que puede
inscribirse en cierto campo de saber, con exclusién de cualquier otra cosa; es lo que puede
constituir una teoria, o al menos un diagnostico, que tenga alguna coherencia. El resto no
existe para él» (Clavreul, 1983, p. 90). De esta manera el cuerpo y el sujeto fueron
representados bajo la positividad de sus evidencias, es decir, transparente al saber que los
definio. Bajo la envestidura de «hombres de ciencia»,'’® el médico se abrié camino como

un

investigador porfiado del misterio que tiene siempre en tension, como
si fueran antenas siempre abiertas a los silencios expresivos del Eter,
sus oOrganos sensibles y su inteligencia reflexiva y su intuicion
evocadora, para hacer de todo lo que encuentra, ya una ratificacion o
una rectificacion de la experiencia adquirida, ya una creacion para la
experiencia en arcilla (Rossi, 1925, p. 138).

La evidencia de la prueba, en este montaje semiotico (Le Gaufey, 2012), es la de un
saber objetivo, desvinculado de la intervencion del investigador como su constructor, no
hay sujeto inmiscuido en tal saber, de modo que cualquiera puede ocupar tal lugar.
Supuso, entonces, un borramiento de lo singular, como obstaculo de generalizaciones y
clasificaciones. El cuerpo que habla es rechazado por no encajar coherentemente en los
patrones de la ciencia natural, es decir, se reconoce simplemente por la dimensién de la
extension. Frente a esto la clinica insiste en sefialarles su ilusion (Freud, 1976): la ciencia

no agota lo que se pone en juego.

6.2. La historia como paranoia de transparencia

En el apartado anterior sefialamos que los sintomas y signos se hallaron del lado de la
respuesta, no de la pregunta intrinseca a esta. En este sentido, la historia de un fenémeno
o de una enfermedad se confundi6 con la historia del sujeto, no resultando mas que una
sucesion de hechos. Mientras que la historia de un sujeto supone una narrativa, su palabra
y la implicancia subjetiva, estos se conformaron a partir de una mera descripcion de
hechos verificables (Dunker, 2011).

En 1916, el Reglamento referente a las historias clinicas sefial6 el uso descuidado de

los estudiantes de medicina, quienes realizaban esas historias de forma apresurada e

170 Expresion utilizada por Santin Carlos Rossi en el homenaje por el fallecimiento de Bernardo Etchepare,
que simbolizé la muerte del padre de la psiquiatria uruguaya.

246



incompleta, e incluso con «errores y datos fantasticos», y anuncio la necesidad de redactar
«historias fieles y completas» (1916, p. 39). Si bien se trata de evitar errar en el
diagndstico, también se trata de un supuesto de transparencia que ofreciera la totalidad de
los datos, aunque no cualquier dato, sino el dato Util que el experto sabe descubrir. La
fidelidad se la debe el paciente al médico y el médico a la ciencia; tanto el objeto de
estudio como el proceso deben ser transparentes. Asi, también, las escuelas y las plazas
vecinales reclamaron e instauraron mecanismos de evaluacion y registro de sus
concurrentes. Estamos frente a una cuestion de orden: para saber qué hacer hay que
conocer. Para conducir a un individuo por el camino de la normalidad hay que conocerlo,
y para conocerlo hay que estudiarlo.

Recordemos las reiteradas menciones a la necesidad de la union entre psicologia y
psiquiatria para el estudio del nifio (Etchepare, 1912; Paysse, 1920). Un correcto estudio
significd utilizar el método extrospectivo y evitar, como requerimiento de precision y
objetividad cientifica, recurrir a la palabra en su valor de verdad, sobre todo en locos,
mujeres y nifios (Aguerre, 1903; Fontecilla, 1919; Etchepare, 1913). La unidn de estas
dos disciplinas cubria de ese modo la actividad neuropsiquica normal y patoldgica del
nifio, apoyada en este «método primordial de la clinica» (Payssé, 1920, p. 104). Las
histéricas de Etchepare y los nifios nerviosos suyos y de Morquio le advirtieron a la
medicina uruguaya sobre el intento fallido de someter al cuerpo a un atlas, lugar de
fracaso que intent6 sobreponerse por la via psicologia experimental y la pedagogia. Con
miras a la profilaxis infantil de los desvios, estos Gltimos no demoraron en aliarse,
conformando diversas tecnologias sobre el cuerpo organico: una didactica regida por lo
psicolégico, una bateria de test que traducen el encuentro con el conocimiento sobre el
cuerpo, en una relacion de externalidad dada por el método y una serie variada de
terapéuticas de correccion. Con esta base, el maestro colocara el estudio del test en
términos de instrumento de diagnostico para «descubrir los factores causales de las
anomalias y sugerir el tratamiento mas adecuado» (Rey Alvarez, 1928, p. 372). No solo
el médico observa y corrige anomalias, el maestro también, pues juntos dirigen el
progreso social. En este sentido, fue fundamental la proyeccién del Laboratorio y anexo
a la Seccion de Estadistica, donde funcionaba un Consultorio psicopedagdgico, donde
podian encontrarse «respuestas y solucion [a] las cuestiones que sobre temas de su
especialidad formulen los maestros» (Rey Alvarez, 1928, p. 361). Diagndstico,
prondstico y tratamiento son los dispositivos de toda clinica médica, elementos que

podemos encontrar en los escritos médicos. Suponer su presencia en la escuela y en la

247



plaza implica reconocer el espejo de un espacio donde se produce el reconocimiento de
los signos del cuerpo, que remiten a un padecimiento o fuga de la norma. Fue también
indispensable recoger datos mediante la anamnesis y la exploracion, para luego
interpretarlos. Este espacio se constituyd, ademas, como centro de difusion de
informacién de técnicas, de forma practica, en colaboracion con el Cuerpo Médico
Escolar. Medicina y pedagogia encontraron en el funcionamiento de la norma su lazo y
una funcion: la de instaurar exigencias y prescripciones, que se edifican como correlativos
de un supuesto interior natural. Que la norma tenga una estructura natural es la condicién
para resguardarla de cualquier duda, pues poco espacio hay para ella en la biologia, en la
fisica y en la quimica. Bajo las lineas divisorias de lo normal esperado y lo patolégico, el
pronostico se articuld a la eleccidon de la terapéutica organica o pedagdgica, como recurso
que trata al cuerpo, para restituirle su integridad natural.

Como vimos en el capitulo anterior, el problema de la mente fue clave para entender
el funcionamiento del cuerpo, aunque se tratara en Ultima instancia del cerebro, el
ambiente moral fue agente de contagio y de cura. En 1922, Morey Otero sefial6 la
importancia de los mental-test, sobre los llamados «deberes del cuerpo». Estos debian
considerar una correlacion entre «los intereses funcionales del nifio con la moral
ensefiada» (1922, p. 574), puesto que «dice Claparede se desarrolla naturalmente pasando
por un determinado nimero de etapas que se suceden [...] que corresponde al desarrollo
de una determinada funcion o aptitud, cuyo juego procura algun goce al nifio» (1922, p.
574). Es trabajo de la pedagogia conducir el instinto (Morey Otero, 1922), por lo que la
historia del escolar no fue otra cosa que representacion de la linea evolutiva de sus
cambios. Paranoia de transparencia de la vida que adoptdé el nombre de registro
paidoldgico, cuyo alcance no solo fue retrospectivo, sino proyectivo, pues prepard los
medios para realizar la Guia Vocacional u Orientacion Profesional. La biometria, la
antropometria, la higiene mental, la anamnesis hereditaria y el examen clinico
descifrarian las sefiales historicamente constituidas en ese cuerpo (Montaner, 1928). Si la
historia fue adquiriendo relevancia, avanzado el siglo xx, fue por reconocerse alli un
individuo con propiedades evolutivas y por eso los datos de sus cambios organicos fueron
fundamentales y, también, porque la vida con los otros contagia, transmite. La
importancia de la inscripcion histérica radica en este punto.

Este modo supone la exposicion de datos, que se ofrecen a un publico deseoso de
corroborar en ellos cierto nivel de teoria, y la experiencia se sostiene por una mirada que

homologa saber y verdad (Foucault, 2004). Estos documentos son escritos por los

248



médicos o maestros encargados de la tarea, cuya letra mostraria la realidad de una historia:
la historia clinica, el registro paidoldgico (Montaner, 1928) y el «registro especial» (CNEF,
1911) de la tarjeta de estado fisico de las plazas y los «certificados de eficiencia normal,
para varones y mujeres» (Rodriguez, 1923, p. 56). Tales documentos, pasaron a
identificar a los individuos en las instituciones, fueron validados por un saber que los
precedi6 y garantizados por la mano de quien escribe, aquel que no vivid, pero construyd
la historia. De esta forma se fueron conformando las historias, por ejemplo, de Julio
(Morquio, 1901) y Maria L. (1903, De Leon), como aquellas que «de hecho o de derecho,
tarde o temprano, abierta o indirectamente, puede ser dado a la mirada» (Foucault, 2004,
p. 20) y donde esta «no tiene ya, sino que ejercer sobre la verdad un derecho de origen»
(Foucault, 2004, p. 17).

La historicidad del individuo queda conformada en la informacion de la herencia y los
efectos de la experiencia sobre lo organico, y la génesis de la debilidad como la
interaccion de aparatos que funcionarian segun el «modo que permite expresar dicha
interaccion bajo la forma de una relacion entre funcién y variable, que es lo que constituye
su determinismo» (Lacan, 1966, p. 143). Las historias clinicas, los Registros
paidoldgicos, la tarjeta de salud de las plazas vecinales (CNEF, 1911) se constituyeron
como dispositivos de lectura del cuerpo, regidos por la mirada, cuando no por la
experimentacion. El aula como laboratorio (sea una plaza, un patio o un salon de clases)
funciond a razén de una relacién entre lo universal y particular, donde predomina la
constatacion del primero. El tratamiento de los «sujetos examinados», que se presentaban
en los cursos practicos (Morey Otero, 1925, 1928), opero bajo la suposicion de un sistema
clasificado de retrasos y patologias, que replicé el modo de estudio psiquiatrico y
psicolégico. El registro fue coherente con un discurso pedagdgico que necesitd quién
determine las leyes de su accionar, para todos. Al verificarse, es verdad para uno porque
es verdad para todos. Lo que esta mirada permite es poner las historias en serie en una
epistemologia, volviéendose una variante en la representacion de la estructura. Si se
estudia cada caso, si aplican los test, es porque estos tienen valor de prueba, es decir,
corroboran el saber, verdad, dado por las leyes, lo ilustran y por eso tienen un caracter
fundamental de ensefianza, de muestra. La actitud diagndstica y la fijacion del hecho
fueron la via por la cual se clarifico la naturaleza categorial del sujeto, la posicion «metax,
la verdad ofrecida por el saber cientifico sostuvo la creencia de dominar la situacion frente

al cuerpo.
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7. Consideraciones finales

Luego del recorrido presentado en la primera y segunda parte de esta tesis, nos interesa
puntuar algunos de los elementos de analisis. De su lectura podria cuestionarse qué
particularidad hay en Uruguay sobre los temas aqui trabajados que, como vimos en los
antecedentes, parecen repetirse, como muestra Vezzetti (2007), en Buenos Aires. Sobre
esto no nos intereso descubrir una originalidad uruguaya, sino comprender la plasmacion
historica de los discursos sobre el sujeto, entre la «funcién psi» y su pretension
pedagogica, en un espacio concreto. Y, a partir de esta, revisar algunos efectos historicos
discursivos de la lectura de Freud en el pais, como problema no estudiado hasta el
momento.

Llamamos momento de los antecedentes y precursores, desde 1900 hasta 1930, al
periodo de despliegue del Modernismo en Uruguay, con la condicidn (no siempre estable)
del libre pensamiento. En este encontramos un desarrollo fecundo de producciones
médicas universitarias (en la Revista Médica del Uruguay) y normalistas (en los Anales
de Instruccién Primaria), que desplegaron formas especificas respecto del saber del
cuerpo y posibles relaciones con la psique. Alli puede verse una preocupacion y un deseo
de develar lo que Ilamaron oscuridades. Entre la teoria y experiencia clinica (y de
laboratorio) se hallé al sujeto que surge en toda falla de totalizacién. Tal opacidad, que
fue evidenciada por la sintesis freudiana, comienza a aparecer, entre otros trabajos de
procedencia francesa, en la predominancia de La Salpétriére y su nucleo organicista, y la
Escuela de Nancy con su influencia psicoldgica. En lo ecléctico de las lecturas, algo no
fallé y fue el intento sistematico de volcar cualquier produccion sobre una epistemologia
empirista y un vocabulario bioldgico. La disfuncion, la enfermedad, el desvio fueron una
perversion de la verdad; el conjunto de los bioconocimientos se impuso como real
organico y se proyectaron los modos de comportamiento validos.

La primera referencia a Freud se presenta en el ambito de la naciente pediatria con
Luis Morquio, quien lo agrupa con otros neurélogos en 1900. Etchepare lo introduce por
primera vez en la psiquiatria nacional en 1913. Alli, sefiala el procedimiento que
evidenciaba el error de una exagerada «doctrina», que descuidaba el origen organico de
todo fendmeno. Entre la referencia al Freud neurdlogo o al metapsicoldgico, no parecen
haber diferencias en la lectura de los sintomas. Si bien Etchepare (1913) deja asomar un
reconocimiento del lugar de la palabra, la perspectiva cronologica del hecho y las
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conclusiones se direccionan hacia el significado bioldgico de los fenémenos histéricos,

tal como diria Oscar Fontecilla, en 1919.

La lectura uruguaya de Freud parece estar fuertemente influenciada por la critica de

Janet en lo siguiente:

Cierta desautorizacion de Freud como creador de un nuevo método, donde el
«procedimiento» no es muy distinto al «andlisis psicoldgico». Paysse, incluso,
refiere a Freud como «el principal propagandista» de los trabajos de Breuer (1920,
p. 107).

Como sefialan Etchepare (1926) y Rossi (1926), la teoria sobre la sexualidad es una
invencion novelistica, abusiva y arbitraria, alejada de los pardmetros de la ciencia
médica.

Las explicaciones de los casos clinicos se concentran en los recuerdos traumaticos
y su papel en las psiconeurosis, que Janet toma como referencia central a las
primeras formulaciones de Freud. En los casos descritos por Etchepare (1913, 1926)
y Rossi (1916, 1926) se deja asomar cierto interés por el sentido de los sintomas.
Sin embargo, si bien la cuestion surge principalmente cuando el «accidente» tiene
un origen cercano y preciso, lo desestiman rapidamente al dirigirse a la solucion del
razonamiento del hecho. Vezzetti (1996) plantea con Ingenieros que en estos
médicos no parece haber un «andlisis psicolégico» como método de investigacion
del origen de los sintomas, tal como describid Payssé (1920). En todo caso, se trata
de recabar datos que permitan el diagnostico diferencial y de atacar el foco con

mandatos sugestivos.

La opcion janetiana de que la etiologia traumatica podria ser responsable de
algunos, pero no de todos los casos de histeria, tal como trataba de mostrar Rossi
(1916) con su mirada estadistica.

Sobre el método, la tendencia a un «tratamiento moral» que busca dirigir y reeducar.

Estas caracteristicas comunes no resultan improbables, no solo por la presencia de sus

trabajos via Ingenieros en la década de 1910, sino porque Janet ofrece una lectura que

garantiza un saber y un procedimiento médico, afin a una técnica de observacion

empirica. Al mismo tiempo, establece el caracter «pansexual» de la doctrina, lugar comdn

del cuestionamiento al freudismo, eco de las lecturas aportadas por la psiquiatria y la

neuropatologia francesas (Vezzetti, 1996).

251



No podemos confirmar que se leyeron antes las criticas que al propio Freud, como en
el caso argentino (Dagfal, 2013, Vezzetti, 2007). Si sabemos que fueron acompafiados
por otras criticas y que seguramente facilitaron una lectura que le ponia cintura a las

incomodidades e impasses médicos:

- el problema del cuerpo que, aun en la traduccién de pulsion por «instinto», el
psicoanalisis no se sostiene en una concepcion de los sintomas fisioldgicos;

- la distancia con la terapéutica moral;

- el problema del método cientifico: porque la mirada es desplazada por la escucha 'y

porque las dificultades de la generalizacion son infranqueables.

Las escasas menciones a la Escuela de Nancy, nombrada Gnicamente por Duprat
(1911, 1914, 1915), son coherentes con una posicion médica que rectificaba a Charcot al
mismo tiempo que desmentia las teorias puramente psicoldgicas. Con la influencia
francesa, principalmente charcoteana y los mediadores de la lectura de Fernandez Sanz,
Hesnard, Janet y Rivers, se entiende por qué no estaba en situacién de acoger al freudismo
como una teoria del aparato psiquico. Todos ellos sefialaron, a comienzos de siglo xx,
que varias lecturas eran posibles sobre este «psico-analisis», lo que Etchepare dejaria en
claro al sefialar que, ante toda influencia, en la medicina uruguaya reinaba «el buen
criterio». Encabezados por Etchepare, la psiquiatria y la medicina nacional no parecen
reproducir fielmente ni a Janet ni a otros. Esto no se evidencia solamente en la ausencia
de referencias directas, sino también en las descripciones de la aplicacion del método o
«procedimiento». A nuestro entender, primaron criterios de orden moral mas que
cientificos, por ejemplo, el recurso de la «conversacién», «pero descartando un poco el
freudismo, no pretendiendo buscar nada sexual» (Garmendia, 1926, p. 78). De esta
manera se leyo6 a Freud y se aplico el «psico-analisis» evitando el freudismo.

Sin posiciones firmes sobre la cientificidad de la sugestion y la persuasion, incluido el
«psico-analisis», médicos y psiquiatras notaron que algo alli se producia, por lo que
ensayaron la «conversacion» freudiana. Reparamos sobre este asunto en dos cosas. La
primera es que, mas alla de la declarada oposicidn al psicoanalisis, esta no fue sin debates
enérgicos que se prolongaron desde 1913 a 1930, lo que muestra un gran impacto y la
necesidad de volver a hablar de ello para decir no. La segunda es que las primeras pruebas
sobre la efectividad del método cobran un especial valor si entendemos que fueron

incluidas en la clinica y en la formacion de maestros, a partir de las lecturas, directas o
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indirectas (Janet, Fernandez Sanz, Hesnard, Rivers), distantes de cualquier tipo de
formacion sistematica como psicoanalistas e incluso alejadas de algun tipo de analisis.

Si para el caso de la psiquiatria no hay certezas de la lectura directa de Freud, sucede
lo contrario en la formacion de maestros. Podemos afirmar que Sebastidan Morey Otero
ensefd las ideas freudianas. EI 5 febrero de 1925, afio en que Etchepare anuncia por
utlima vez su rechazo absoluto, dict6 el curso tedrico Incursiones de la psi-analisis en los
dominios pedagogicos, dirigido a mas de 60 maestros y estudiantes montevideanos y del
interior del pais. En 1929 presenta referencias bibliograficas directas, donde se encuentra
detallado: Freud, S. Obras completas. Trad. de Luis Lépez Ballesteros y de Torres.
Biblioteca Nueva S. A. Especialmente para este fasciculo: «Cinco conferencias sobre
psicoanalisis» y «Mas alla del principio de placer» (1929, p. 104).

La fagocitacion del freudismo en el empirismo se explica por un sujeto entendido en
su constitucion orgénica, como cuerpo que soporta una «psiquicidad», propiedad de la
materia viva, es decir, fisica y quimica. Todo él, que es uno, esta supeditado a los
gérmenes, como las bacterias, los virus o los gérmenes morales. Uno de estos ultimos
desvios del cuerpo, producto de la degeneracion del instinto, pero con un amplio campo
para la accion de la «educacion», fue la sexualidad. Su extension como problema social
hizo que reeducar la voluntad e inhibir lo indeseable fuera mucho mas alla del campo de
la histeria. Los problemas del sujeto fueron los problemas de su inadaptabilidad. Si bien
puede leerse rapidamente que las disfuncionalidades fueron fisicas o morales, finalmente
se tratd de un inadecuado gobierno de si. Es decir, se trato de la falta de dominio de esa
fuerza anarquica: el instinto, el impulso o los actos involuntarios. Muestra de ello fueron
las histéricas y los nifios que bajo la paradoja de ser «los mas sugestionables» fueron
signo de una historia de cuerpos ingobernables.

Tal como sefalé Etchepare en 1905, la locura de los nifios, desde Pinel y Esquirol a
Morel y Moreau de Tours, fue ganando terreno como problema del cuerpo. La mirada fue
puesta en el discapacitado mental, hasta tanto el problema de la herencia no alcanzara un
lugar primordial en la locura. Freud realiz6 un aporte fundamental al problema cuando,
desde la teoria de la seduccién al Edipo, coloca al nifio en una trama familiar de conflictos
entre herencia y pedagogia. Si para la medicina la escuela fue una vuelta a cero en la
historia del nifio, como espacio de disputa entre la herencia y la higiene, los estudios de
Freud sefialaron que mucho ya estaba decidido (Vallejo, 2011). El nifio se dota de
psiquismo y de historia. Tal como muestran los trabajos de Morey Otero, la psicologia se

vuelve fundamental en la escuela para explicar como funciona ese cuerpo y cémo
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proceder en consecuencia. Linealidad prescriptiva fuertemente cuestionada por Vaz
Ferreira. Es que, en la oscuridad de los sujetos, de una verdad que no encuentra acogida
en el saber médico y pedagdgico, el accionar de estas figuras «médico» y «maestro» opera
sobre la «creencia animada por un deseo» (Freud, 1976), que supuso que, al conocer las
leyes del funcionamiento, era posible calcular y programar los efectos. Esta creencia se
impuso en el campo de la terapéutica y justificd el didlogo del psiquiatra y el maestro,
para una serie de ortopedias reeducativas.

Si larelacion entre las histéricas y los médicos supusieron un aparente triunfo del poder
impuesto por el orden médico (Clavreul, 1978), también se presentaron como el limite de
su saber. Como sefialara Foucault (2005), estas cuestionaron el poder del médico en la
produccion de la verdad sobre el cuerpo. Hicieron visible un cuerpo irreductible a lo
organico, que soportaba una verdad resistida al saber. Tal evidencia alcanzé a los
maestros, que se vieron sobrepasados por la masificacion de la escuela vareliana y la
constatacién de la diversidad en el aprendizaje. La novedosa centralidad del nifio despleg6
una moderna didactica, sostenida por una base psicobioldgica, en una proyeccion préctica
y pragmatica de la nueva psicopedagogia (Morey Otero, 1928). Esto supuso exigirles a
los maestros la busqueda permanente de la correlacion entre los resultados y la realidad
psiquica del escolar, para lo cual debieron «suspender el juicio y respetar la prueba»
(Morey Otero, 1928, pp. 224-225).

Los trabajos freudianos fueron estudiados en psiquiatria con la finalidad de comprobar
la efectividad de la cura en los neur6ticos. Sin embargo, tal como el mismo Freud
adelantd, no fue sin conflictos. Entendemos que la nocion de inconsciente no trajo
mayores problemas en tanto se supeditd a un trabajo consciente de la voluntad para traer
a flote lo oculto, que respondia a la mecanica del sistema nervioso. Como habia sefialado
Rossi (1919), a «nuevos organos nuevas funciones» (p. 6). Sin embargo, la sexualidad,
especificamente en la infancia, produjo «resistencias afectivas» enmascaradas como
«intelectuales» (Freud, 1917; 1925). La circulacion de los problemas de la degeneracion,
el higienismo y la normalidad encontraron aceptacion no solo entre las ideologias
conservadoras, sino también en los intelectuales de izquierda, anarquistas y socialistas,
como evidencian las propuestas de Paulina Luisi (1922) sobre la educacién sexual.

El nifio sexuado fue un problema para la escuela. Fue un asunto de higiene y luego de
gobierno, ndcleos de un pueblo civilizado. Quitar los motivos presentes de exaltacion
sexual para aprehender la cultura condujo a una serie de medidas de politica pedagogica

(Morey Otero, 1922). En 1922, se produjo un debate entre Paulina Luisi y Juan. B.
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Morelli, sobre la posibilidad de reforma de la educacion sexual. Dos fueron las referencias
de los uruguayos: August Forel y Sigmund Freud. Mientras que el primero logré un
consenso entre los expositores, sobre una sexualidad al servicio de la reproduccion, las
teorias sexuales infantiles fueron manipuladas o rechazadas. La meédica y maestra
socialista encontro en la pulsion de saber (Freud, 1915) la via para sefialar la hipocresia
de la educacién de su tiempo y la necesidad de instruir a todos sobre el conocimiento del
cuerpo para encauzar los instintos; el diputado nacional catélico acuso al pansexualismo
mediado por una nueva influencia anglosajona y norteamericana. Finalmente, los
argumentos condujeron a poner en juego los bioconocimientos para el self control o
reprimir explicitamente para no agitar las imprudentes aguas del saber y el deseo. Este
debate muestra que no hay un discurso univoco y las diferencias parecen estar en el lugar
otorgado a la dimension del saber del cuerpo. Dimension cuantitativa: saber méas o saber
menos, pero siempre saber bioldgico. Como vimos con Luisi, en ese abordaje laico del
sexo, el freudismo encontré un suelo favorable, aun en su malversacién. En un pais de
reformas donde se defendi6 la libertad de conciencia, no import6 si la orientacion fue
laica o catolica, se trato de seguir el paso del instinto y conducir sus movimientos, pues
se desconfio de él. ElI Trieb freudiano fue traducido como instinto, agrupando al
psicoanalisis dentro de los «métodos experimentales» de la psicologia, Yy, por lo tanto,
bajo el mismo velo epistemolégico de las ciencias naturales.

Fueron fundamentales para comprender la relacion entre el cuerpo y la psique los
aportes de la nueva psicologia, es decir, la fisiologia de la corteza cerebral. La pedagogia
no tardé en reconocerse como el aprendizaje de las tacticas para ejercer las funciones
fisioldgicas (Rossi, 1919). Experiencia y mentalidad. La relacion con la dimension psi no
es otra que de correlacion con esa materia organica que la sostiene: la conciencia, la
memoria y la voluntad son los tres caracteres de las funciones corticales. Por este motivo,
fue correcto e incluso apropiado usar indistintamente el lenguaje psicologico o fisioldgico
en la conducta humana. Como sefial Rossi «el psico-analista se da la mano con todos los
fisidlogos, higienistas, pedagogos y socidlogos» (1919, p. 175). En la transparencia del
conocimiento del sujeto «Psiquis y Eros pueden seguir amandose al amparo de la verdad»
(1919, p. 14). Verdad que encarna el criterio fisiolégico.

Las funciones psiquicas tienen una historia que es natural, como una formacion natural
de la experiencia, que no es otra que el conjunto de fendmenos bioldgicos en determinadas
condiciones. Por esto, el historial clinico, el registro paidoldgico, o el «registro especial»

de la cNEF ficcionaron en contener una historia que no es otra que un conjunto de hechos
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dados a la mirada del médico, sin voz ni voto del sujeto. La historia natural de las
funciones del cuerpo. Desentrafiar los secretos de la enfermedad, «resolver la ecuacion»
(Duprat, 1914) fue la tarea cientifica; los sintomas fueron de la enfermedad y no de quien
padece. La intervencion terapéutica, fuera sugestiva, quirdrgica o farmacoldgica, no se
interes6 por avanzar en un andlisis que pudiese revelar el origen y el sentido de los
sintomas. Asi, la historia de los desvios del instinto se confundié con la historia del sujeto.

El descubrimiento del «psiquismo» fue fundamental, pues puso en relieve la existencia
de un lado interno y externo del cuerpo. Se trataba entonces de dominar «el mundo
interior», el instinto anarquico, que podria ser bueno o malo. Criterio paraddjico, puesto
que si el instinto es pura fisica y quimica ¢podria adjudicarsele una moral? Como sefial6
Duprat (1914), si las psicoterapias fueron negadas en las primeras décadas del siglo xx,
el paso se dio por la creencia de la dependencia entre lo moral y lo organico. El punto de
encuentro es el individuo, como efecto de articulaciones organicas, y un psiquismo como
el conjunto de manifestaciones fisiolégicas o morbidas, que se desarrollan en lo
intelectual y lo afectivo, es decir, que se producen y desenvuelven en las neuronas de la
corteza cerebral (Duprat, 1914). Como sefiala Vallejo, la individualidad no fue tal, si
consideramos que el problema de la herencia y el medio, es decir de la familia y los otros,
fue clave en el combate de los males del cuerpo. En la formacién de maestros, Morey
Otero ensefid que en la escuela el cuerpo se vincula a un exterior gobernado por el adulto,
que produce una nueva relacién con un interior del cuerpo: el self. Esto significd que un
buen gobierno del cuerpo traia como consecuencia el self government. Cuerpo organismo
que se adapta al punto de gobernarse a si mismo, le da al nifio «la conciencia y la posesién
de su yo» (1922, pp. 566-567), hasta alcanzar «su armonica unidad sintética» (1922, p.
598). La escuela no solo se dirigi6 a todos los nifios, sino a todo el nifio.

En 1921, Morey Otero advirtié a sus alumnos que faltaba trabajar los fenémenos poco
conocidos de lo «subconsciente», ese «huésped desconocido» de Maeterick. Si para
entonces hubo lugar para la intuicion pura (de Bergson), para un manejo de lo escolar
«desnudo», para 1928-1929 los desarrollos de la psiquiatria infantil y la psicologia
experimental pondrian en duda el trabajo de los «imaginativos» (Rossi, 1919, p. 191). En
pocos afios cualquier rasgo esotérico desaparecié de los escritos de Morey Otero v el
adjetivo «espiritual» fue suplantado por fendmeno psiquico, mental o conducta. Morey
Otero justifico la ensefianza de la obra de Ribot, Dumas, Janet y Freud, por la necesidad
de conocer sobre la «enfermedad psiquica» y el corrimiento de la «<normalidad» del nifio;

los estudios sobre la histeria, la psicastenia y los criminales resultaron utiles para la
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escuela. Su presencia no fue meramente informativa, sino que permitiria al maestro
detectar «las desviaciones, las insuficiencias, las exageraciones o ausencias psiquicas; las
funciones de compensacion, la mecénica de los sintomas mentales, los trastornos
generales que se suceden y siguen a un trastorno psiquico» (1930, p. 242), bajo el
principio de lo patoldgico y lo normal. Lo realmente util a la escuela fue el método de
Binet, el behaviorismo y la gestalt theorie dirigidos a la psico-pedagogia. El punto de
quiebre fue «conocer» que al psiquismo del nifio se accede por extrospeccion y
experimentacion objetiva, puesto que no posible la introspeccion. Una lectura particular
de Morey Otero presenta al psiconalisis como otro método experimental, no
instrospectivo, sino retrospectivo, donde el trabajo del yo consciente y el analisis son «dos
métodos diferentes, separables, independientes» (Morey Otero, 1929, p. 45). Los
materiales de experimentacion son los hechos subjetivos u objetivos, sea para la escuela
de Wirzburg, el trabajo de Binet y «la psicoanalisis», que tratan la realidad psiquica con
el mismo criterio con que las ciencias naturales. La primera referencia al «psi-analisis»,
como curso ofrecido en 1925, ofrece el dato no menor de haber sido acompafiado por un
curso practico llamado «Experiencias para fijar valor cualitativo de la inteligencia
individual». Estos integraron el conjunto de cursos cuyo eje fue la psicologia
experimental. Cinco afios después, describid al psicoanalisis como mas «psicologista»
que «fisiologista» (1930, p. 254) y por fuera de leyes positivas, pero afirmé que, gracias
a este, «la funcionalidad biologica del psiquismo se pone cada dia mas en claro» (1930,
p. 254). La escuela exigio «maestros psicélogos», ni apriorismo ni experimentalismo,
sino «comprension viva de las dificultades» (Morey Otero, 1922, p. 563), para entenderlo
se acudio a Binet, a Bergson y a Freud.

Si en el debate de 1922, las referencias médicas a las teorias sexuales infantiles
presentaron algunas diferencias de interpretacion con las ideas de Freud, en 1930 Morey
Otero se limita a describir la sexualidad infantil como elemento caracteristico de la
propuesta freudiana, donde la libido aparece como un concepto ampliado de la funcion
reproductora y siendo refractaria a la experiencia infantil e inconsciente. No aparece
ninguna mencién al pansexualismo denunciado anteriormente. Con la lectura de Freud,
Morey Otero ensefia al magisterio un sujeto conformado por «tres mundos», la primera
topica freudiana: consciente, preconsciente e inconsciente. Sostuvo que «en todo lo
psicologico habia algo inefable, que se escapa siempre» (1929, p. 46), y que lo més
original y personal de cada hombre es inaprensible. Sin embargo, de esta constatacion,

concluyd que la escuela solo puede dirigirse a lo general y comun. Por lo tanto, aunque
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«pensamos a menudo, sin saber que pensamos» (1929, p. 26) y a pesar de estar divididos
en consciente e inconsciente, también se conoce que los reune el sistema nervioso, el
cerebro como rector del orden psiquico, determinante de la inteligencia y de las
sensaciones. Tal como explicaba Etchepare en 1912 y Rossi en 1919, con su «criterio
fisioldgicox.

Develada la trama de asociaciones, bastaba con intervenir de forma directa sobre los
estimulos, para dirigir y controlar el comportamiento. La experiencia de la clinica y del
aula habria revelado que la técnica del razonamiento repetido, de la persuasion, de la
accion que despierta sentimientos son los reguladores de la actividad psiquica
directamente y de la organica indirectamente. La finalidad del tratamiento por la palabra
(Ildmese sugestion o psico-analisis) fue reorganizar la voluntad y amoldar la conducta.
Técnica que supuso dirigirse a la funcion psiquica en su conjunto, que «lejos de disociar
el psiquismo, fortifica su unidad» (Duprat, 1913, p. 190). La inclusién del «psico-
andlisis» como psicoterapia se nos aparece, segin Roudinesco y Plon, al rechazar tres
grandes conceptos: el de inconsciente, el de sexualidad y el de transferencia. Al primero
le oponen «un subconsciente de naturaleza bioldgica, 0 una conciencia de tipo
fenomenoldgica; a la sexualidad [...] una teoria culturalista de la diferencia de los sexos,
o bien una biologia de los instintos; finalmente, a la transferencia le oponen una relacion
terapéutica derivada de la sugestion» (2008, p. 893).

Las dudas sobre el evidente poder de la palabra surgen cuando se afirma que la clinica
médica siempre ha necesitado «la materia para curar» (Rossi, 1926, p. 74), es decir, lo
formado por los tres reinos de la naturaleza (Duprat, 1911), por lo cual la palabra resulta
imposible de sostener, a no ser como acompafiamiento moral. Este principio fue seguido
al pie de la letra en las gimnasias y la educacion fisica, dentro y fuera de la escuela. A
diferencia de las psicoterapias, estas fueron valoradas por su mayor alcance sobre la
regulacion del instinto, es decir, la capacidad de doblegarse.

La palabra y el sintoma fueron dos elementos fundamentales que fijaron la naturaleza
del sujeto. Mientras que la palabra del evaluado fue silenciada y considerada un falso
saber, se recurrié al sintoma como signo mostrado a la mirada, efecto secundario de la
causa mérbida —no como aquello que el sujeto puede decir de si—. Sin embargo, la
palabra del médico, progresivamente volcada a una funcion de «médico psicélogo»
(Vezzetti, 1996) fue valorada por sus efectos en las «curas maravillosas», en

transferencia. En la constatacion de la mentira y de la debilidad ante la sugestion, o en la
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hipétesis de un mal funcionamiento fisioldgico desconocido, la palabra del médico se
presentd como supuesto saber y produjo efectos en los cuerpos.

Finalmente, a la pregunta inicial, sobre el modo en que se va conformando un saber
sobre el cuerpo, que condiciono la propia estructura del sujeto, encontramos a la biologia
como metalenguaje, donde la férmula garantizo la objetividad sobre la verdad del sujeto,
como verdad del sintoma moérbido. La injerencia de la biologia en todos los ambitos de la
vida la convirtio en referencia de un orden natural, no politico, ni social ni econdémico. La
historia, como historia natural, determind que, ante el optimismo por el desarrollo de la
ciencia, el progreso o la «evolucion», fuera colocada como finalidad de lo viviente. De
aqui a la verdad atada al saber referencial de la biologia fue un paso: «verdad del cuerpo»
es igual a «saber de la ciencia positiva». Nos encontramos con la concepcién clésica del
sujeto, duefio de si, sujeto pragmatico y empirico, nucleo de la psicologia. Su materialidad
no incluye lugar alguno para la division del psiquismo. Sin embargo, aun en el intento de
representacion plena de lo real, ni médicos ni maestros pudieron dejar de enunciar las
oscuridades, los misterios y la falta de saber. Al sujeto sintesis del sistema nervioso, que
«sabe lo que dice», se presentd la insistente falta de adaptacion de los cuerpos.

Alli donde el médico no supo dar con el correlato organico del problema, recurri6 a
una pedagogia de la sugestion y la moral, como desmentida de cierta relacion de
transferencia con el paciente. Alli donde el maestro encontraba acontecimiento y
singularidad en el nifio, recurrio a la certeza de la psicologia experimental. Uno de los
nuevos métodos experimentales a ensayar fue el psicoanalisis de Freud. Para ambos casos
el asunto fue claro: una teoria que explica cdmo funciona el psiquismo y un método de
direccion de las consciencias. Finalmente se trataba de encauzar, por la via que fuera, el
anarquico instinto. No dudamos que algun efecto haya provocado la lectura de Freud en
ambos ambitos. Lo que es indudable es que no produjo lineas consistentes de
transformacion ni en la practica clinica ni en la escolar. Muestra de ello es la posterior
direccion de la psiquiatria hacia la higiene y la salud mental, y el desarrollo de la
psicopedagogia en el pais. Muestra es, al dia de hoy, la entrada de las neurociencias. No
hay en estas la posibilidad de una negatividad y oposicién de fuerza, sino una ficcional
labor sinérgica y positiva, podriamos decir, no hay un real que se ofrezca como fuerza
separadora del monismo.

La cuestion se ubica entonces en el saber que se posa sobre «cuerpos inertes» (Langani,
1915) o sobre los sintomas, «como si no fuera sujeto» (Luisi, 1922). La tarea intelectual

de sefialar cierta accidentalidad de los sentidos otorgados al sujeto implica considerar que
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«no esta dado definitivamente» (Foucault, 1996, p. 8), para lo que importa sefialar que el
problema no radica en el reclamo ingenuo de que la biologia prima sobre otros discursos,
sino en considerar que, en definitiva, de lo que se trata es de la lucha empirico organicista
por la captura total de un real. En la insistencia de los discursos policiacos y paranoicos

de gobierno se revela el sujeto y las encrucijadas del cuerpo.

8. Espacios para futuras investigaciones

El amplio periodo de tiempo indagado y la confluencia de discursos provenientes de
dos dmbitos diferenciados como el psiquiatrico y el pedagégico dejan un abanico de temas
y preguntas por formular y responder. Entendemos oportuno puntualizar algunas posibles.
Una de las vias de recepcion de las ideas freudianas que en esta tesis se optd por no
indagar es la artistica, literaria y periodistica, teniendo en cuenta la popularidad que habria
alcanzado hacia los afios treinta.

El abordaje sucinto de la sexualidad y el aprendizaje como problema del cuerpo y del
sujeto abre varias incognitas. Como objetos, tanto individualmente como articulados,
podrian realizarse numerosos estudios. Por ejemplo, podria profundizarse sobre la
sexualidad infantil, entre la representacion positiva de los aprendizajes y la negatividad
psiquica freudiana. En otra dimension, podria indagarse sobre la relacién entre la practica
sexual, la anatomia y el ser del sujeto, asunto que aguijonea el caso de ginecomastia de
Brito Foresti (1909).

Sobre los conceptos freudianos encontrados puede realizarse el andlisis de los
discursos con mayor profundidad. Por ejemplo, sobre la implicancia de los usos de
instinto y Trieb, represion, refoulement y verdrangung, de las traducciones ofrecidas por
las lecturas mediadoras de Fernadndez Sanz, Hesnard, Janet y Rivers. Otro elemento de la
teoria que no fue profundizado es la referencia al transfer de Payssé (1920).

Para el caso de la educacion fisica, como uno de los principales dispositivos de
educacion del cuerpo, encontramos un gran terreno de estudio sobre su historia en el
hospital psiquiatrico en Uruguay, indicio interesante que nos deja el texto de Raitzin
(1930), donde articula juego, gimnasia y teoria freudiana.

Sobre la formacion de maestros seria interesante profundizar qué sucedié con la lectura
de Freud a partir de la creacion del Laboratorio de Psicopedagogia de los Institutos
Normales en 1933, con la influencia de las visitas de Waclaw Radecki y Emilio Mira 'y
Lopez (Bruno, 2004). Morey Otero, el mismo que introdujo a Freud, lo dirigio hasta 1939.
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Para entonces el psicoanalisis comenzaba lentamente a ganar otra posicion en el ambito
meédico, muestra de ello es el aumento de textos criticos en la Revista de Psiquiatria del
Uruguay (1929-1935), como ser, «Conferencia sobre psicoanélisis», de Allende Navarro
en 1938, y «Teoria y practica del psicoanalisis», de Mira y Lopez, 1940. Aumentan las
evocaciones a diferentes conceptos psicoanaliticos, como resistencia, complejo de Edipo,
represion e inconsciente (Craviotto, et al. 2014) y Valentin Pérez Pastorini se
autodenomina «psicoanalista» en 1938. Los lazos comienzan a estrecharse con Buenos

Aires.
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