OBSERVACIONES SOBRE LA PRACTICA Y LA FORMACION
PSICOANALITICA ACTUAL.: Realidades y ficciones
Rémulo Lander [Caracas, 2013]

El tema oficial del Congreso de FEPAL a realizarse en Buenos Aires del dia 3 al 6 de
Septiembre del 2014 ha sido titulado: Realidades y ficciones en la practica y en la forma-
cidn psicoanalitica de nuestros dias. Esta convocatoria nos invita a hacer una revision que
nos ayude a ver con sinceridad nuestra realidad actual como psicoanalistas y como insti-
tucién de formacidn. El espacio otorgado para estas observaciones me obliga a limitar los
topicos a tratar aqui escogiendo los que estan abiertos a una mayor controversia.

Primera parte:
En relacién a la practica psicoanalitica

1 La frecuencia semanal de las sesiones

Para nosotros los analistas formados en los afios sesenta y setenta del siglo 20 la frecuen-
cia usual y ordinaria de sesiones era de cinco sesiones por semana. Preferible a la misma
hora cada dia y con una duracién de cincuenta minutos. Esa frecuencia resultaba comoda,
atil y ciertamente facilitaba el desarrollo del proceso analitico. Las cinco sesiones sema-
nales en divan permitian un ritmo diario de trabajo analitico que favorecia la asociacion
libre y la regresion dentro de la sesion. Nosotros como candidatos podiamos en esa época
pagar tranquilamente los honorarios profesionales sin que eso representara motivo de
preocupacion. En ese entonces no existian las crisis econémicas mundiales. No existia la
globalizacion, ni la internet. Tampoco existia la crisis del psicoanalisis. Esos eran afios
donde no habia esas turbulencias econdémicas que afectan hoy en dia a todo el globo. Los
tiempos han cambiado y la practica del psicoanalisis ya no es la misma. Las caracteristi-
cas de la oferta psicoanalitica y las variaciones en la practica han ido apareciendo de
acuerdo a las nuevas teorias y las nuevas realidades citadinas y sociales. Asi aparecen
hoy en dia de forma rutinaria los analisis condensados, andlisis por teléfono y por Skype.
Estas nuevas tecnologias abren la posibilidad del dialogo analitico a distancia. Se pueden
usar aun dentro de una misma mega-ciudad debido al grave factor trafico. Existen anali-
zandos que mantienen sus cuatro sesiones analiticas con dos visitas semanales, haciendo
dos sesiones pegadas en cada visita. La observacion cuidadosa nos dice que lentamente
han cambiado muchas cosas. Me refiero no solo a la capacidad de actualizarnos, que nos
lleva a cambios en la técnica, sino también el tipo de pacientes que acuden a nuestros
consultorios. Por ejemplo: hoy en dia vemos muchos analizandos con serios problemas
de déficit, es decir con carencias afectivas tempranas. Estos son analizandos que mues-
tran patologias narcisistas serias, patologias del vacio, nlcleos autistas, patologias de la
soledad, que se manifiestan en diversas formas clinicas. También hemos observado que la
situacion social y econdmica seriamente desmejorada de los analistas y de los candida-
tos, ha producido efectos en el interés por la formacion y en el nimero de candidatos en
muchos paises. El problema del desempleo, las limitaciones econdmicas creadas por la



estagflacion® han comenzado a hacerse cada vez més generalizadas. Todos estos elemen-
tos son del orden de [Lo Real].? Estos elementos hacen su efecto en el momento de deci-
dir la frecuencia semanal de sesiones y también el uso regular del divan. No hay duda que
el trabajo en alta frecuencia con cinco sesiones semanales en divan va a facilitar el traba-
jo analitico para ambos miembros de la dupla. Pero ocurre, que muchas veces, por razo-
nes econdmicas, esa oferta es simplemente imposible de proponerla e implementarla. Ni
siquiera para los analisis didacticos, porque los candidatos no tienen como pagarlo, adin
con tarifas especiales reducidas. Asi vimos que poco a poco se fueron reduciendo las
cinco sesiones, a cuatro sesiones semanales. Afios después se redujo la frecuencia de los
andlisis didacticos a tres sesiones semanales. Lo cual fue necesariamente aceptado para
muchos Institutos de Psicoandlisis a nivel mundial. De tres sesiones en adelante lo lla-
mamos: alta frecuencia. Ocurre que en la practica privada, donde no intervienen los re-
querimientos del Instituto de Psicoanalisis, se ofrece y se realizan analisis de una y dos
sesiones semanales, con éxito. Los analistas han aprendido a trabajar con analizandos en
baja frecuencia. Segiin mi experiencia y observacion estos analizandos de baja frecuencia
son los mas numerosos. Encuentro que en estos analisis la transferencia se despliega
igual, la posibilidad de trabajarla sigue igual, pero en mi opinidn, la reduccion de la fre-
cuencia semanal, enlentece el proceso analitico y ademas pone un limite en la posibilidad
de hacer regresién intrasesion, tan necesaria en la apertura a la posibilidad de cambio
psiquico. El drama es el siguiente: o el analista acepta trabajar en baja frecuencia, con las
limitaciones que esto implica, o el paciente no puede ser atendido.

Antes de terminar este punto tengo que agregar algo mas: He observado que algunos
candidatos se sienten incomodos con el trabajo analitico de alta frecuencia [cuatro y cinco
veces por semana]. Tal parece que el analista o el candidato sufren de un sintoma fébico
a la alta frecuencia. Cuando presento casos mios, en que por una justificada razén clinica,
atiendo al analizando dos veces diarias, algunos candidatos se sorprenden y pasan a cues-
tionar esa practica. Esto me hace pensar que existe para ellos una razon desconocida que
les obstaculiza el uso de la alta frecuencia. Sugiero la presencia de un fendmeno de evita-
cion fobica. En lo personal encuentro posible trabajar con éxito en baja frecuencia, pero
también encuentro posible trabajar con éxito, en alta o altisima frecuencia.

2 Enrelacion al trabajo de la transferencia

Otro aspecto de la practica que ha cambiado, es el tipo de trabajo que se hace con la
transferencia. Hace cincuenta afios era muy comun el trabajo automatico transferencial
del “aqui-ahora-conmigo’ que alguna o muchas veces, no correspondian con las asocia-
ciones del analizando. En esos casos no se ameritaba una interpretacion transferencial.
Este tipo de interpretacion transferencial automatica crea un peligro. El peligro consiste
en deslizar a una banalizacion del trabajo de la transferencia. Afortunadamente eso ha

! Termino econémico que refiere al “aumento del costo de vida [inflacién]” con ‘disminucion de ingresos’.

2 Me refiero al concepto lacaniano de Lo Real: aguello que no conocemos y que no esta atravesado por el
significante. Aquello que nos sorprende. Una vez que Lo Real se hace presente y nos toca, entonces se con-
vierte en La Realidad. Sugiero ampliar el concepto en: ‘Experiencia subjetiva y ldgica del otro’ de Rémulo
Lander, especialmente el capitulo 12: Los tres 6rdenes y la proposicién borromea.



cambiado. Ahora se hace un trabajo selectivo y mas preciso de cuando y como hacer la
interpretacion transferencial. No es automatica. Poco a poco aparecio la diferencia clara
que existe entre: ‘interpretar la transferencia’ e ‘interpretar desde la transferencia’. Soy
de los que piensan que la interpretacion de la transferencia es un poderoso instrumento
de trabajo. Es poderoso porque refiere y moviliza elementos inconscientes pre-verbales
del analizando, presentes y evidenciados, en la relacion de transferencia. Al sefialar estos
elementos se produce un torbellino emocional [los afectos] en el analizando. Esta movili-
zacion es muy efectiva para abrir el camino al cambio psiquico.

Quisiera afiadir un elemento mas: la relacién del analista con su analizando tiene dos
aspectos. Uno, el cominmente Ilamado contratransferencial, que es una respuesta a la
transferencia del analizando. El otro refiere a la propia transferencia del analista, que
refiere a sus elementos infantiles reprimidos, movilizados por los significantes ofrecidos
en la asociacion libre por el analizando. Este tema no es nuevo y fue bastante trabajado
en Latinoamérica por Racker.

3 Enrelacion a la interpretacion

La interpretacion sigue siendo la herramienta més importante del analista. Sin embargo la
forma de interpretar ha cambiado en forma significativa. Hace cincuenta afios el analista
le revelaba al analizando a través de la interpretacion lo que lo que el analista pensaba
estaba reprimido en la cadena significante evidenciada en la asociacion libre o en la con-
ducta del analizando. Hoy en dia eso se hace mucho menos. Se usa mas la pregunta
analitica que bien planteada le permite al analizando descubrir por si mismo los elemen-
tos reprimidos. Este método es mas efectivo y eficaz. Produce mayores efectos en la men-
te del analizando.

4 Lugar y posicion del analista

La posibilidad de diferenciar claramente el lugar de la escucha y la posicién del hablar
del analista ha permitido definir las caracteristicas analiticas de cada uno de esos dos
sitios. Por un lado la escucha del analista es privilegiada: es confidencial, esta libre de
juicio de valor y es una escucha sin memoria. Esto va a permitir que aparezca la atencién
flotante y la neutralidad en la mente del analista. Por el otro lado cuando el analista deci-
de hablar lo haré para interrogar el inconsciente del analizando. Lo haré para que sea el
analizando el que descubra su verdad reprimida y asi el analista logra que el analizando
encuentre su verdad perdida sin que se obture la necesaria bisqueda interminable. Es
necesario que la busqueda se relance a nuevos significantes reprimidos y asi sucesiva-
mente. Por esta via aparece la abstinencia del analista que se expresa en la ausencia de su
deseo.



5 En relacidon a los honorarios profesionales

El trabajo de andlisis genera honorarios profesionales y constituye uno de los tres ele-
mentos de Lo Real ® en la sesién. Debo aclarar que la l6gica del dinero es algo diferente a
la l6gica de los honorarios. Pasemos directamente a lo segundo. El analizando tiene que
pagar algo por su andlisis. Si no lo hace el analisis no continla en el eje del tiempo y se
va a detener. Se detiene porque surge una resistencia insalvable originada en los senti-
mientos inconscientes de culpabilidad del analizando. Sentimientos que surgen cuando su
analista, mes tras mes, lo atiende de gratis. Por eso es necesario pagar algo por el analisis.
El derecho al trabajo de analisis se adquiere a través del pago de honorarios.

Me propongo plantear la forma como creo han evolucionado las realidades del cobro de
honorarios en estos Ultimos cincuenta afios de historia. Encuentro que la terrible explo-
sion demogréfica, con su preocupante exceso de poblacion, ha hecho efectos dafiinos en
el tejido social y en la realidad econémica de las naciones del mundo, incluyendo las
latinoamericanas. Este fendmeno poblacional tiene su repercusién en la practica del psi-
coandlisis. Sea cual sea el honorario a cobrar, la préactica del psicoandlisis, debe permitir
al analista disfrutar de una vida econémicamente estable, digna y respetable. Admitimos
que nadie se va a hacer rico con esta préactica, pero es l6gico que el dinero producido
honrada y dignamente, le permita al analista pagar los gastos de vida, para si mismo y
para su familia.

Desde hace cierto tiempo ya no es posible cobrar honorarios estandar. Me refiero a un
monto de honorarios que sea igual para todos. La realidad es que los honorarios profe-
sionales hay que adaptarlos a cada caso en particular. Para lograr eso es necesario esta-
blecer una diferencia clara entre el valor de la sesion y el costo de la sesién. El valor
tedrico de la sesion resulta ser una cifra determinada por el costo de la vida en una ciudad
en un momento dado de la historia. Determinar ese justo valor, que a la vez es arbitrario,
no es tarea facil. A su vez el costo de la sesidn refiere al monto que el analizando puede
pagar en un momento dado. Ese monto se define en un dialogo entre el analista y su ana-
lizando, quienes pueden o no, llegar a un acuerdo. Determinar el justo valor teérico de la
sesion es tarea importante y muy dificil. Muchos se guian por lo que otros colegas co-
bran. Otros lo fijan dependiendo del costo de ciertos bienes y servicios en la ciudad en la
cual van a practicar el analisis. He observado que determinar individualmente el justo
valor teérico de la sesidn para cada analista le va a plantear varios problemas controver-
siales:

% Los tres elementos de Lo Real presente en la sesion son: El dinero que se paga [el cual es variable, algo que
se ajusta y puede ser hecho de forma inesperada, algo que sorprende], La duracion de la sesion [cuando esta
es variable, es también inesperada], la abstinencia del analista [que puede ser respetada o no por el analista, y
por lo tanto inesperada, que sorprende]. Obra previa citada de R Lander: Capitulo 46: Grafo de la transferen-
cia.
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Para muchos candidatos: el valor de su sesion va a estar determinado por lo que
cobra el analista didacta y el supervisor oficial. Generalmente los candidatos re-
ciben tarifas especiales reducidas y esa tarifa reducida sera el patrén de referen-
cia que el candidato va a usar en su practica. Es decir va a ignorar el valor justo
de su sesidn y trabajara innecesariamente con honorarios reducidos.

El problema del género: Es frecuente observar que aproximadamente la mitad de
las analistas mujeres estdn subvencionadas por los ingresos de sus esposos. Asi
vemos como pueden cobrar honorarios muy reducidos sin preocuparse del monto
mensual necesario para mantener la familia. Me pregunto si este factor incide en
el predominio actual de mujeres que aspiran a la formacién. Hace cincuenta afios
dos de cada diez candidatos eran mujeres. Hoy en dia, dos de cada diez candida-
tos son hombres.

El asunto de la jerarquia analitica: Algunos analistas piensan que la experiencia y
la antigiedad profesional tienen un efecto en el momento de determinar el justo
valor de la sesion. En este punto la discusion es amplia y se presentan diversos
puntos de vista. Algunos opinan que la sesion tiene un justo valor independiente
de la experticia del analista. Pero ocurre que los analistas mas experimentados
tienen un prestigio que facilita tener analizandos con una mejor posicion econo-
mica. En esos casos el valor justo es igual al del costo de la sesion.

El pago a través de terceros: La figura del tercero esta representada por el pago
recibido de las compafiias de seguros. En Latinoamérica estos seguros son casi
inexistentes. Igual ocurre con el Ministerio de Salud [el estado] quien no paga
por este tipo de servicios. La figura del tercero aparece en los analisis de nifios y
adolescentes, donde son los padres lo que pagan el anlisis. Este fendmeno crea a
veces, crisis éticas, con serias dificultades para continuar el analisis cuando los
padres estan en desacuerdo con la evolucion del caso.

El pago por via de trueque: Pocos analistas aceptan el pago de honorarios por via
de trueque o al menos se habla muy poco de eso. El trueque ocurre cuando se es-
tablece un contrato de trabajo en el cual el pago de honorarios profesionales se
hace con el producto del trabajo del analizando. Esto ocurre con artistas plésticos
gue pagan su andlisis con obras de arte de su autoria. O traductores que pagan
con traducciones de textos escritos por el analista. Algunos plantean las posibles
interferencias transferenciales y contratransferenciales que podrian aparecer co-
mo consecuencia del pago por adelantado, cuando el valor de la obra entregada
en pago, excede el monto de la deuda. Los casos que conozco han evolucionado
satisfactoriamente a lo largo de los afios. La verdad es que estos artistas [que no
son ricos y famosos] no tenian otra opcién que no fuera pagar los honorarios con
obras de arte.

El asunto del recibo: Hace cincuenta afios los analistas no solian entregar recibos
por honorarios recibidos y asi lo advertian en el momento de establecer el contra-
to de trabajo. Hoy en dia las cosas han cambiado. Los analizandos esperan recibir
su recibo por honorarios cancelados y los analistas de hoy en dia entregan este
recibo cumpliendo con la ley fiscal para cada pais.



6 Enrelacion al uso de psicofarmacos

El desarrollo reciente de las neurociencias y por ende de la psicofarmacologia es algo que
ha ocurrido en forma rapida en los Gltimos treinta afios. Hace cincuenta afios atras los
psicofarmacos eran muy limitados en su numero, eficacia y selectividad. Los analistas
médicos de esa época no utilizaban los psicofarmacos y referian a los psiquiatras aquellos
pocos pacientes que se mostraban agitados y violentos. Hoy en dia las cosas son muy
diferentes. Ahora existe abundante oferta de psicofarmacos que ofrecen calmar la angus-
tia, calmar los populares ataques de panico, la equivocadamente llamada depresion, las
fobias, la paranoia, las obsesiones, los delirios y la agitacién. Son psicofarmacos muy
selectivos, poderosos en su efecto y de facil acceso. Solo basta comprarlos y tomarlos. Su
efecto de mejoria es visible y rapido. Ahora bien, todo esto significa que en los afios ac-
tuales estamos en la era de los avances en las neurociencias y de los psicofarmacos.

Pero hay algo que los psicofarmacos no pueden ofrecer al sujeto: el conocimiento de si
mismo. Para acceder a ese conocimiento se requiere de una motivacion y de un dialogo
muy especial. Se requiere del dialogo con el analista. Este es un dialogo sincero, confi-
dencial, que transcurre sin juicio de valor y que tiene un proposito: que el sujeto se co-
nozca mas a si mismo. En la época actual de constantes descubrimientos en el campo de
las neurociencias y de la nano-tecnologia ha permitido que se construyan nuevos instru-
mentos ultrasensibles de medicion. Esto es lo que ha hecho posible la medicién en sangre
de los distintos neurotransmisores.* Esta medicion en sangre es algo reciente que no era
posible de hacerse con los métodos de medicidn de hace diez afios.

Desgraciadamente estos descubrimientos de las neurociencias han impulsado la aparicion
de un nuevo paradigma psiquiatrico biologico. Este nuevo paradigma se basa en una
premisa que considero equivocada, la cual dice: La salud mental se fundamenta en el
equilibrio de los neurotransmisores. Asi pues la alteracion de los neurotransmisores sig-
nifica la alteracion de la salud mental del individuo. Para complicar més las cosas y au-
mentar la negacion de la existencia del sujeto del inconsciente debo decir que este nuevo
paradigma psiquiatrico considera que para llegar ha un diagnostico correcto se requiere
de dos cosas: Primero un cuidadoso estudio de los sintomas psiquiatricos. Y segundo
conocer los valores sanguineos de los diversos neurotransmisores. Una vez se ha obteni-
do el diagnostico se procede a un tratamiento especifico farmacolégico que tiene el
propdsito de restablecer el equilibrio perdido de los neurotransmisores. En este nuevo
paradigma psiquiatrico bioldgico la historia personal y sobre todo la historia de infancia
del sujeto no tienen ninguna importancia. El dialogo sincero y en confidencia con el pa-
ciente han perdido para la psiquiatria bioldgica toda significacion. Para el nuevo para-

4 Un neurotransmisor es una bio-molécula que transmite informacién de una neurona a otra neurona consecu-
tiva. Ambas neuronas estan unidas mediante una sinapsis. El neurotransmisor se libera durante la propaga-
cion del impulso nervioso desde las vesiculas ubicadas en la extremidad de la neurona pre-sinaptica, atravie-
sa el espacio sinaptico y actia cambiando el potencial de accion en la neurona siguiente post-sinaptica. Los
principales neurotransmisores son: acetilcolina, dopamina, noradrenalina, serotonina, GABA, glicina y el
glucamato. http://www.uprm.edu/biology/profs/velez/neurotrans.htm



digma lo Unico que interesa es restaurar el equilibrio de los neurotransmisores utilizando
la combinatoria acertada de algunos psicofarmacos.

Pero resulta ser que la causa del desbalance en los neurotransmisores es el (a) el trauma
Psiquico (b) el conflicto psiquico y (c) las carencias afectivas de infancia. O sea, aqui
claramente planteo que los neurotransmisores alterados no son la causa de los problemas,
sino su consecuencia. Insisto en que para lograr y mantener esta estabilidad mental neu-
robiolégica se requiere de conocerse mas a si mismo. El sujeto debe conocer y compren-
der la naturaleza de su trauma, de su conflicto y de sus carencias. Conocer la naturaleza
de su ser y en lo posible aceptarse tal como és. Esos traumas, conflictos y carencias, son
la verdadera causa de la alteracion de los neurotransmisores. Este conocimiento de si
mismo es algo que los psicofarmacos solos y por si mismos no pueden ofrecer.

Esto es una realidad que nos lleva a la aparicion de un nuevo problema que no existia
antes: nos lleva a la aparicion de una contradiccion en la practica clinica psicoanalitica.
Me refiero a la posibilidad de trabajar en analisis [con analizandos] que simultdneamente
y sin necesidad, se estdn medicando. Este es especificamente el punto en discusion y el
motivo de mucha controversia.

Uso de psicofarmacos simultaneo con el andlisis

Para algunos analistas medicar y a la vez psicoanalizar, es algo que no tiene sentido. Es
algo no recomendable. Esto no es un capricho ya que tiene una buena razén. El anlisis
busca con la escucha analitica y el dialogo analitico ayudar al sujeto a encontrar el cono-
cimiento perdido de si mismo. Es decir conocer algo de sus traumas, conflictos y caren-
cias. Estos son aspectos de si mismo, que se ubican fuera de consciencia, un algo perdido
en el inconsciente del sujeto. El analizando esta interesado en saber mas de si mismo, de
la naturaleza de su deseo, de sus temores y de sus inseguridades. Estos son asuntos que le
van a ayudar a resolver sus contradicciones y aceptar algunos aspectos de si mismo que le
son inmodificables. Por introspeccidn, al revisar su historia de infancia, va a ser posible
actualizar sus valores personales y sus ideales.

Por su parte el psicofarmaco mejora al sujeto porque entierra [reprime] ain mas profun-
damente, las ideas y los afectos, provocando una normalizacion artificial de los neuro-
transmisores. Estos neurotransmisores volveran a alterarse tan pronto suspenda la medi-
cacion. De alli que en algunos casos le recomiendan que tome el medicamento de por
vida. Con este procedimiento no se esta resolviendo la causa del problema, sino se esta
ofreciendo una ayuda paliativa, un alivio transitorio. Es decir se ofrece paiiitos calientes
que alivian por un tiempo. Si un procedimiento como la terapia analitica, ofrece buscar y
rescatar lo reprimido, conocer y darle significacion, a la infancia olvidada y en cambio, el
otro procedimiento [el de los psicofarmacos], producen una mayor represion y olvido de
los problemas de infancia, entonces podemos pensar, que ambos procedimientos tienen
intereses contrarios.



Otros analistas piensan gque esto no es asi. Sostienen que la mejoria artificial producida
por el medicamento va a facilitar el trabajo del analisis. Sostienen que el medicamento y
el anélisis serian complementarios. Este es el debate que agita las aguas de los tiempos
actuales.

Cuando los psicofarmacos son una ayuda

El paradigma psicoanalitico se fundamenta en el estudio de los mecanismos mentales que
estén presentes en el sujeto en un momento dado de su vida. No se fundamenta en el es-
tudio de los sintomas, ni en la nominacién diagnostica arbitraria de cada época. La cura
analitica aparece cuando el sujeto, a través del dialogo analitico, se conoce de si mismo y
se acepta tal cual és.

Por lo tanto los cddigos de diagnostico mentales tales como el capitulo 10 del ICD [Inter-
national Code of Diseases] y el DSM [Diagnostic Stadistical Manual]® son cddigos esta-
blecidos y sostenidos en andlisis estadisticos de ‘los sintomas’ reportados en las historias
medicas.® ” Por eso digo que carecen de valor psicoanalitico. Las enfermedades mentales
arbitrariamente nominadas en esos c6digos, no se basan en el estudio de los mecanismos
mentales, ni en la forma como funciona la mente de los seres humanos. Esos codigos se
fundamentan simplemente en los sintomas observados. Aqui es necesario establecer las
diferencias que existe entre los conceptos de cerebro y mente. El cerebro es un 6rgano
biolégico susceptible de ser evaluado segun los codigos de diagnostico. La mente aun
cuando tiene su asiento en el cerebro, es un aparato virtual llamado por nosotros los psi-
coanalistas ‘aparato mental’ y no es susceptible de ser evaluado segun los cddigos de
diagnostico mencionados.

® Campafia Internacional ‘STOP DSM’: Este es un manifiesto a favor de un ‘abordaje subjetivo’ del sufri-
miento psiquico en nifios y adolescentes, diferente al concepto utilizado en el DSM. Este manifiesto lo firman
multitud de profesionales de diversas naciones e instituciones [psicoanaliticas y no-psicoanaliticas]. Sugiero
leer: Medscape Medical News: Experts react to DSM-5 approval [Deborah Brauser, Dec. 03, 2012]
http:/Avww.medscape.com/welcome/news.

® Escrito el 10 de Diciembre del 2012 en la revista PSYCHOLOGY TODAY: Allen Frances Presidente del
Comité que redactd el DSM-4 escribié que la aprobacion de DMS-5 fue un acto terrible porque incluia ‘cam-
bios en el diagnostico que son claramente peligrosos y carecen de base cientifica’. El y otros lamentaron lo
que vieron como la patologizacion de los seres humanos, argumentando que el DSM habia excedido su man-
dato. http://www.thedailybeast.com/newsweek/2012/12/09/the-dsm-s-controversial-update.html

" Robert Spitzer quien fuera el principal editor de DSM-3 habl6 sobre un problema diferente y desde que
sali6 publicado el DSM-5 lo percibié como “algo delirante’. Al enterarse de que el “‘politburé de expertos’
encargado de las principales deliberaciones habian firmado un compromiso de ‘no opinar en contra’ del
DSM-5, ni a los colegas, ni al publico, ni a la prensa, lo considerd anti-cientifico. Esto alarmé ain mas a
todos. A ambos ex-editores se unié una larga lista de profesionales que han firmado peticiones contra la
aprobacion del DSM-5. Todos estaban preocupados porque los autores del DSM-5 fueron excesivamente
complacientes con la industria farmacéutica. Dicen: la industria farmacéutica no descansara hasta que cada
hombre, mujer y nifio tenga su diagnostico que requiera de una pildora para ponerles remedio a una enferme-
dad inexistente. http://www.internationalpsychoanalysis.net/2012/12/11/the-dsms-controversial-update/
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Si el paradigma psiquiatrico se propone curar enfermos mentales en base a enfermedades
inventadas por los codigos especializados en enfermedades organicas, entonces, ya desde
el principio, estamos en problemas con el concepto basico utilizado en dichos cddigos.
Digo esto porque a estos supuestos enfermos mentales les van a recetar ciertos medica-
mentos para normalizar los neurotransmisores. Ademas de basarse en un concepto equi-
vocado estos psicofarmacos pueden producir serios efectos secundarios muy dafinos.
Esto significa que para recetar un psicofarmaco deben existir razones muy claras y pode-
rosas.

La mente humana es muy compleja y ciertamente es capaz de producir conductas violen-
tas y peligrosas que no son accesibles a un dialogo psicoanalitico. Entonces si no son
accesibles al dialogo, me pregunto: ;qué se puede ofrecer a esas personas agitadas, para-
noicas, violentas o estuporosas? Aqui es donde el valor de los psicofarmacos modernos
adquiere toda su justificacion. La agitacion maniaca, la violencia paranoica delirante, el
estupor depresivo, el insomnio grave y rebelde, no son accesibles al dialogo. No hay co-
mo entrar en una relacion subjetiva, simbdlica. En esos casos los mecanismos mentales
que han desatado esa angustia incontrolable, presentes en esos sujetos, sobrepasan la
capacidad de relacion humana y tienen que ser atenuados con el uso de psicofarmacos
gue van artificialmente a regular los neurotransmisores y a mejorar la conducta. Eso abre
posteriormente la posibilidad de la ayuda por el dialogo. Una vez establecido la capaci-
dad de relacién y se abre el dialogo, entonces progresivamente, se pueden ir retirando los
reguladores artificiales: los psicofarmacos.

Pero el problema no queda aqui. Muchas personas no tienen capacidad de introspeccion,
otras no tienen el interés, ni la motivacién de establecer un dialogo psicoanalitico. Otros
estan convencidos [con certeza delirante] de que el problema de su vida, esta en la familia
y en la sociedad, afirman no ser comprendidos o comprendidas. Es decir proyectan en
otros sus dificultades propias. Por lo tanto no tienen motivacién para hablar con sinceri-
dad de si mismos. Pero igual estas personas padecen de serios problemas con su diario
vivir. Algunos estan abiertos a la ayuda pasiva, sin que eso signifique ningln esfuerzo de
su parte. Aqui la ayuda pasiva psicofarmacoldgica adquiere gran valor.

Hoy en dia los psicofarmacos son una gran ayuda para esa enorme masa humana necesi-
tada de alivio. El Ilamado de alerta consiste en no engafarse y creer que la ayuda psico-
farmacolégica va a resolver los problemas de todas estas personas. Eso no es posible.
Esas personas necesitan algo mas. Necesitan saber més de si mismos, por la via que sea.
A veces la desesperacion los lleva a buscar la ayuda esotérica, magica y religiosa. De
es0S recursos esotéricos estamos saturados hoy en dia. EI exceso de poblacion y las penu-
rias econdmicas mundiales, aumentan aun mas la miseria y las necesidades de la gente
que lo llevan a buscar una ayuda religiosa o esotérica.



Segunda parte:
En la formacidn psicoanalitica

1 En relacidn al concepto de formacion psicoanalitica

La formacion de un analista es una tarea llena de obstaculos y contradicciones. Se trata de
ir mas alla de trasmitir la simple informacion sobre el saber psicoanalitico existente. Se
trata mas bien de facilitar que un sujeto encuentre un algo que busca [ser psicoanalista]
sin conocer la naturaleza, ni las caracteristicas, de eso que busca. Ademas se va a tropezar
una y otra vez con el espejismo de creer, que ser como aquel otro idealizado, lo hace
psicoanalista. Algunos se detienen en ese punto, haciendo unidad con ese ideal, con lo
cual estan comodos y productivos. Otros quizds mas buscadores y con un insaciable de-
seo de saber mas, afortunadamente cuestionan todo, incluyendo lo consagrado incuestio-
nable. Asi nos toca vivir como profesores, con el hecho de saber, que nunca van a encon-
trar esa verdad que tanto buscan [porque es inasible] y otras veces saber, que algunos
otros, van a padecer de la certeza de la verdad ilusoria que creen haber encontrado.

El instituto en su necesaria tarea de formar nuevos psicoanalistas disefia un esquema de
formacion siguiendo hasta cierto punto una ideologia universitaria. Asi, el instituto define
los requisitos de ingreso y egreso, el programa de estudios, el sistema de evaluacion y
otras exigencias oficiales tales como la obligacion del analisis didactico y de las supervi-
siones oficiales. Esta tarea del instituto lo convierte inevitablemente en un organismo con
autoridad y precipita a la formacion psicoanalitica en contradicciones y paradojas con la
propia naturaleza de todo proceso psicoanalitico.

Este proceso analitico entre otras cosas esta basado en la libertad de iniciar o interrumpir
el propio analisis didactico, segin sea la voluntad del analizando [determinada por la
dindmica de la transferencia]. También se basa en la libertad ofrecida por la confidencia-
lidad del analisis, que da sostén a la asociacion libre. Asi ples el analista, el supervisor y
el conductor de seminarios, ofrecen una escucha privilegiada, libre de todo juicio de va-
lor.

Pero resulta que esta oferta esta siempre en peligro debido a las necesidades académicas,
gue en ciertos pasos de la formacién, requiere de estos mismos analistas y profesores, una
aprobacion o desaprobacién del trabajo realizado por el candidato. Es decir pasan a ser
evaluadores, que inevitablemente, incluye un juicio de valor. Asi pues la formacion estar-
fa en contradiccion con la intima naturaleza del proceso analitico que se fundamente en la
ausencia de un juicio de valor. Sin embargo no hay forma de zafarse de esta paradoja. Es
necesario evaluar y exigir el cumplimiento de las normas del instituto.

2 El proceso de seleccion de candidatos

En los institutos afiliados a la IPA se realizaba hace sesenta afios un proceso de seleccion
de candidatos que era muy particular. Siempre he encontrado que este proceso de evalua-
cién para el ingreso terminaba siendo ejecutada con criterio psiquiatrico. Los trabajos
publicados en las décadas de los afios sesenta en relacion a este particular proceso de



seleccién muestran como estos analistas utilizan un razonamiento psiquiatrico de diag-
nostico. La discusion en esos trabajos era determinar el tipo de patologia psiquiatrica que
resultaba inaceptable para los Institutos de Psicoanalisis de la época. ® ° Asi encontramos
trabajos donde se recomienda no aceptar para la formacion a los aspirantes que presentan
problemas depresivos, psicoticos, tendencias maniacas, psicopaticos, conductas homo-
sexuales y rasgos organicos. Este criterio de seleccion psiquiatrica fue progresivamente
cuestionado con buenos argumentos psicoanaliticos en el curso de los afios siguientes. La
novedad proponia utilizar criterios psicoanaliticos para determinar el tipo de mecanismos
mentales que el aspirante utilizaba en su diario vivir: primitivos o no. Eso era lo impor-
tante de determinar. Asi, poco a poco se fue aclarando cuales eran las verdaderas habili-
dades que un aspirante debia tener para solicitar ingreso a la formacion psicoanalitica.

Habilidades que eran independientes de sus posibles patologias psiquiatricas. Asi se llegd
a considerar que la bonhomia y honorabilidad ética personal, eran necesarias en un aspi-
rante. Lo mas importante era la capacidad natural para percibir los elementos del incons-
ciente que aparecian en el material clinico de un paciente. Esas eran las verdaderas habi-
lidades fundamentales que habia que detectar en el aspirante. Poco a poco se aceptd la
existencia de una diversidad sexual [sin que esta diversidad signifique patologia]. Esto
abrid las puertas a nuevos tipos de candidatos en ambos sexos. Los aspirantes homo-
sexuales pasan a ser perfectamente aceptables, siempre y cuando muestren tener las habi-
lidades requeridas. El problema que surgi6é era en como detectar la presencia de esas
habilidades.

En esa época antigua era usual que ademas del curriculum profesional, que incluia los
grados universitarios, se solicitara un ensayo breve que sobre su vida debia escribir el
aspirante. Luego se hacian dos o tres entrevistas de seleccion con analistas experimenta-
dos del Instituto. La experiencia mostraba que ese procedimiento resultaba insuficiente
para detectar la presencia [0 no] de esas habilidades en el aspirante. Fue entonces que con
el proposito de detectar habilidades naturales para trabajar con el inconsciente, se imple-
mento6 adicionalmente, realizar con el aspirante varias supervisiones de material clinico.
Estas supervisiones [se estipularon tres supervisiones] debian ser realizadas por el aspi-
rante con analistas del Instituto con diverso nivel de experiencia. La diversidad en la ex-
periencia de los analistas supervisores resultaba ser una variable valiosa. Presentar mate-
rial clinico resultaba ser revelador de la forma como trabaja el aspirante y de sus capaci-
dades naturales de percibir el inconsciente. Eso resulté de gran ayuda en el proceso de
seleccidn. Pero es necesario admitir que este método tiene sus deficiencias y limitaciones.
A pesar de que permite detectar correctamente las buenas habilidades de captar lo in-
consciente, también permite que estos candidatos puedan ocultar [ain sin proponérselo]
con éxito problemas paranoicos graves. Asi hemos observado, lamentablemente a poste-
riori, que estructuras psicGticas paranoicas delirantes, han sido seleccionados como can-

8 “The Teaching and Learning of the Selection Process’. Stanley Weiss and Joan Fleming (1979),
Annual of Psychoanalysis: vol.7: pages 87-109.
® “A Critical Digest of the Literature on Selection of Candidates for Psychoanalytic Training’.

Phyllis Greenacre (1961), Psychoanalytic Quarterly: VVol. 30: 28-55



didatos y han logrado terminar con éxito su formacidn. Estas paranoias lucidas graves son
irrecuperables y pueden florecer de tal manera que van a crear obstaculos serios en la
vida institucional, aun cuando algunos contintian normalmente con su préactica privada.

Para profundizar un poco en este problema se hace necesario mencionar el lugar que ocu-
pa lo que comunmente se denomina ‘las transferencias’ que aparecen en la institucion. A
veces la transferencia, entre analistas, en la institucion, es responsable de los errores de
seleccion. Esto se refiere al fendmeno de transferencia que ocurre en los evaluadores con
aspirantes recomendados o supervisados o a veces analizandos de analistas con mucho
prestigio en la institucion. La claridad para evaluar estos aspirantes que estan silenciosa-
mente respaldados por analistas de prestigio, desata una transferencia de trabajo *° en el
evaluador, lo que origina la perdida de la claridad de pensamiento con disminucion de la
percepcion de la realidad.

En las tres regiones geogréaficas de la IPA existe una variedad de requisitos formales que
reflejan la cosmovision de cada region y de cada pais. Por ejemplo durante muchos afios
en USA, hasta la década de los afios ochenta, solo se permitia el ingreso a la formacién
psicoanalitica a los aspirantes médicos. Hoy en dia en USA se aceptan medicos y Psico-
logos. En Europa siguiendo la tradicion directa de Freud, se aceptaban y se siguen acep-
tando, aspirantes no médicos, llamados laicos. En Argentina, que fue el lugar de inicio
del Psicoanalisis en Latinoamérica, inicialmente solo se aceptaban aspirantes que fueran
médicos. Hoy en dia en Argentina también aceptan aspirantes psicélogos. Muchas socie-
dades en Latinoamérica siguieron ese mismo curso iniciado por Argentina. Otras no lo
hicieron y adoptaron el modelo europeo de aceptar aspirantes laicos. Asi algunas socie-
dades en Latinoamérica estan abiertas a aceptar cualquier profesion universitaria, siempre
y cuando el aspirante muestre poseer las habilidades naturales necesarias.

3 Enrelacién a los analistas didactas y su categoria institucional

Recordemos que fue en 1922 cuando Max Eitingon introdujo el nuevo modelo de entre-
namiento con sus tres elementos cléasicos. Pero no fue sino afios después, ya pasada la
segunda guerra mundial, en el afio de 1957, cuando bajo la Presidencia de William Gui-
llespie, se crea la categoria de Analista Didacta vitalicio. Los Estatutos & Reglamentos
de las sociedades mas antiguas reflejan los privilegios y el poder que recaia en estos Ana-
listas Didactas vitalicios.* Con el tiempo se mostrd que esta jerarquia artificial otorgaba
una ‘autoridad de decisién’ exagerada, a quien a veces no la merecian. Esto dio origen a
serios malestares dentro de las instituciones. Aparecieron conflictos insolubles que lleva-
ron a rupturas institucionales. Como una consecuencia de esta situacion, las sociedades se
dividian y nacian nuevas instituciones dentro de una misma ciudad. Generalmente la
redaccion de nuevos ‘Estatutos & Reglamentos’ escritos para esas nuevas sociedades,

10 «Transferencia de trabajo y mistica en la institucién’ [2011]. Articulo de Rémulo Lander inédito. El tipo de
relacion que un sujeto mantiene con su trabajo va a estar determinada por las ‘experiencias de infancia’ de
cada persona. Disponible en espafiol por solicitud al autor [rlander39@gmail.com]

11 ¢|_os analistas didactas en el mundo’ [2007]: Articulo de Rémulo Lander. Publicado en la revista electréni-
ca: International Psychoanalysis de la IPA Web page. Disponible en espafiol por solicitud a su autor [rlan-
der39@gmail.com]



reflejaban mejorias administrativas notables. Alli se corregian defectos legales que exist-
ian en las antiguas sociedades. En esos Estatutos & Reglamentos se actualizaban y revi-
saban requisitos y derechos para con los miembros. Todo esto Ilevé a un proceso natural
evolutivo de mejoria. Pero esto no ocurrio en todas las instituciones. Por ejemplo en mas
de la mitad de las instituciones psicoanaliticas del mundo [60%] todavia el ‘analista di-
dacta vitalicio’ representa dentro de la institucion una ‘categoria de miembro’ con privi-
legios que no aplican a los otros miembros. En el cuarenta por ciento de las restantes
instituciones del mundo esa categoria dejé de existir. Fue sustituida por la “funcion di-
dactica’ otorgada por tiempo limitado."” En esos institutos dejé de existir el analista di-
dacta vitalicio. El analista interesado en ejercer la “funcion didactica’ solicitaba al institu-
to dicha funcion. En los reglamentos estan claramente definidos los requisitos y los pasos
para adquirir dicha funcion. En algunas instituciones esto es algo sencillo. En otras ain
hoy en dia, no lo és. Se requiere que la solicitud de la funcién didactica sea aprobada
previamente por el consejo de didactas. Como pueden observar el consejo de didactas
retiene un poder de decision que podria ser cuestionable. Una vez adquirida la funcion
didactica esta es valida por cinco afios. En ese momento se debe solicitar su renovacion al
instituto. El proceso para la renovacion por cinco afios estd igualmente definido en los
Reglamentos. Generalmente el interesado debe demostrar en esa re-evaluacion que man-
tiene una préctica y un pensamiento psicoanalitico y que sus capacidades mentales estan
intactas.

4 En relacion a las supervisiones oficiales

La supervision psicoanalitica es una oportunidad de aprendizaje: por via de la ensefianza
y por via del descubrimiento. La supervision cubre asi dos dimensiones claves: una, la
transmision del conocimiento psicoanalitico llamada muchas veces ensefianza y dos, el
descubrimiento que el candidato va a hacer de su capacidad inédita de trabajar con el
inconsciente y realizar su acto analitico. La supervision va a ofrecer un espacio para rea-
lizar esta dificil tarea. Este espacio de supervision va a estar sometido a la presencia in-
evitable de la transferencia y contratransferencia. El candidato podra (o no) descubrir su
capacidad inédita para detectar lo inconsciente en el material producido en sesién. El
supervisor no puede darle o ensefiarle esa capacidad. Sin embargo el candidato que tiene
esa capacidad puede no saber trabajar con ella, o puede tener dificultades o interferencias,
resistencias o areas ciegas, ante el horror que podria producirle el descubrimiento de lo
reprimido en si mismo. El supervisor puede ayudar a que el candidato reconozca y explo-
re analiticamente estos contenidos en si mismo. En ese trabajo analitico realizado por el
supervisor y el analista didacta, es donde radica la posibilidad de transformacion del can-
didato. Asi entre el supervisor y el analista didacta puede surgir un sinergismo.

Este problema de los limites y de la profundidad de lo que puede abarcar la supervision
psicoanalitica en relacion a la psique del candidato ha provocado debates intensos desde
mediados de la década de los afios treinta. En 1953 Noami Blitzen y Joan Fleming™ entre

12 \er trabajo citado ‘Los analistas didactas en el mundo’
13 «Qué és la supervision psicoanalitica’ de Noami Blitzen y Joan Fleming [1953]: Bulletin of the Meninger
Clinic Vol.17:117-129, 1953



otros, declaraban que la supervisién analitica debia incluir un trabajo terapéutico con el
supervisado. Afirmaban que una buena supervision ayudaba al estudiante a reconocer sus
conflictos psiquicos no resueltos y recomendaban explorarlos analiticamente con el su-
pervisor cuando estos conflictos interferian con su labor analitica. Al contrario Jacob
Arlow en 1963 insistia en la necesidad de definir los limites de la supervision. Afirmaba
que las intervenciones del supervisor debian estar limitadas en relacion a su profundidad.
Que en relacidn a la psique del candidato estas intervenciones solo debian referirse a los
fendmenos mas superficiales. Quizés sefialar solamente las motivaciones inconscientes
maés evidentes y sobre todo no intentar hacer interpretaciones al candidato. Afirmaba que
no hay que olvidar que la supervision psicoanalitica es s6lo una experiencia para transmi-
tir un conocimiento tedrico técnico. Ledn Grinberg desde latinoamérica, en su conocido
texto sobre la supervision psicoanalitica de 1965, deslinda claramente la diferencia entre
supervision y analisis personal al afirmar que la interpretacion psicoanalitica solo tiene
lugar en el espacio del analisis personal. Si el supervisor interpreta al candidato, en ese
acto, estaria convirtiendo la supervision psicoanalitica en un andlisis personal. Grinberg
propone que este acto de interpretar al supervisado, lejos de ayudar en el proceso de en-
seflanza aprendizaje, crea distorsiones innecesarias. En caso de que sea necesario prefiere
recomendarle al supervisando que trate tal o cual dificultad observada en la supervision
con su analista personal.

Estas discrepancias y posiciones contrapuestas en relacién al modelo de trabajo en la
supervision clinica tienen su origen en los inicios del Psicoanalisis. Incluso Max Eitingon
proponia que el candidato no iniciara su practica analitica hasta tanto no hubiera termina-
do su andlisis didactico. Este aspecto de su propuesta no fué acogido por los institutos de
la época. Desde entonces los limites entre la supervision clinica y el analisis didactico
nunca quedaron establecidos de una manera técnicamente clara. Tanto es asi que en la
misma época de la proposicion de Berlin, en Budapest, surgié en 1924 la propuesta de
Sandor Ferenczi y de Otto Rank.* En esta proposicion ellos sugieren que el candidato
debe iniciar su practica analitica cuando aun esta en analisis didactico.

Este andlisis didactico paso a ser Ilamado entonces ‘Analysenkontrolle’ y la supervision
era llamada ‘Kontrollanalysen’. La nominacion revela los aspectos invertidos de un mis-
mo proceso. Proponian que el candidato debia explorar analiticamente la relacion incons-
ciente que €l establecia con su paciente, para asi lograr un entendimiento méas profundo
sobre sus propias resistencias y dificultades en la conduccion de su trabajo analitico.

En su analisis didactico o ‘Analysenkontrolle’ el candidato podia explorar ain més abier-
tamente y con mas profundidad el origen de sus dificultades y de sus resistencias con el
trabajo analitico. Lo importante es que los hingaros consideraban que en el &mbito de la
supervision clinica, el candidato podia ser invitado a asociar libremente y a explorar mas
profundamente la naturaleza de la relacién que mantenia con su paciente. Esta relacion
tenia dos aspectos. Uno la respuesta emocional del analista a lo proyectado por el pacien-
te (llamada contratransferencia) y dos la propia transferencia del analista. Los hingaros
citaban a Freud y decian que el analisis no podia ir mas alla de los conflictos inconscien-

14 «|_a supervisién Psicoanalitica’ de Sandor Ferenczi y Otto Rank. IJPA Vol. 4, 1924



tes trabajados y resueltos por el propio analista. El limite de su propia préctica de analisis
va a ser definida por el limite de su andlisis personal. Estaba claro para ellos que las reac-
ciones transferenciales del candidato con su paciente era lo mas importante de explorar
analiticamente y que la transmision del conocimiento tedrico y técnico era secundario. El
analista personal conduciria el ‘Analysenkontrolle’ y el supervisor conduciria el ‘Kontro-
Ilanalysen’. El tema es controversial y a la vez crucial. En las distintas épocas desde 1930
cada analista toma posicion en relacion a este dilema.

En la actualidad dentro de casi todos los institutos de la IPA se respeta voluntariamente el
criterio de la delimitacion en la supervision clinica, aln sin ser una normativa oficial.®®
Se insiste en mantener claramente separado el campo de trabajo del analista didacta y el
campo del supervisor oficial coincidiendo con las directrices expresadas por Arlow vy
Grinberg. Sin embargo muchos otros analistas supervisores miembros de la IPA, en la
intimidad de su trabajo, siguen considerando que es muy Util para el proceso de transfor-
macion del candidato tener acceso a su vida personal y a su mundo interno, permitiéndo-
se explorar en supervision todo lo relacionado con el proceso transferencia contratransfe-
rencia. Esto significa una mayor libertad para ocupar una posicién analitica en la supervi-
sion.

En mi opinion lo que llevé histéricamente al alejamiento del modelo hangaro fueron las
dificultades producidas por el conflicto transferencial y contratransferencial originados en
dos figuras importantes para el candidato: el analista y el supervisor. Si la relacion huma-
na entre estos dos analistas es amigable y si no existen profundas diferencias tedricas o
conceptuales en lo referente a la naturaleza de lo que es el Psicoanalisis para cada uno de
ellos, entonces el modelo hungaro se podria aplicar exitosamente sin mayores conflictos.
El candidato en ese caso tendria una oportunidad extraordinaria de transformacion. Si las
condiciones de las relaciones humanas de sus dos analistas no son asi, entonces el modelo
IPA-Eitingon seria el mas indicado. Sin embargo es necesario reconocer que a pesar de
utilizar este segundo modelo el candidato mantiene relacién de trabajo con dos analistas
con quién el candidato desarrolla un vinculo transferencial, para luego aparecer un terce-
ro: la segunda supervision oficial.

5 En relacién a los requisitos para el egreso y el asunto del limbo

Los requisitos de egreso es un asunto que amerita discusion y actualizacion en muchos
institutos de Latinoamérica. Es usual que estos requisitos exijan al candidato estar solven-
te con la institucion, haber cumplido a satisfaccion las supervisiones y los seminarios
oficiales y ademas haber continuado con el anélisis didactico hasta el momento que la
dupla analitica lo considere necesario. Algunos institutos exigen un ‘trabajo de egreso’
gue sea tedrico-clinico y que el candidato pueda mostrar su forma de ejercer el acto anali-
tico. En otros, este trabajo de egreso no es un requisito, pero este requisito es solicitado
para ingresar en la Sociedad Psicoanalitica. En este paso es donde se ubica el problema.

18 Zaslavsky, J., Nunes, M. L. and Eizirik, C. [2005]. ‘Approaching countertransference in psychoanalytical
supervision’: A cerca de la contra-transferencia en la supervision Psicoanalitica. IJPA 2005, vol. 86 paginas:
1099-1131



Por lo siguiente. Existen candidatos que no presentan el trabajo de egreso. Otros si lo
presentan con facilidad. Pero existen los que pasan meses y afios en preparacion de un
trabajo que nunca presentan. Por lo tanto esos candidatos no egresan del instituto o no
ingresan a la Sociedad, quedando en un limbo. Quedan alli en ese limbo ain después de
haber cumplido satisfactoriamente una formacién que esta basada en el tripode de Eitin-
gon. Pregunto a todos ustedes y digo lo siguiente: si el candidato esta solvente con la
institucion y ha mostrado a la satisfaccion de todos sus profesores de seminarios y a sus
supervisores oficiales, sus buenas capacidades y su experticia en conducir un analisis,
entonces, porque no egresarlo oficialmente, sin requisito de un trabajo adicional. Igual si
el instituto lo ha egresado, es porque el instituto considera que es capaz de ejercer a satis-
faccion su préactica analitica. Entonces en ese caso, no esta justificado poner obstéaculos al
ingreso a la sociedad. Bastaria la solicitud de ingreso de un candidato formado por la
misma sociedad para proceder a ser miembro de dicha sociedad. Siempre me he sorpren-
dido del altisimo nimero de candidatos en el limbo, cosa que ocurre en las tres regiones
de la IPA. Resumiendo: propongo que el Comité de Educacion de FEPAL estudie este
problema, determine la magnitud y proceda a enviar a todos los institutos una recomen-
dacion oficial de egresar ‘sin pedir un trabajo adicional’ e incluir una recomendacion a
las autoridades de la sociedades de aceptar el ingreso de sus propios candidatos, sin pedir
un trabajo de ingreso.

6 Un futuro que ya lleg6: la educacion a distancia

Una de las novedades recientes y que forma parte de la practica analitica de hoy en dia, es
el uso del analisis por teléfono y por SKYPE. Estos buenos recursos también se pueden
utilizar para la educacion a distancia. Los seminarios del Instituto de Psicoanalisis pueden
recurrir a este método que permite dar seminarios semanales por diferentes profesores
gue estan geograficamente a distancia. Se puede tener toda la revision y discusién en vivo
[aun a distancia] en tiempo real de todo el material de estudio de esa semana.

Otro recurso valioso que aun nos queda por utilizar es el llevar algunas conferencias del
Congreso bianual de FEPAL a todas las Sociedades de Latinoamérica en directo por via
internet. Se trata de realizar una transmision en vivo y en directo del Congreso FEPAL
via SKYPE. Este es un procedimiento electrénico sencillo de aplicar. No es costoso y sus
ganancias pueden ser compartidas a partes iguales entre la FEPAL que organiza la trans-
mision y la Sociedad local que organiza y administra el evento en cada sociedad. Esta
trasmision puede incluir ciertas entrevistas a analistas de prestigio internacional. La so-
ciedad local puede colocar una pantalla gigante en un saldn predeterminado para ese
proposito. Se cobran las entradas y con ese ingreso se paga los gastos, los honorarios
correspondientes a FEPAL y gueda ganancia para cada sociedad. Durante el resto del dia,
en horario favorable a la ciudad de recepcion, se pueden transmitir otras actividades
cientificas como son los ‘grupos de discusiéon’ [SDG].
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