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El lugar vacante del concepto de sujeto en la
clinica psicoanalitica del autismo

The vacant place of the concept of subject
in the psychoanalytic clinic of Autism

Leandro Jofré*!

Frente a la hegemonia de abordajes behavioristas y cognitivistas en
el acompanamiento precoz del autismo, muchos psicoanalistas tomaron
la palabra para criticar dicha universalizacion, y defender el lugar que el
psicoanalisis ocupa. Para ello, se utiliza a menudo el término “sujeto”:
estas prdcticas, dicen los psicoanalistas, excluyen al sujeto, mientras
que el psicoanalisis apuesta por su emergencia. Ahora bien, ;Cudl es el
estatuto del sujeto en la clinica psicoanalitica del autismo? A traves de
una revision de textos, se puso de manifiesto que para muchos psicoana-
listas el sujeto dividido, definido por Lacan, no operaria en el autismo.
Al mismo tiempo, no contamos con muchas elaboraciones que propongan
un estatuto especifico de sujeto para el autismo. Por consiguiente, se
llego a la conclusion que existe un lugar vacante de dicho concepto en
la clinica psicoanalitica del autismo en la orientacion lacaniana. En este
articulo se proponen tres caminos para reducir la distancia entre una
promocion del psicoandlisis como clinica del sujeto y nuestras elabora-
ciones teoricas sobre el sujeto en el autismo.
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Introduccion

Actualmente, muchos paises organizan el acompafiamiento en
la infancia de sujetos que se encuentran en el espectro del autismo,
a partir de intervenciones educativas que contienen elementos del
condicionamiento operante (Skinner, 1988). Asi, la Early Intensive
Behavioral Intervention (EIBI) que sigue los principios del Applied
Behavior Analysis (ABA), y el Modelo Denver (Rogers et al.,
2016), son las intervenciones mayormente recomendadas (por
ejemplo: Haute autorité de Santé, 2012; Ministries of Health and
Education, 2016, p. 137; Mottron 2016, p. 15).

En este contexto, y frente a la constitucion de una retorica que
ubica al ABA como Unica intervencion “cientifica” en el autismo
(Broderick, 2011) y a las dificultades que el psicoandlisis debe
enfrentar en algunos paises (Houzel, 2018), algunos psicoanalistas
denuncian la hegemonia de estas practicas de diferentes maneras.
Entre ellas, y dentro de la orientacion lacaniana, suele utilizarse el
término “sujeto” para criticar estos abordajes. En este sentido, que
el acompafiamiento de estos sujetos sea realizado precozmente,
incluyendo la mayor cantidad de horas despiertas al dia (Lovaas,
1987) y que sea unicamente organizado por modelos orientados
por el condicionamiento operante, es visto por muchos psicoana-
listas como una “forclusion” del sujeto (Douville, 2012).

El psicoanalisis, en cambio, “apuesta” por el sujeto (Jeru-
salinsky, 2010; De Georges, 2012; Rivero et al., 2020). Ahora
bien, ;cuales son las elaboraciones concernientes al estatuto de
sujeto en el autismo? ;Cual es el sujeto por el que el psicoana-
lista apuesta? En este contexto, el objetivo de este articulo es de
confrontar la idea de que el psicoanalisis apuesta por el sujeto
en el autismo, condensada bajo la formula “clinica del sujeto”,
con las teorizaciones propuestas respecto del estatuto del sujeto
en este tipo clinico. Debido a este objeto, se dejaran de lado las
elaboraciones no lacanianas, debido a que, en general, no utilizan
este término para definir y/o defender la practica analitica. En
primer lugar, este articulo ha de delimitar la importancia de dicho
término en el debate evocado, para luego sugerir qué se entiende
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por “sujeto” en la orientacion lacaniana. En segundo lugar, se han de detallar
algunas elaboraciones que permiten pensar el estatuto del sujeto en el autismo.
A través de ello, se propondra la hipdtesis de que existe un lugar vacante
del concepto de sujeto en la orientacion lacaniana. Finalmente, se conside-
rara la necesidad de realizar elaboraciones respecto a este lugar vacante, y se
propondran tres caminos que pueden, eventualmente, aportar soluciones.

Psicoanalisis y clinica del sujeto

En 2012, en Francia, pueden recortarse dos actos: primero, un diputado
realiza una proposicion de ley para prohibir el psicoanalisis en el autismo,
retirarle sus subvenciones publicas y distribuirlas entre las intervenciones
educativas.! Segundo, poco tiempo después, la Haute Autorité Santé (HAS)
publica un reporte en donde situa al psicoanalisis como “no consensual”, y
recomienda, en las intervenciones precoces y globales, con el mejor nivel
de prueba (B) al ABA y al modelo Denver (2012). Frente a este doble movi-
miento, intentar prohibir el psicoanalisis y hacer del condicionamiento
operante el modelo hegemodnico, muchos psicoanalistas respondieron. Una de
esas maneras de respuesta, fue posicionando al psicoanalisis como “clinica del
sujeto” (Ottavi, 2013, p. 7; Aguerre et al., 2015).

En este contexto polémico, De Georges (2012) sitiia la distancia entre
estos abordajes y el psicoanalisis. En los primeros, dice, se trata de una
logica de domesticacion autoritaria, fundada en la afirmacion de la disca-
pacidad cognitiva. El segundo, en cambio, se orienta por una logica que
realiza una apuesta por el sujeto. Veamos como lo dice Restrepo (2012) en
otro contexto geografico: “Os imperativos atuais de uma fraudulenta cien-
ticidade em que se apoiam os diferentes discursos ‘psi’ converteram o0s
sujeitos autistas em autismo sem sujeito, em autistas adestrados. Entretanto,
o sujeito excluido retorna, emerge quando se faz excecdo a regra [...]”. El
psicoanalisis, entonces, dice Restrepo, seria “[...] aquela que se ocupa desse
sujeito excluido”. Asi, en una revision sistematica publicada en Argentina,
Campodonico et al. (2022), concluyen que, a pesar de diferentes divergencias,
los diferentes abordajes psicoanaliticos coinciden en “[...] rescatar al sujeto y
oponerse a su normalizacion o adaptacion [...]".

! Se trata de la Proposicion de ley n. 4211 del 24-01-2012. Accesible: <https://www.assemb-
lee-nationale.fr/13/propositions/pion4211.asp>.
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Asi, por un lado, muchos psicoanalistas denuncian lo que consideran un
rechazo del sujeto (Troaec, 2012), su disolucion (Leguil, 2012) o su silencia-
miento y desaparicion (Piro, 2017, p. 8). Por el otro, se especifica la orienta-
cion psicoanalitica en una suposicion del sujeto (Jerusalinsky, 2018; Cabra,
2018), en su emergencia (Lefort & Lefort, 2003, p. 8; Wacjman & Douville,
2012; Guéguen, 2012) o en su rescate (Campodonico et al., 2022). Asi, quien
ocupa el lugar de analista “[...] deve escutar o que a crianga tem a dizer
enquanto sujeito, € ndo suas manifestagdes sintomaticas no que diz respeito
as descricdes de manuais psiquiatricos” (Santos & Lemes, 2020). El sujeto,
entonces, no es Unicamente un argumento frente a la universalizacion de las
intervenciones behavioristas o cognitivas, los manuales diagnosticos o el
discurso de la ciencia, es también un término que sirve para definir la logica
que distingue nuestra experiencia.

La primera pregunta que se deduce de esta caracterizacion, que este
articulo se permite condensar bajo el nombre de “clinica del sujeto”, es
aquella de saber qué se entiende por ello. La mayoria de los textos trabajados
en este articulo pueden separarse esquematicamente en dos grupos: un primer
grupo, en donde se evoca explicitamente la formula “clinica del sujeto” o en
donde se utiliza el término “sujeto” para criticar el discurso citado y/o espe-
cificar al psicoandlisis. Ahora bien, en este grupo no encontramos defini-
ciones de estos términos, por lo cual este trabajo no se ocupara de ellos. En el
segundo grupo, en cambio, se compone de trabajos en donde se establece una
definicion precisa de sujeto y, por ello, constituird la base de este articulo.

El sujeto en psicoanalisis de orientacion lacaniana

El término “sujeto”, utilizado en raras ocasiones por Freud (Assoun,
2007, pp. 445-449), no se define en psicoanalisis del mismo modo que en
otras disciplinas (ver, por ejemplo: De Libera, 2015). Asi, en la ensefianza
de Lacan, tiene definiciones que coinciden con sus preocupaciones y van
cambiando a lo largo de los afios. Debido a que describir estas transforma-
ciones excede los limites de este trabajo, me contentaré con sobrevolar, de
1953 a 1961, un camino en el que Lacan le inflige al concepto de sujeto de
otras disciplinas, una serie de pérdidas. Esta lectura no puede ser considerada
como completa ni exhaustiva. La condicion de una lectura, decia Lacan, es
que ella se impone sus propios limites (1972-73/1975b, p. 62). Ella permite,
sin embargo, situar lo que el sujeto lacaniano no es.
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En los comienzos de su Seminario, Lacan hablaba, por ejemplo, de
sujeto “parlant”, distinguiéndolo del yo, y de sujeto “menteur”, oponiéndole
el sujeto de la ciencia mantenido en la consciencia. Por su parte, el sujeto
“trompeur” era, decia Lacan, lo que Freud descubre con el inconsciente
(1953-54/1975a, p. 218). Ahora bien, ademas de situar al sujeto en pérdida
de yo y de consciencia, Lacan lo sitia en pérdida de personalidad (1954-
55/1978, p. 72), de inteligencia y de individualidad (pp. 11-17), introduciendo
al sujeto como “acéfalo” (p. 200). Desde essa época, podemos decir que el
sujeto lacaniano no es el yo ni la consciencia, por supuesto, pero tampoco se
trata de un sujeto inteligente, individual ni personalizable. Asi, el sujeto del
inconsciente elaborado por Lacan, no es aquel que entiende y comprende,
no es aquel que logra situar en su consciencia el sentido de los fendomenos.
Por consiguiente, el hecho de que nuestras intervenciones, en muchos casos
de autismo, no sean comprendidas, o conscientemente elaboradas, no resulta
pertinente para excluirlos de la nocion de sujeto lacaniano.

En sintonia con la elaboracion de un sujeto “trompeur”, Lacan se sirve,
entre otras cosas, del concepto de reflexividad para distinguir al sujeto de
la maquina (1954-55/1978, p. 68). Sin embargo, mas tarde, en el mismo
seminario, en el analisis del suefio de Irma de Freud, la localizacion que
Lacan realiza del sujeto se encuentra lejos de reducirse a la nocion de refle-
xividad. Anticipando la nocion de sujeto fading, Lacan elabora al sujeto en su
misma descomposicion y desaparicion, localizdndolo en una voz que no es “la
voz de nadie” (p. 202). Asi, pareceria incorrecto sostener que, porque algunos
autistas no logren hablar de si mismos como objeto de conocimiento, deban
ser excluidos de la nocidn lacaniana de sujeto. Sostener que en las famosas
frases espontaneas, de autistas que no hablan, no hay sujeto porque no logran
asumirlas como propias o bien hablar aprés-coup de ellas, es confundir al
sujeto con el yo. El sujeto lacaniano, es el reverso de la reflexividad.

Esta elaboracion va acentuarse en los seminarios siguientes hasta 1961,
de modo que el sujeto no es entonces reflexivo ni intencional, el sujeto es
elaborado como efecto. En el seminario sobre la Identificacion, Lacan produce
una serie de pérdidas suplementarias. Primero, abordando la formula carte-
siana a través del “je sais que je pense” va instaurar una disimetria entre sujeto
y saber (15.11.1961), que mas tarde llamara el error de Descartes: el sujeto,
entonces, no sabe (1964/1973, p. 250). Por consiguiente, que algunos autistas
no sepan de donde provienen sus lenguas privadas o sus intereses especificos,
no viene a situarlos en exclusion del concepto de sujeto. Asi, en la clase del 22
de noviembre, retomando la sintomatologia del obsesivo a través de la duda,
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Lacan agregara que no se trata unicamente de que el sujeto no tenga saber,
sino que su constitucion misma es concomitante al acto de no-saber.

Las disecciones que realiza Lacan a los conceptos tradicionales de sujeto
encuentran un paso mas, esta vez, relativas a la nocion de ser. Para Descartes,
el ser del sujeto, se encuentra asociado al acto de pensar, y Lacan propone un
neologismo para ello: el “pensétre”. Lacan enuncia de manera irénica, aunque
rigurosa, que el sujeto cartesiano para ser, tiene que pensar todo el tiempo.
Para Lacan, en cambio, la pulsacion temporal efectuada por Descartes tiene
mayor importancia que la consistencia de la fundacién del ser en el acto de
pensar, y va a localizar al sujeto, justamente, en el reverso del sujeto carte-
siano, a saber, en la vacilacion fundamental del “Je” (22.11.1961).

Llegamos asi, si se me permite, a la mayor estabilizacion conceptual del
concepto de sujeto en la ensefianza de Lacan, que tiene su momento fecundo
en la clase del 6 de diciembre de 1961: al sujeto representado por un signifi-
cante para otro significante. Ahora bien, no se trata Uinicamente de una defi-
nicion de sujeto, sino también, de una definicion de significante. En 1957,
Lacan defini6 al significante reformulando el signo lingiiistico propuesto por
Saussure: el significante no reenvia al significado, sino a otro significante, y es
la articulacion misma que produce el efecto de significacion (1966, p. 497). En
este contexto, si en 1961, el significante representa un sujeto para otro signi-
ficante, ;esto quiere decir que el sujeto, como efecto de la articulacion, es un
significado? La diferencia introducida con el signo, y la conceptualizacion del
rasgo unario, permiten responder negativamente a esta pregunta.

Antes de definir al sujeto y al significante, Lacan define el signo. Un
signo, dice, representa algo para alguien (1961-62: 6.12.1961). Asi, retoma
una vieja definicion que De Libera atribuye a Bacon mas que a Peirce:
un signo es siempre signo de “algo” (o significa algo) “para alguien” (o a
alguien) (2015, p. 225). El “alguien”, dice Lacan, es el soporte del signo, y
agrega que, la primera definicion que puede darse de “alguien”, es aquel que
es accesible al signo, situando en ello “la forma mas elemental de la subjeti-
vidad”. Un significante, por su parte, no representa algo para alguien.

Esta distincion, entre signo y significante,? lleva a algunos psicoana-
listas a postular que, en el seminario sobre la Identificacion, Lacan produce

2 Lacan modifica en varias ocasiones su definicion de signo. Como ejemplos, pueden citarse
los escritos Radiophonie (2001, pp. 403-446) e Introduccion a la edicion alemana de los Escritos
(2001, pp. 553-570), asi como el Seminario XX (1972-73/1975b, pp. 48, 130). Por consiguiente,
se opta aqui por la prudencia, y no se adscribe a la idea de una distancia radical entre signo y
significante.
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una separacion conceptual entre sujeto y subjetividad (Porge et al., 2009).
En su articulo, Porge, realiza una serie de citaciones de Lacan que muestran,
incluso, una oposicion entre estos conceptos. Esso puede observarse en esse
seminario, debido a que el 22 de noviembre, Lacan aborda el llamado, hasta
el momento, “rasgo unico” y al sujeto evanescente desposeyéndolos de
subjetividad: “[...] du trait unique si j’ose dire, absolument dépersonnalisé,
non pas seulement de tout contenu subjectif, mais méme de toute variation
qui dépasse cet unique trait, de ce trait qui est Un d’étre le trait unique”. Para
Porge, entonces, “sujeto” y “subjetividad” son dos términos disociados, que se
excluyen entre si en el momento en el que aparecen.

Un significante, se distingue del signo, debido a que primero manifiesta
la presencia de la diferencia en cuanto tal, soportindose en la “pura dife-
rencia”, mientras que el signo representa “algo” (Lacan, 1961-62: 6.12.1961).
Aunque exceda los limites de este articulo situar la diferencia entre el “rasgo
unario” y el significante, la “pura diferencia” que da soporte al significante
permanece fuera de la significacion, como puede observarse en los trazos en
el hueso de reno del museo de Saint-Germain ;Cual es el efecto de sentido de
cada trazo marcado sobre el hueso? Insisto en este punto, porque a menudo
se encuentra un desplazamiento conceptual entre diferencia y sentido, que
confunde, desde mi punto de vista, el registro Imaginario con el Simbolico.
Esta “pura diferencia” marcada aqui por Lacan es, por decirlo de algin
modo, insensata. Estos trazos sobre el hueso se definen, para Lacan, en su
pura diferencia sin que les sea atribuido un efecto de sentido. Como sostiene
Le Gaufey “en el hueso de reno, el sentido se evapord, y la mismidad se
mantiene, en un nivel mas alto de formalidad” (2010, p. 58).

Esta distincion, entre equivoco y sentido, es realizada de manera
explicita por Lacan en RSI: “L’équivoque ¢a n’est pas le sens. Le sens
c’est par quoi répond ce quelque chose qui est autre que le Symbolique, et
ce quelque chose, il n’y a pas moyen de le supporter autrement que de
I’Imaginaire” (10.12.1974). Ello permite no reducir el sujeto al efecto de
sentido, separando al significante de sus “efectos de significado” (Lacan,
1972-73/1975b, p. 48). Asi, cuando Lacan introduce el concepto de alie-
nacion, después de haber dicho que el sujeto del inconsciente es indeter-
minado y que, en el suefio, puede situarselo en varios significantes a la vez
(1964/1973, p. 233), dira que el sujeto se encuentra condenado a aparecer en
la division: mientras aparece de un lado como sentido, aparece del otro como
aphanisis (p. 235). No es, dice Lacan en 1973, “[...] parce qu’une dit-mension
donne a I’autre son terme qu’elle livre sa structure” (2001, p. 553).
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Luego de establecer la diferencia con el signo, Lacan llega en una suerte
de suspiro a la enunciacion de un dicho al que podria darsele un estatuto de
una nominacion: “[...] Le signifiant, & ’envers du signe, n’est pas ce qui
représente quelque chose pour quelqu’un, c’est ce qui représente précisément
le sujet pour un autre signifiant” (6.12.1961).

Como lo senala Le Gaufey (2010, p. 60), Lacan produce una modifica-
cion en la definicion de signo, y ésta se lleva a cabo por una serie de substitu-
ciones: primero, en el lugar del “signo”, Lacan coloca al “significante”. Asi, el
sujeto de la frase no es el sujefo, sino el significante. Luego, este significante se
encuentra redoblado, y Lacan substituye el “alguien” por “otro significantey.
Asi, este “alguien”, al cual Lacan aproxima la subjetividad en este seminario,
soporte del individuo no necesariamente individual (Lacan, 1964/1973,
p- 231), no es substituido por el sujeto, si no por “otro significante”. ;Qué
es lo que Lacan substituye con el término de “sujeto”? Al “algo”. El sujeto,
entonces, no es un substituto del individuo, se encuentra, como lo decia a
través de una “metafora topica”, totalmente descentrado de €l (1954-55/1978,
p. 17). El lugar que el sujeto ocupa en esta definicion es el lugar del objeto
perdido.

A lo largo de su ensefianza Lacan hace del sujeto, en la herencia
freudiana, una hipoétesis (1972-73/1975b, pp. 129-130) y una suposicion
(2005, p. 30). Podriamos entonces preguntarnos doénde se sitia el lugar de esa
suposicion, tan evocada en el debate respecto a la clinica del autismo como
cuestion ¢ética. El lugar de la suposicion en esta definicion de Lacan, no es el
significante, sino la cosa, situando la suposicion del sujeto en lo Real (Porge,
2009).

Este corto recorrido tiene como objetivo precisar los términos utilizados.
El sujeto, entonces, no se confunde con la subjetividad, ni con el yo, ni con
la conciencia. No se trata tampoco de un sujeto personalizable, individual,
pensante ni sabiente. El sujeto se constituye en el reverso de la ontologia,
en una pulsacion temporal que hace que aparezca en el mismo momento de
su desaparicion. Podemos ahora preguntar: ;Se trata de la suposicion y de la
apuesta por el sujeto dividido, que nos diferencia de los modelos hegemdnicos
en el acompafamiento del autismo?

Estatuto del sujeto autista en la orientacion lacaniana

En muchos articulos que utilizan el término sujeto para especificar
nuestra praxis y/o criticar otras orientaciones, no se encuentran definiciones
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precisas sobre qué se entiende por ello. Podria suponerse, que, al tener una
orientacion lacaniana, el sujeto al que se refieren no es el sujeto del discurso
comun o el de las tradiciones filosoficas, sino el sujeto divido. Ahora bien, a
causa de la falta de precisiones, prefiero abstenerme en esta suposicion, a la
espera de potenciales elaboraciones.

Sin embrago, se encuentran una serie de trabajos, en los cuales los
autores definen el término de sujeto que utilizan, y esto se realiza, en general,
a través de la definicion de Lacan de 1961. Ahora bien, en algunos de estos
textos se encuentra, curiosamente, la idea de que el sujeto dividido no operaria
en el autism.?

En uno de sus tultimos trabajos, Rosine y Robert Lefort, partiendo de
la tesis de que el autista es un “sujet parlant”, utilizan la dialéctica del signi-
ficante y los matemas de Lacan para dar cuenta de la emergencia del sujeto
(2003, p. 8). Sin embargo, luego de rigurosos trabajos, separando el autismo
de las psicosis, pero, sobre todo, erigiendo el primero como cuarta estructura
(p- 12), los psicoanalistas llegaron a la conclusion de que en el autismo no hay
division del sujeto (p. 182).

Esta conclusion no es unicamente el resultado de su experiencia con el
caso de Marie-Frangoise (Lefort & Lefort, 1980), sino también del analisis
de autistas escritores y de otras personalidades. Por ejemplo, al respecto de
Sellin, los Leforts sostienen que el significante escrito por comunicacion faci-
litada cesa de ser un significante representando el sujeto para no ser que un
Uno solo, por lo cual deducen, una falta de division del sujeto (2003, p. 71).
En este sentido, en la misma obra en la cual asumen la apuesta por la emer-
gencia del sujeto, y se cuestionan sobre el estatuto del mismo en el autismo,
sostienen que no hay division en el autismo. ;De la emergencia de qué sujeto
hablan los Leforts? No parece claro que elaboren una especificidad del
estatuto de sujeto ni que evoquen la perspectiva del advenimiento del sujeto
dividido en el autismo.

Otro ejemplo puede encontrarse en un articulo de Di Ciaccia. Partiendo
del postulado lacaniano de considerar al sujeto autista en el lenguaje, Di
Ciaccia (2005) reprocha a las “ciencias neuroldgicas” el desconocimiento de

3 En este segundo grupo existen muchas excepciones. Algunos autores, aunque evoquen una
ausencia de sujeto dividido en ciertos casos de autismo, consideran explicitamente la posibilidad
de que el mismo pueda advenir. Como ejemplos, pueden citarse los casos de Laznik (2014) y de
Jerusalinsky (2010). Por consiguiente, estos autores no aplican a lo que este articulo llama lugar
vacante.
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la dimension del sujeto, no reductible a lo bioldgico. Ahora bien, aunque el
autista, como cualquier parlétre, reciba su ser de sujeto de su relacién con
el significante, este significante se presenta en su cara Real. Asi, aunque el
autista haga con lo Simbdlico, este registro se encuentra realizado, y el signi-
ficante se encuentra en relacion directa con el goce. En consecuencia, el sujeto
autista, en este texto, no se hace representar por un significante para otro
significante y, por lo tanto, no se encuentra barrado.

Primero, en esse texto, Di Ciaccia elabora la dificultad en el autismo
sobre la dimensién del sujeto, sosteniendo que no es un sujeto barrado.
Segundo, erige esta dimension misma como distinciéon entre psicoanalisis
y ciencias neuroldgicas. (Cual es entonces la dimension del sujeto en el
autismo? Aqui, Di Ciaccia no parece elaborarla ni dar a entender que el sujeto
dividido pueda advenir.

Un ultimo ejemplo que este articulo se permite evocar, se encuentra
en un trabajo de Rivero et al. (2020). Su especificidad, es que la cuestion
del sujeto se encuentra explicitamente planteada: “existen grandes debates
en torno a estas nociones, tales como: ;Hay sujeto en el autismo?”). En este
texto, también se erige al sujeto como especificidad del psicoanalisis y, al
mismo tiempo, como punto ciego de otras disciplinas: “Al centrarse en la
fenomenologia y en los sintomas, se borra al sujeto, despojando toda singu-
laridad del caso por caso [...]”. Ahora bien, unas lineas abajo, los autores
concluyen: “Por ende, mediante esta eleccion forzada podriamos decir que el
sujeto autista elige la primera opcion, lo cual conlleva dos pérdidas: el Otro y
el sujeto dividido. [...] Podriamos afirmar que en el autismo, no se trata del
sujeto del inconsciente [...]".

Frente a esta conclusion, los autores se preguntan “;Qué sujeto en
el autismo?”. Obsérvese que ha habido un desplazamiento en la pregunta
realizada al principio, y por ello, representa un buen ejemplo de la exis-
tencia de un lugar vacante. Los autores parten de la pregunta “;Hay sujeto
en el autismo?” para preguntarse mas bien sobre el estatuto del mismo. Sin
embargo, en mi opinion, los autores no formalizan una respuesta.

Encontramos varios psicoanalistas que dicen explicitamente que, en el
autismo, no hay sujeto divido (Por ejemplo, Maleval, 2009, p. 103; Bayon &
Tendlarz, 2013, pp. 53-54). Ahora bien, los tres ejemplos evocados, fueron
elegidos porque permiten observar las dificultades relativas al sujeto dividido
en el autismo, al mismo tiempo que no parece proponerse una respuesta con
respecto al estatuto de este sujeto. Asi, especifican la orientacion psicoanali-
tica a través del término “sujeto” pero luego dicen que no hay sujeto dividido
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en el autismo. La consecuencia que este articulo quiere poner de manifiesto en
estos ejemplos, es la existencia de un lugar vacante del concepto de sujeto en
la clinica del autismo.

El autismo elaborado a través de la alienacion y de la separacion

En muchos articulos y presentaciones, el lugar vacante del concepto de
sujeto en la clinica del autismo no se observa explicitamente. Sin embargo,
ello no implica que no pueda deducirse como consecuencia logica de las
elaboraciones conceptuales. En este sentido, durante los ultimos afios, una de
las lecturas mas comunes de la clinica del autismo es aquella que parte de los
conceptos de alienacion y separacion (Lacan, 1964/1973, pp. 227- 256). Citar
todos estos trabajos excederia los limites de este articulo, de manera tal que se
nombraran algunos para formular algunas preguntas.

A mi conocimiento, uno de los puntos de partida de esta conceptuali-
zacion corresponde a un texto que Soler publica en 1990. En su articulo, se
propone una articulaciéon necesaria entre la inscripcion en un discurso y la
operacion de la separacion (p. 9). En este texto, Soler va a utilizar las opera-
ciones logicas de alienacion y de separacion para distinguir, justamente,
neurosis, psicosis y autismo, especificando, de todos modos, que no existiria
un autismo puro (p. 10). En las neurosis, inscriptas en el discurso, la aliena-
cion y la separacion han operado. Las psicosis, por su parte, estan instaladas
en la alienacion, y la separacion no ha tenido lugar. Finalmente, el autismo, es
situado por Soler en un rechazo de entrar en la alienacion, en un “s’arréter au
bord” (p. 10). Al principio de su articulo, Soler elabora la operacion logica de
la separacion produciendo dos efectos:

Premiérement elle conditionne la représentation signifiante du sujet, le sujet
peut étre représenté par un signifiant (S1 sur S barré). Corrélativement, ce
sujet divisé va lui-méme étre coordonné avec ce que Lacan appelle 1’objet [...]
Autrement dit, elle permet au sujet qui se pose comme schizé dans le signi-
fiant, entre S, et S, de boucher sa schize par I’objet. (pp. 9-10)

Para Soler (1990), en este periodo de su pensamiento, dado que la sepa-
racion no opera, el autista no puede tener el estatuto de sujeto dividido. Es
por ello que va a definir al sujeto en el autismo como puro efecto hablado
por el Otro (p. 10). En consecuencia, la promocion de una “clinica del sujeto”
tiene, en su reverso, conceptualizaciones cuyas consecuencias indican que el
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sujeto dividido en el autismo no opera. Hay psicoanalistas que consideran, por
ejemplo, que no hay alienacion en el autismo (por ejemplo, Lima & Lerner,
2016; Cabra, 2018). Otros, van a hablar de rechazo de la alienacidén (por
ejemplo, Bayon & Tendlarz, 2013, p. 54; Olivos, 2017) o de alienacion parcial
(por ejemplo, Maleval, 2011; Santos & Lemes, 2020). Por supuesto, la lectura
de Soler sobre estos conceptos no es la unica (por ejemplo, Poli, 2005).
Ahora bien, si la adoptamos, y asimismo su relacion con el sujeto dividido,
en muchas tesis de psicoanalistas podria sostenerse, como consecuencia, la no
operatividad del sujeto dividido, debido a que la separacion no opera. Veamos
un ejemplo:

[...] El proceso de rechazo de la alienacion es doble en el autismo: por un lado,
elige el vacio, colocandose como sujeto no dividido por la cadena significante;
por otro lado, rechaza el enlace entre S1 y S2, quedando del lado del sin-sen-
tido y rechazando la cadena significante que constituye al Otro. (Bayon &
Tendlarz, 2013, p. 54)

Los psicoanalistas argentinos, aqui, desarrollan la alienacion en el
autismo en los términos de un “rechazo”. Sin embargo, aunque no se trate
de una ausencia de alienacion, ello no impide que sostengan que el sujeto
autista se posiciona como sujeto no dividido, y encontrabamos la misma
consecuencia en el texto de Rivero et al. (2020). A pesar de las distancias que
separan a los autores con respecto a la alienacion, ninguno de ellos elabora al
autismo desde la perspectiva de la separacion. Por lo tanto, para los autores, el
sujeto dividido en el autismo no opera.

Podria reprocharse una simplificacion en esta conclusion, porque es
cierto, algunos de los autores sostienen, explicitamente, que no hay sujeto
dividido en el autismo, pero otros no. Tampoco se niega siempre la posibi-
lidad que el mismo pueda advenir. Ahora bien, en mi opinion, esta asevera-
cion es el resultado logico de las teorizaciones avanzadas: la falta, el rechazo
o la parcialidad de la alienacion en el autismo es fundante de la estructura
para los autores citados, de modo que esta alienacion, al menos como se
elabora, no podria advenir, porque de lo contrario un autista en donde opera
la alienacion dejaria de ser... autista. Del mismo modo con la separacion. En
este sentido, si los autores citados, establecen la misma relaciéon que Soler
realiza entre alienacion, separacion y sujeto dividido, e instituyen en la falta,
rechazo o parcialidad de la primera un elemento fundante de la estructura
autista, podria concluirse que el sujeto dividido no opera. Por consiguiente,
si la orientacion psicoanalitica se apoya en una suposicion del sujeto o en una
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apuesta por el sujeto, y que el sujeto definido por Lacan no opera, /cual es el
estatuto de sujeto en el autismo?

Discusion

Luego de este analisis, seria posible llegar a la conclusion siguiente:
para la mayoria de los autores citados en el segundo grupo, orientados por la
ensefianza de Lacan, en el autismo, el significante no representa el sujeto para
otro significante. Esta conclusion, implica un desajuste entre la promocion de
una clinica del sujeto y las elaboraciones del sujeto en la clinica del autismo.
El objetivo principal de este articulo es alertar a los psicoanalistas sobre esta
distancia.

Para responder a dicho desajuste se propone aqui ejercer una asimetria
epistémica entre la promocion de una clinica del sujeto y el lugar vacante en
nuestras teorizaciones. Ello permite observar de manera aproximativa, que
el primer enunciado corresponderia a una utilizaciéon del lenguaje en sentido
comun, incluyendo una dimension politica, mientras que el segundo seria del
orden de lo que Schejtman (2013) define como “clinica psicoanalitica”: la
formalizacion de la experiencia, su “redoblamiento conceptual” (p. 13). Asi,
Schejtman diferencia la experiencia del analisis, en donde el psicoanalista se
encuentra solo ejerciendo el acto analitico, de las elaboraciones que a poste-
riori el clinico establece para formalizar el acto.

En esta perspectiva, el uso del término “sujeto” del primer enunciado
se utilizaria, a veces, en un sentido amplio, que mezcla lugares comunes en
el discurso no psicoanalitico, y que incluye términos como ‘“singularidad”,
“particularidad”, “subjetividad”, “invencion” etc. El segundo enunciado, el
del sujeto dividido no operante, sin embargo, corresponde al momento en
el que el psicoanalista deviene clinico. Esta distincion, permite agregar a la
lectura politica de la suposicion del sujeto una dimension mas importante,
a saber, una dimension ética correspondiente a la posicion del analista, a no
confundir con los esfuerzos realizados por el clinico para formalizarlo. De
lo contrario, y si fuera Unicamente retdrico, no se entenderia la manera con
la cual los psicoanalistas orientan las curas de autistas. Por ejemplo, cuando
se leen las sesiones en las cuales Rosine Lefort trabajo con Marie-Frangoise
(Lefort & Lefort, 1980), no queda ninguna duda de que la ética con la cual los
Leforts sostienen su posicion se basa en una apuesta por el sujeto.
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En consecuencia, el lugar vacante del sujeto en la clinica del autismo se
refiere a las elaboraciones de la experiencia psicoanalitica, y no al acto mismo
del psicoanalista ni a su posicion. Ahora bien, nuestras elaboraciones, tienen
efectos sobre la posicion del analista.

Una vez establecida esta diferencia, la posicion asumida en este articulo,
apunta a la necesidad de reducir las distancias, en la clinica psicoanalitica,
con la posicion adoptada en la practica, y no contentarse con la utilizacion
del término sujeto en un sentido amplio (Porge, 2009). Para ello, se proponen
aqui tres caminos que, a su vez, pueden relacionarse entre ellos.

Primero, podria definirse precisamente qué se entiende por “clinica del
sujeto”. En efecto, se propuso entender el término “sujeto” a través de la
definicion de 1961 propuesta por Lacan. Ahora bien, seria un reduccionismo
restringir el acto analitico, y nuestra experiencia, al concepto de sujeto. Por
ejemplo, /el sujeto divido, como fue elaborado aqui, sufre o goza? Parece asi
necesario especificar qué se entiende por clinica del sujeto. Un ejemplo de
ello, aunque no se proponga en el contexto del autismo, se encuentra en un
trabajo de Berger et al. (2008). Los psicoanalistas proponen que la practica
psicoanalitica se sostiene en los conceptos de “sujeto”, “sintoma” y “estruc-
tura”. En esta definicion, no restringen la clinica del sujeto al solo concepto de
sujeto como se hizo a lo largo del presente articulo.

El segundo camino, seria elaborar el estatuto del sujeto en el autismo,
y responder a lo que se llamo /ugar vacante. Desafortunadamente, no se
encuentran muchas elaboraciones al respecto, y lo desarrollado aqui alerta
sobre esta ausencia. Ahora bien, algunos psicoanalistas han realizado algunas
propuestas. Bayon & Tendlarz (2013), por ejemplo, sostienen que “el autista
queda petrificado en ese cero inicial, en ese vacio” (p. 53), de manera tal
que podria hablarse del estatuto del sujeto en el autismo como petrificado.
Ahora bien, Stevens (1990) también evocd una petrificacion subjetiva,
pero en relacion a las psicosis (1990), y recuérdese que Lacan (1964/1973,
p- 232) mismo ubica una petrificacion en la pulsaciéon temporal propia al
inconsciente. Aunque la nocion de petrificacion subjetiva resulte apta para
pensar ciertos fendmenos en el autismo, ella no permite, a mi juicio, dar
cuenta de un estatuto del sujeto propio a este tipo clinico.

Los Leforts (2003), por su parte, aunque afirmaran la ausencia de sujeto
divido por el significante, escribieron que el sujeto autista podia dividirse en
lo “real del doble” (p. 8). Rivero et al. (2020), luego de dejar de lado la “la
nocion clasica de sujeto del inconsciente”, propondran un estatuto de sujeto en
relacion a lalangue, en una suerte de sujeto del Uno, perspectiva que parece
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adoptar Olivos (2017). En este sentido, Miller, en una oportunidad, propuso
para el autismo un “statut natif du sujet” (2006-07: 7.03.2007). Soler (1990),
por su parte, elabora un estatuto de sujeto en el autismo como puro efecto
hablado por el Otro, como significado de los significantes del Otro, y escribe
al sujeto autista sin la barra de la division y en una s mintscula: S /s (p. 15).

Ahora bien, aunque estas interesantes propuestas permitan futuras elabo-
raciones, puede observarse que, los enunciados citados, son fundamental-
mente alusivos, y cuando no lo son, no se encuentra ni una sistematizacion de
ello, ni tampoco de las consecuencias que ello implicaria en la praxis.

Maleval (2009, p. 189), en cambio, ha realizado una propuesta mas
sistematica. Durante un tiempo sostenia que el autista no tenia acceso al signi-
ficante, y que estructuraba su mundo a través del signo. Propuso, por ello, un
“primado del signo” (pp. 180-191). Casi diez afios mas tarde, en un seminario
dictado en la Escuela de la Causa Freudiana, llamara al sujeto autista como
“sujeto del signo”.* En consecuencia, dado que el sujeto dividido no opera
(p- 103), Maleval (2021, pp.120-176) propone pensar al autista como sujeto
del signo. Ahora bien, en sus ultimos trabajos, aunque una estructuracion en
el signo siga teniendo lugar, Maleval disminuye su importancia, debido a
que reconoce la presencia de lalangue en el autismo (p. 97), y elabora mas
sistematicamente la lengua verbosa y las lenguas privadas (pp. 111-129). En
este sentido, el sujeto del signo, para Maleval, deja de ser el estatuto de sujeto
propio al autismo, para ser una de sus modalidades.

En consecuencia, aunque puedan extraerse importantes conclusiones de
las elaboraciones citadas, ninguna de ellas, exceptuando tal vez la de Maleval,
podria ser considerada como estabilizacion conceptual. En este sentido, seria
pertinente, y a mi juicio, necesario, que los psicoanalistas que consideren que
el sujeto divido en el autismo no opera realicen una serie de esfuerzos tedricos
para dar cuenta del estatuto de sujeto en el autismo y como ello puede orientar
la practica analitica en la apuesta por el sujeto.

Finalmente, el tercer camino que se privilegia en este articulo, junto con
el primero, considera que no existe lugar vacante alguno, y que, en el autismo,
como en las demas posiciones en la estructura, el sujeto divido opera. Aunque
realizar su demostracion excede los limites de este estudio, resulta necesario
avanzar algunas cuestiones. Primero, también considero que en el autismo
se observan dificultades referidas a la cadena significante (Hulak, 2013) y
que, a diferencia de la practica de las psicosis, en donde suelen encontrarse

4 Se trata del seminario ““Structure autistique et sujet du signe” (2017-2018). Inédito.
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fenomenos como las holofrases, la iteracion del Uno se encuentra en un
primer plano (Lefort & Lefort, 2003, p. 71; Laurent, 2012, pp. 87-88). Asi, si
la definicion del sujeto que se trabajo aqui es una definicion de sujeto enca-
denado, y en la practica del autismo encontramos fendémenos que se sitian
fuera de la cadena significante, puede entenderse que algunos psicoanalistas
sostengan que no hay sujeto dividido en el autismo. Sin embargo, ;/somos
capaces de sostener que, por los aleas de la vida, o como consecuencia de
diferentes acompafiamientos, los autistas permanecen siempre irremediable-
mente en el régimen del Uno solo? ;Nunca encontramos, en el autismo, elucu-
braciones de saber sobre lalengua?

Segundo. A partir del Seminario XX, Lacan produce modificaciones en
el concepto de sujeto, fundamentalmente con la relaciéon que establece entre
lalangue y lenguaje (pp. 125-132), aunque esto no le impida volver a enunciar
la definicion de 1961 varias veces hasta el final de su ensefianza.’ Ademas,
no resulta sencillo sostener que la introduccion del término “parlétre” excluya
radicalmente la nocién de sujeto del inconsciente. Esta nocidén, como dice
Soler (2008), mas bien la incluye. No se trata de una oposicion de sujetos
entre, de un lado, el sujeto del inconsciente, y por el otro, el parlétre: cuando
Lacan (1987, p. 32) introduce este término lo propone en sustitucion del
término inconsciente y no en exclusion. Esta relacion puede observarse en el
Seminario XX, debido a que luego de haber realizado una de las definiciones
de lalengua, como afectacion, Lacan dice: “Mon hypothése c’est que 1’indi-
vidu qui est affecté¢ de I’inconscient est le méme qui fait ce que j’appelle le
sujet du signifiant” (p. 129). Para Lacan, en mi opinion, no hay tal oposicion
de sujetos, sino que se trata de dos formas diferentes de conceptualizar un
Real que resiste siempre a la formalizacion.

El debate sobre un sujefo-no-dividido en el autismo resuena con un
debate mas antiguo, aquel de un sujeto-no-dividido en las psicosis sostenido
por algunos autores (por ejemplo: Darmon, 2004). Sin embargo, en 1977,
Miller le pregunta a Lacan si la clinica de las psicosis puede tener su punto de
partida en la proposicion del sujeto dividido. Lacan responde, dos veces que
si, y en la segunda dice explicitamente: “Dans la paranoia, le signifiant repré-
sente un sujet pour un autre signifiant” (Lacan, 1977).

5 Por ejemplo: “Mais ce qu’il y a de propre au signifiant, que j’ai appelé du nom d’S1, c’est
qu’iln’y a qu’un rapport qui le définisse, le rapport qu’il aavec S, : S, — S,. C’est en tant que le
sujet est divisé€ entre cet S, et cet S, qu’il se supporte, de sorte qu’on ne peut pas dire que ce soit
un seul des deux signifiants qui le représente” (Lacan, 1977-78: 15.11.1977).
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Si para Lacan, en la paranoia, aunque no haya funcion falica, el signi-
ficante representa al sujeto para otro significante, es necesario, como lo
propone Bruno (2010, p. 57), distinguir castracion de division, y no hacer
de la primera la condicién de la segunda. La barra que cae sobre el sujeto,
dice Bruno, es estructuralmente inefable (p. 133), posicion compartida mas
tarde por Soler (2012, p. 149). En este sentido, algunos psicoanalistas ya
han afirmado que en las psicosis hay sujeto dividido (Lombardi et al., 1999;
Sauret, 2012). Sauret, por su parte, lo afirma también para el autismo. De este
modo, confundir divisiéon con castracion o division con subjetivacion conlleva
a considerar que, atn aquellos que habitan el lenguaje, puedan hacerlo sin ser
afectados por la division. El parlant confrontado a lo real de lo Simbdlico, a
saber, lalengua (Rabinovich, 1986, p. 87), no puede mas que barrar al sujeto.

A mi juicio, entonces, si el autista habita el lenguaje, y es un “ser
hablante” (Lacan, 2017), se encuentra irremediablemente divido. Por consi-
guiente, en este tercer camino que se propone aqui, se trataria de elaborar
el estatuto del sujeto dividido en el autismo, mas que de proponer un sujeto
particular que ocupe el lugar vacante introducido por nuestras elaboraciones.
Al hacerlo, reduciendo las distancias con los enunciados citados, se contri-
buye a la construccion de una clinica psicoanalitica del sujeto en el autismo.
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Resumos

(O lugar vago do conceito de sujeito na clinica psicanalitica do autismo)

Diante da hegemonia das abordagens behavioristas e cognitivistas no acompa-
nhamento precoce do autismo, muitos psicanalistas tém se manifestado para criticar
essa universalizag¢do e defender o lugar ocupado pela psicandlise. Para isto, utili- 2]
za-se frequentemente o termo ‘“sujeito”’: essas prdticas, dizem os psicanalistas,
excluem o sujeito, enquanto a psicandlise aposta em sua emergéncia. No entanto,
qual ¢é o estatuto do sujeito autista na clinica psicanalitica? Através de uma revisdo
da literatura, verificou-se que para muitos psicanalistas o sujeito dividido, definido
por Lacan, ndo operaria no autismo. Ao mesmo tempo, ndo temos muitas elabora-
¢bes que proponham um estatuto de sujeito especifico para o autismo. Portanto,
concluiu-se que ha um lugar vago do conceito de sujeito na clinica psicanalitica do
autismo de orientagdo lacaniana. Neste artigo, trés caminhos sdo propostos para
diminuir a distancia entre a promogdo da psicandlise como clinica do sujeito e nossas
elaboragoes teoricas sobre o sujeito no autismo.

Palavras-chave: Autismo, psicanalise, orientagdo lacaniana, sujeito dividido

(The vacant place of the concept of subject in the psychoanalytic clinic of
Autism)

Given the hegemony of behavioral and cognitive approaches in the early accom-
paniment of autism, many psychoanalysts criticize this universalization and defend
the place occupied by psychoanalysis. To do this, the term “subject” is often used:
these practices, say psychoanalysts, exclude the subject, whereas psychoanalysis bets
on its emergence. However, what is the autistic subjects status in the psychoanalytic
clinic? From a texts’ review, it appeared that for many psychoanalysts the divided
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subject, defined by Lacan, would not operate in autism. At the same time, we do not
have many elaborations that propose a specific subject status for autism. Therefore, it
was concluded that there is a vacant place of the concept of subject in the psychoana-
Iytic clinic of autism of Lacanian orientation. In this article, three paths are proposed
to reduce the distance between a promotion of psychoanalysis as a clinic of the
subject and our theoretical elaborations on the subject in autism.

Keywords: Autism, psychoanalysis, lacanian orientation, divided subject

(La place vacante du concept de sujet dans la clinique psychanalytique de
I’autisme)

Face a I’hégémonie des approches comportementalistes et cognitivistes dans
le suivi précoce de [’autisme, de nombreux psychanalystes se sont manifestés pour
critiquer cette universalisation et défendre la place occupée par la psychanalyse.
Pour cela, le terme « sujet » est souvent utilisé : ces pratiques, disent les psycha-
nalystes, excluent le sujet, alors que la psychanalyse fait le pari de son émergence.
Mais quel est le statut du sujet autiste dans la clinique psychanalytique ? Une revue
de la littérature a permis de constater que pour de nombreux psychanalystes, le sujet
divisé, défini par Lacan, ne serait pas opérant dans I’autisme. En méme temps, nous
n’avons pas beaucoup d’élaborations qui proposent un statut de sujet spécifique pour
l"autisme. On peut donc conclure que la place du concept de sujet dans la clinique
psychanalytique de I’autisme d’orientation lacanienne est vacante. Dans cet article,
trois pistes sont proposées pour combler le fossé entre la promotion de la psycha-
nalyse comme clinique du sujet et nos élaborations théoriques sur le sujet dans
lautisme..

Mots-clés: Autisme, psychanalyse, orientation lacanienne, sujet divisé
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