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Dar Menos Cuerpo al Otro: Anorexia y Abuso Sexual

Give Less Body to Another : Anorexia and Sexual Abuse

F. Galan Jiménez Jaime Sebastian & De Avila Ramirez Xochiquetzaly Yeruti

Resumen. El abuso sexual, surge como aquel que realiza la experiencia traumatica, de tal manera que hace
grotesca o atemorizante la sexualidad, el borrado del cuerpo como solucion ante el deseo del Otro, ante la
posibilidad de que se continte la trasgresion y se pudiera perder su cuerpo, como si se tratase de un objeto,
que puede tomarse, y se puede perder. El cuerpo en la anorexia aparece como rival, o enemigo. La mujer
con anorexia vive su relacion con el Otro como un asalto constante, un robo perpetuo. La funcion simbolica:
comer nada, no sélo se refiere una demanda de amor y establece de manera clara la insuficiencia del
alimento, también resulta en un corte simbdlico, una puesta de limites que a través de la disminucion de la
pulsion nutricia que implica un decremento corporal. Dindmica en la cual adelgazar es dar menos cuerpo
al Otro.

Palabras clave. Abuso Sexual, Anorexia, Cuerpo, Nada, Otro.

Abstract. Sexual abuse as the traumatic experience that makes the sexuality grotesque or frightening,
deletion of the body came as a solution to the desire of the Other, to the possibility that transgression will
continue and that could lose his body, as if it were an object, which can be taken, and will be missed. The
body is anorexia appears as a rival, or enemy. The woman with anorexia lives his relationship with the
Other as a constant assault , a perpetual robbery. The symbolic function: eating nothing, not only involves
a love demand and establishes the clearly insufficiency of food, also results in a symbolic cut, a setting of
limits by reducing the nurturing pulsion that implies a body reduction. Dynamic in which slimming is giving
less body to the Other.

Key words. Sexual Abuse, Anorexia, Body, Nothing, Other.

Introduccion

El presente trabajo inicia en un recorrido por los conceptos freudianos de
seduccion y abuso sexual a fin de sustentar desde el psicoanalisis. Posteriormente se
realiza una aproximacioén desde dicha teoria de la anorexia y su relacion con el abuso
sexual para finalizar con los discursos de pacientes cuyos casos aparecen retratados en el
trabajo clinico de Recalcati (2003), Hekier y Miller (1994), Dio Bleichmar (2000), entre
otros, que analizan la vivencia como posible detonador del sintoma anoréxico. En los
multiples casos se articula un entramado discursivo que da cuenta de una fantasmatica
familiar y de la huella de la trasgresion que deviene en comer nada como aquella
maniobra que permite la reapropiacion del cuerpo. De tal forma, que el control
alimentario es parte de una tentativa que permite no s6lo mantener las dimensiones del

cuerpo en uno que desaparece lo deseable y bello (cuestion que remite segiin Freud 1930
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a los caracteres sexuales secundarios), también da menos cuerpo al Otro. Se hipotetiza
que el adelgazamiento surge como una busqueda que permite preservar el ser.
La seduccion y el abuso sexual

Se realiza un recorrido cronologico a lo largo de la obra de Freud sobre abuso
sexual y seduccion. La finalidad de este apartado es ilustrar el uso de dichos términos en
la teoria freudiana y el empleo que se le brindo seglin la época, de tal manera que se
propone el uso del término abuso sexual a lo largo del articulo. Se busca reafirmar con
este recorrido tedrico, que el abuso sexual existe incluso para el psicoanalisis freudiano y
que el empleo del término seduccién no es un sustituto del de abuso sexual.

La teoria de la seduccion desde Freud

En el primer libro de Freud (1888/1986) la sintomatologia de la histeria y sus

caracteres generales, se encontro:

Se ha observado histeria con insuficiencia total de los genitales, y todo médico habra visto una
serie de casos de afeccion histérica en mujeres cuyos genitales no mostraban ninguna clase de
alteracion anatémica -y, a la inversa, la mayoria de las mujeres con afecciones en los genitales no
padecen de histeria-. No obstante, se debe admitir que unas constelaciones funcionales relativas a
la vida sexual desempefian un gran papel en la etiologia de la histeria (asi como de todas las otras
neurosis), y ello a causa de la elevada significatividad psiquica de esta funcion, en particular en el
sexo femenino. El trauma es una causa ocasional frecuente de afecciones histéricas, en doble
direccion: en primer lugar, un fuerte trauma corporal, acompafiado de terror y paralisis
momentanea de la conciencia, despierta una predisposicion histérica inadvertida hasta entonces;
y, en segundo lugar, por convertirse la parte del cuerpo afectada por el trauma en sede de una

histeria local (p. 56).

En ese primer momento Freud dijo que la vida sexual desempefiaba un papel
importante en la etiologia de las neurosis. El lugar de la sexualidad, tom¢é desde aquellas
publicaciones pre psicoanaliticas, un lugar en el cuerpo que de ser afectado podia

convertirse en sede de una histeria local. “Por ahora no averiguaremos si una
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predisposicion hereditaria y, en segunda linea, unos influjos toxicos pueden producir
neurastenia genuina; tampoco, si la neurastenia en apariencia hereditaria se remonta a un
abuso sexual temprano” (Freud,1895/1986, p. 218). A partir de ese momento se introdujo
el término abuso sexual en relacion con la neurastenia, ambos cambiaran a lo largo de la
obra de Freud. Es importante reconocer el lugar de sospecha que se coloco alli, lugar que
mas adelante se le otorga a la seduccion. Pero en ese primer momento no fue nombrado
como seduccidn, sino como abuso sexual.

Freud en la Carta 52 a Fliess propone que la histérica se le insinuaba cada vez
mas como consecuencia de una perversion realizada por un seductor, la cual considero,
la mayoria de las veces era realizada por el padre. Freud anotd: “entonces la histeria no
es en verdad una sexualidad desautorizada {ablehnen}, sino, mejor, una perversion
desautorizada” (Freud, 1895/1986, p. 279).

Freud introdujo el término de seductor en la carta 52 a Fliess, el seductor, como
aquel que se encarga de efectuar el abuso sexual, de realizar la trasgresion, para Freud el
seductor es el padre. En esas primeras publicaciones el abuso sexual no sélo aparece en
la etiologia de la neurosis, también de la psicosis, como marca Freud (1895/1986) en la

carta 55 a Fliess,:
1. Condicion para que haya psicosis en lugar de neurosis (es decir, amentia o psicosis confusional,
psicosis de avasallamiento, como la he descrito antes) parece ser que se produzca un abuso sexual
antes del primer término {plazo} intelectual, o sea antes que el aparato psiquico esté terminado en
su primera forma (antes de los quince meses, o del afio y medio). Eventualmente, que el abuso sea
tan temprano que tras las vivencias posteriores se escondan todavia estas, a las que de tiempo en

tiempo se puede recurrir (p. 281).

La aparicion en etapas mas tempranas del abuso sexual, se considerd6 como mas
patoldgica para el individuo, es decir, que se realizo en el cuerpo del sujeto y este se torna

mas grave segun la prontitud de la etapa de desarrollo psicosexual en la que ocurre.
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Freud (1886/1986) sefiala que si se persiguen los sintomas histéricos hasta su
origen, todas las veces se encontrara cierto acontecimiento de la vida sexual del sujeto,
idoneo para producir una emocion penosa que remonta hacia el pasado del enfermo, paso
a paso y dirigido siempre por el encadenamiento de los sintomas, de los recuerdos y de
los pensamientos que despiertan. Considera que es ¢ste el punto de partida del proceso
patologico.

Freud (1896/1986) expuso que la experiencia sexual pasiva antes de la pubertad

era la etiologia especifica de la histeria:

Sin duda se trata de un recuerdo que se refiere a la vida sexual, pero que ofrece dos caracteres de
la mayor importancia. El acontecimiento del cual el sujeto ha guardado el recuerdo inconsciente
es una experiencia precoz de relaciones sexuales con irritacion efectiva de las partes genitales,
resultante de un abuso sexual practicado por otra persona, y el periodo de la vida que encierra este
acontecimiento funesto es la nifiez temprana {premicre jeunesse}, hasta los ocho a diez afios, antes

que el nifio llegue a la madurez sexual (p.151).

Freud mencioné de nuevo el abuso sexual, como etiologia de la histeria, el

recuerdo penoso, o traumatico hasta convertirse en sintoma, incluso complemento:

He podido practicar el psicoandlisis completo en trece casos de histeria, tres de los cuales eran
genuinas combinaciones de histeria con neurosis de obsesiones (no digo: histeria con obsesiones).
En ninguno de ellos faltaba el suceso caracterizado en el parrafo anterior; estaba representado por
un atentado brutal cometido por una persona adulta, o por una seducciéon menos brusca y menos
repelente pero que llevo al mismo fin. En siete casos sobre trece se trataba de una relacion infantil
por ambas partes, unas relaciones sexuales entre una nifia y un varoncito un poco mayor, las mas
de las veces su hermano... que habia sido victima él mismo de una seduccion anterior. Estas
relaciones habian proseguido a veces durante afios, hasta la pubertad de los pequefios culpables;
el muchacho repetia siempre y sin innovacion sobre la nifia las mismas practicas que a su turno
habia sufrido de una sirvienta o gobernanta, y que a causa de este origen eran a menudo de

naturaleza repugnante. En algunos casos habia concurrencia de atentado y de relacion infantil, o

abuso brutal reiterado (Freud, 1896/1986, pp. 151-152).
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Freud habla de seduccion como un atentado brutal, mismo que es referido como
abuso en parrafos aledafios. Por otro lado, se puede resaltar que Freud menciona que aquel
varon algo mayor que la nifia seducida, habia vivido también una seduccion previa, es
decir, el seductor deviene en la repeticion de una seduccion. La seduccion entonces no es
algo que aparece de la nada, es por tanto, derivacion de otro atentado sexual.

En las primeras publicaciones psicoanaliticas, Freud vuelve a mencionar el abuso
sexual pero esta vez a un lado de la seduccidn, poco a poco pone en duda el concepto de

abuso:

De la lista de las nocividades sexuales de la nifiez temprana patogenas para la histeria, es preciso
excluir una masturbacion activa. Si, no obstante, tan a menudo se la encuentra junto a la histeria,

ello se debe a la circunstancia de que la masturbaciéon misma es, con frecuencia mucho mayor de

lo que se cree, el resultado del abuso o de la seduccion. (S. Freud, 1893/1985, p. 166).

En el apartado naturaleza y mecanismos de la neurosis obsesiva, Freud escribe
que no so6lo se trata de una seduccion en la histeria, también existié un trasfondo de
sintomas histéricos en la neurosis obsesiva que se dejaron reconducir a una escena de
pasividad sexual. “Una agresion sexual prematura presupone siempre una vivencia de
seduccion” (Freud, 1893/1986, p. 169). Los traumas en la infancia entre una histeria y
una neurosis obsesiva son distintos segun el entramado de la cuestion temporal del
desarrollo de la libido. La naturaleza de la neurosis obsesiva, se expresa entonces bajo las
representaciones de reproches mudados, que retornan de la represion y estan siempre
referidos a una accion de la infancia, una accion sexual realizada con placer. Durante la
época de inmoralidad infantil, dichas acciones, se anudan a un reproche y son sustituidos
por un sintoma defensivo primario.

Freud en algunos de sus casos, sefiala el trauma sexual (o la serie de traumas)
como lo que estaba contenido durante el tercero y cuarto afio de vida. Afirma que ¢l

mismo no daria crédito a estos descubrimientos si ellos no se volvieran cabalmente
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confiables por la neurosis que posteriormente se plasma. En cada caso, “toda una suma
de sintomas patoldgicos, habitos y fobias sélo es explicable si uno se remonta a aquellas
vivencias infantiles, y la ensambladura l6gica de las exteriorizaciones neuroticas vuelve
imposible desautorizar esos recuerdos que afloran desde el vivenciar infantil” (Freud,
1896/1986, p. 166). Desde luego que en vano se pretenderia inquirir a un histérico por
éstos traumas de la infancia fuera del psicoanalisis; su huella nunca se descubre en el
recordar consciente, sino solo en los sintomas de la enfermedad.

En la parte XXXV del sumario de trabajos Freud (1896) en Nuevas

puntualizaciones sobre las neuropsicosis de defensa dice:

1. La etiologia especifica de la histeria. La prosecucion de los trabajos psicoanaliticos con
histéricos aportd como resultado uniforme el esclarecimiento de que las vivencias traumaticas
conjeturadas, de las cuales los sintomas histéricos persisten como sus simbolos mnémicos,
sobrevienen en la mas temprana infancia de los enfermos y cabe definirlas como un abuso sexual
en sentido estricto.

2. Esencia y mecanismo de la neurosis obsesiva. Unas representaciones obsesivas son en todos los
casos reproches mudados, que retornan de la represion, y se refieren siempre a una accion sexual
de la infancia que se ejecutd con placer. Se muestra la trayectoria de este retorno de lo reprimido,
y los resultados de un trabajo defensivo primario y secundario.

3. Analisis de un caso de paranoia cronica. El anlisis, comunicado en detalle, demuestra que la
etiologia de la paranoia se hallara en las mismas vivencias sexuales de la primera infancia en que
ya se discernio la etiologia de la histeria y de la neurosis obsesiva. Los sintomas de esta paranoia

son reconducidos en su detalle a las operaciones de la defensa. (p. 246).

Hasta aqui se concluyen las citas referentes a las primeras publicaciones
psicoanaliticas, queda claro que Freud desde este libro plantea una etiologia en la histeria,
la neurosis obsesiva y la psicosis, proveniente de un abuso sexual. Freud posteriormente
comienza a desechar el término de abuso sexual, incluso después de este libro no le

volvera emplear hasta casi 30 afios después en Moisés y la religion monoteista.
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En 1905 Freud (1978) en su libro Fragmentos de andlisis de un caso de histeria
(dora). Tres ensayos de teoria sexual y otras obras, aclard: “resulta evidente que no se
requiere de la seduccion para despertar la vida sexual del nifio, y que ese despertar puede
producirse también en forma espontanea a partir de causas internas” (Freud, 1905/1978,
p. 173). En seguida Freud agrega que puede haber también una disposicion perversa
polimorfa bajo la influencia de la seduccion, “siendo descaminado a practicar todas las
trasgresiones posibles” (p. 173). Debido a que el tropiezo con la seduccion, segun la edad
del nifio tiene menor cantidad de diques animicos contra los excesos sexuales, como los
son: la vergiienza, el asco y la moral.

En las pulsiones parciales de la sexualidad infantil, repite que la seduccion no
ayuda a descubrir la pulsion sexual, sino que confunde la inteleccion sobre ella, en la
medida en que aporta al nifio el objeto sexual, del cual la pulsion infantil al comienzo no
muestra necesidad alguna. Freud (1905/1978) dice en el resumen de Tres ensayos de

teoria sexual:

No pudimos precisar la medida a partir de la cual las practicas sexuales de la infancia dejan de ser
normales y se vuelven perjudiciales para el desarrollo ulterior. El caracter de las exteriorizaciones
sexuales se reveld como predominantemente masturbatorio. Ademas, la experiencia permitid
comprobar que influencias externas como la seduccion pueden provocar intrusiones prematuras en
el periodo de latencia hasta llegar a cancelarlo, y que en tales casos la pulsién sexual del nifio se
acredita de hecho como perversa polimorfa; averiguamos también que cualquier actividad: sexual

prematura de esa indole perjudica la posibilidad de educar al nifio (p.214).

Hasta aqui se hablé de una seduccion que confunde la pulsion sexual del nifio, si
bien no es la causante de la pulsion sexual, pudo ser la que provoco intrusiones prematuras
en el periodo de latencia o incluso cancelarle. Esta seduccion advenida de nifios mayores
o adultos, se constituye como vivencia de la sexualidad infantil que incluso “puede ser

fijado como una perturbacion permanente” (Freud, 1905/1978, p. 221)
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Freud en el apartado de Mis tesis sobre el papel de la sexualidad en la etiologia
de las neurosis refiriéndose a sus obras en las que nombro el abuso sexual, dijo que en
aquella época (1895 y 1896) debido a lo limitado de su material, habia considerado
“desproporcionadamente grande de casos en que la seduccion por adultos u otros nifios
mayores desempefiaba el papel principal en la historia infantil.”(Freud, 1906/1978, pp.

265 - 266), sobrestimo la frecuencia de estos sucesos, y afirmo:

Yo no sabia distinguir con certeza entre los espejismos mnémicos de los histéricos acerca de su
infancia y las huellas de los hechos reales; desde entonces he aprendido, en cambio, a resolver
muchas fantasias de seduccion considerandolas como unos intentos por defenderse del recuerdo

de la propia practica sexual (masturbacion infantil). (p. 265)

En ese momento, Freud, deja claro el abandono de su teoria que se referia
exclusivamente a la seduccion o el abuso sexual, Freud, habla de los espejismos
mnémicos, como aquellos que pudieron provenir de una fantasia histérica de seduccion y
no de un hecho real.

Freud (1906/1978) menciona enseguida que la insistencia del elemento traumatico
caia, de tal manera que la practica sexual infantil es la que marca la direccion de la vida
sexual en la madurez. El sintoma histérico ya no aparece mas como retofio directo de los
recuerdos reprimidos de vivencias sexuales infantiles, sino que entre los sintomas y las
impresiones infantiles se intercalan las fantasias, es decir, la invencion de recuerdos, por
parte de las histéricas.

Freud aclara en sus primeras publicaciones que la maniobra histérica consiste en
realizar una escision de la consciencia, de tal forma que la enfermedad consiste en un
fracaso de la represion. Freud (1906/1978) indica que personas normales narraban
seducciones similares a las de los neurdticos, “los psicoanalisis de histéricos mostraban

que contraian su enfermedad como resultado del conflicto entre la libido y la represion
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sexual, y que sus sintomas tenian el valor de compromisos entre ambas corrientes
animicas”(p. 268).

Aqui aparece un nuevo movimiento a la teoria de la formacion del trauma, ya no
se trata de si el evento provino de una fantasia, sino de como el yo filtra la vivencia y de
sus posibilidades de represion, de protegerse de la brutalidad de la vivencia, y las
emociones experimentadas en el momento. De tal manera que cuando hay un fracaso en
las operaciones del yo respecto a la represion, aparece el sintoma histérico.

Freud (1906/1978) expuso que: “Quien aprende a interpretar el lenguaje de la
histeria puede percibir que la neurosis no trata sino de la sexualidad reprimida”(p. 270).
Basta para ello con que la funcion sexual se comprenda en su alcance justo, el delimitado
por la disposicion infantil. En el cual, en la causa de la enfermedad es preciso incluir una
emocion, el analisis demostrod que por regla general los infaltables componentes sexuales
de la vivencia traumadtica ejercen el efecto patdgeno. Freud, concluyd entonces, que
“pertenece a la etiologia de las neurosis todo lo que puede dafiar los procesos que sirven
a la funcion sexual.” (p. 270) en primer lugar, las patologias que conciernen a la funcion
sexual misma, en relacion a la constitucion, cultura y educacion. En segundo lugar se
contaron todas las patologias y traumas de otra indole, capaces de deteriorar todo el
organismo, o de dafar secundariamente sus procesos sexuales. Aclar6é que en la mayoria
de los casos se requirieron una multiplicidad de factores etiologicos que se apoyaron unos
a otros, y que, por ende, no era licito oponer entre si.

Freud en el ano de 1918 en De la historia de una neurosis infantil y otras obras,
aborda nuevamente el tema de la seduccion pero esta vez, dando un apartado especial, La
seduccién y sus consecuencias inmediatas; subcapitulo en el cual se encontraron
numerosas referencias. Freud narra sobre la seduccion realizada por la hermana del caso

del hombre de los lobos, y anoto: “Ahora bien, la seduccion por la hermana no era
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ciertamente una fantasia. Su credibilidad se reforzaba en virtud de una comunicacion que
le habian hecho afios después, cuando ya no era un nifio, y que nunca olvido.” (Freud,
1918/1986, p. 20) Un primo mas de diez afos mayor que ¢l, le habia platicado sobre su
hermana, que se acordaba muy bien qué clase de personita sensual y curiosa era, después
cuenta que cierta vez, teniendo la nifia cuatro o cinco afios, se le sent6 en el regazo y le
abrid los calzones para agarrarle el miembro.

En esta cita no queda claro, si el término seduccion es indistintamente empleado
por Freud cuando cree que realmente hubo un atentado sexual, o s6lo una fantasia de
seduccion.

La seduccion en el hombre de los lobos acarrea diferentes comportamientos, que
de manera panoramica habla de la alteracion de caracter después del suefio de angustia,
la zoofobia y neurosis obsesiva. Freud se preguntd si también la hermana habria
presenciado la escena primordial al igual que el hombre de los lobos, y repiti6 debido a
esto la seduccion (Freud, 1918/1986). En complementos desde el tiempo primordial.
Freud habla de uno de los temas que se han tratado, la fantasia o la realidad de las

suposiciones con respecto a la seduccion:
Me gustaria mucho saber si la escena primordial fue en mi paciente fantasia o vivencia real, pero
remitiéndose a otros casos parecidos es preciso decir que en verdad no es muy importante decidirlo.
Las escenas de observacion del comercio sexual entre los padres, de seduccion en la infancia y de
amenaza de castracion son indudablemente un patrimonio heredado, herencia filogenética, pero
también pueden ser adquisicion del vivenciar individual. En mi paciente, la seducciéon por su
hermana mayor fue una realidad objetiva indiscutible; ;por qué no lo seria también la observacion

del coito entre los padres? (p.89)

En este parrafo, Freud aclara que no repercute en el suceso si se trata de una
realidad o una fantasia, la seduccion aparece de multiples formas en el comportamiento

del hombre de los lobos, como la seduccion de la hermana que considera Freud una
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realidad objetiva indiscutible, si bien, no se tiene como objetivo probarlo, es importante

resaltar que existe también en el plano de la realidad el acto de la seduccion.

Toda vez que se produce un deterioro de la pulsion de nutricion -que, desde luego, puede responder
también a otras causas-, ello nos sefiala que el organismo no ha conseguido un dominio sobre la
excitacion sexual. La meta sexual de esta fase solo podria ser el canibalismo, la devoracion; en
nuestro paciente, por regresion desde un estadio mas alto, sale a la luz en la angustia de ser
devorado por el lobo. Y en efecto, debimos traducir asi esa angustia: angustia de ser poseido
sexualmente por el padre. Es sabido que en afios muy posteriores, en nifias que se hallan en la
época de la pubertad o poco después de esta, se presenta una neurosis que expresa la
desautorizacion de lo sexual mediante una anorexia; es licito vincularla con esta fase oral de la
vida sexual. En el apice del paroxismo enamorado («Te amo tanto que te comeria») y en el trato
tierno con nifios pequefios, en que el propio adulto se comporta de una manera como infantil,
vuelve a aflorar la meta de amor de la organizacion oral. En otro pasaje formulé la conjetura de
que el padre de nuestro paciente se entregaba al «regafo tierno», jugaba con el pequefio al lobo o
al perro, y 1o amenazaba en broma con comerlo. El paciente no hizo sino corroborar esta conjetura
mediante su llamativa conducta en la trasferencia. Toda vez que ante las dificultades de la cura se
refugiaba en la trasferencia, amenazaba con devorar y luego con toda clase de otros maltratos

posibles, lo cual no era mas que una expresion de ternura. (Freud, 1918/1986, p. 97)

Con esta cita no solo se conecta la seduccion con la anorexia, sino que se hace
oportuno conocer de manera breve la historia del hombre de los lobos, desde la cual se
puso énfasis a la relacion de esta hermana como dominante y seductora, que le deja en a
una meta sexual pasiva, y que dicha seduccion acontece en etapas muy tempranas. La
seduccion como un momento clave en la formacion de la neurosis obsesiva del hombre
de los lobos. El temor de €l a ser poseido sexualmente por el padre y su identificacion con
la madre, hicieron de su historia un simil con las vivencias en la anorexia.

Continuando con el recorrido acerca de la seduccion en la obra de Freud, se
encuentra en el libro EI porvenir de una ilusion. El malestar en la cultura y otras obras.

La siguiente puntuacion: “toda vez que interviene una seduccion, por regla general
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perturba el decurso natural de los procesos de desarrollo; a menudo deja como secuela
vastas y duraderas consecuencias” ( Freud, 1931/1986, p. 234). La seduccion también

aparecio en esa publicacion ligada a la sexualidad femenina:

Entre las mociones pasivas de la fase falica, se destaca que por regla general la nifia inculpa a la
madre como seductora, ya que por fuerza debio registrar las primeras sensaciones genitales, o al
menos las mas intensas, a raiz de los manejos de la limpieza y el cuidado del cuerpo realizados por
la madre (o la persona encargada de la crianza, que la subrogue). A la nifia le gustan esas
sensaciones y pide a la madre las refuerce mediante repetido contacto y frote, segin me lo han
comunicado a menudo las madres como observacion de sus hijitas de dos a tres afios. A mi juicio,
el hecho de que de ese modo la madre inevitablemente despierta en su hija la fase falica es el
responsable de que en las fantasias de afios posteriores el padre aparezca tan regularmente como

el seductor sexual. Al tiempo que se cumple el extrafiamiento respecto de la madre, se trasfiere al

padre la introduccion en la vida sexual (S. Freud, 1927/1986, pp. 239 - 240).

Esta referencia corresponde a la nifia, con respecto al rol seductor que muchas
veces juegan las madres y que posteriormente se desplaza en la fantasia al padre. Por otro
lado, la seduccion que presenta Freud ya dista mucho de un abuso sexual, en este caso, la
seduccion es solo el inicio o el despertar de un deseo sexual.

Freud (1940/1986) en Moisés y la religion monoteista. Esquema del psicoandlisis
y otras obras present6 en la parte II La tarea practica en el apartado de una muestra del

trabajo psicoanalitico:

Si la experiencia analitica nos ha convencido sobre el pleno acierto de la tesis, a menudo
formulada, segtin la cual el nifio es psicoldégicamente el padre del adulto, y las vivencias de sus
primeros aflos poseen una significacion inigualada para toda su vida posterior, presentara para
nosotros un interés particular que exista algo que sea licito designar la vivencia central de este
periodo de la infancia. Nuestra atencion es atraida en primer lugar por los efectos de ciertos influjos
que no alcanzan a todos los nifios, aunque se presentan con bastante frecuencia, como el abuso
sexual contra ellos cometido por adultos, su seduccion por otros nifios poco mayores (hermanos y

hermanas) y, cosa bastante inesperada, su conmocion al ser participes de testimonios auditivos y
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visuales de procesos sexuales entre adultos (los padres), las mas de las veces en una época en que
no se les atribuye interés ni inteligencia para tales impresiones, ni la capacidad de recordarlas mas
tarde. Es facil comprobar en cuan grande extension la sensibilidad sexual del nifio es despertada
por tales vivencias, y es esforzado su querer-alcanzar sexual por unas vias que ya no podra
abandonar. Dado que estas impresiones caen bajo la represion enseguida, o bien tan pronto quieren
retornar como recuerdo, establecen la condicion para la compulsion neurdtica que mas tarde
imposibilitara al yo gobernar la funcion sexual y probablemente lo mueva a extrafarse de ella de
manera permanente. Esta tltima reaccion tendra por consecuencia una neurosis; si falta, se
desarrollaran multiples perversiones o una rebeldia total de esta funcion, cuya importancia es

inconmensurable no so6lo para la reproduccion, sino para la configuracion de la vida en su totalidad.

(p. 187)

Esta cita, ademas de reunir conceptos mencionados a lo largo del recorrido sobre
el término de seduccion, retoma el término abuso sexual, que reaparece después de 30
aflos, como uno claramente diferenciado del de seduccion, el primero como aquel
realizado por los adultos en contra del infante, y el segundo como una iniciacion sexual
que no se considera necesariamente con intenciéon de dafio, pero que puede llevar al
mismo fin. Posteriormente el término abuso sexual deja de ser empleado en las
publicaciones de Freud.
Anorexia y abuso sexual

El presente apartado continta con el desarrolla la idea del temor al atentado sexual
o la presencia del mismo en la anorexia. No se pretende realizar una generalizacion, no
todo caso de anorexia presenta abuso sexual, ni todo abuso sexual deviene en una
anorexia. Las caracteristicas necesarias para el desarrollo de la anorexia son muy amplias
y no se limitan a la transgresion sexual, son toda una serie de factores conscientes,
inconscientes, familiares, discursivos, que convergen y que muchas veces detonan en un
sintoma anoréxico cuando se presenta un abuso sexual, este ultimo sera el que se

enfatizara en este articulo.
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Abraham y Llewelyn-Jones en el 2005 puntualizaron lo siguiente:

En afios recientes se ha investigado la posibilidad de que el abuso fisico o sexual durante la nifiez

pueda ser un factor en el desarrollo de un trastorno de la conducta alimentaria. Un estudio afirma

que alrededor del 30 por ciento de las pacientes con un trastorno alimentario indicaran que fueron
abusadas sexualmente durante la nifiez, aunque en la mayoria de los casos el abuso solo ocurrid
una o dos veces. La incidencia del abuso sexual de los nifios entre pacientes con trastornos de la
conducta alimentaria no es mas alta que la detectada entre pacientes que sufren de otros trastornos

psiquiatricos (p. 101).

En el libro Los gritos del cuerpo Nasio (2004) anot6: “Las neurosis actuales se
caracterizan por el hecho —y eso me hizo pensar en la lesion de 6rgano- de que se trata de
sintomas que aparecen inmediatamente después del impacto traumatico”(p. 154) La
neurosis para ¢l fue provocada por un sintoma inmediato como si el peso de la realidad
fuese excesivo (Nasio, 2004).

Lo traumatico que no se limita al abuso sexual, sino a toda la vivencia, de la
persona con anorexia, probablemente desde su nacimiento. Sintomas que aparecen de
inmediato, como en la anorexia, sintoma como simbolo, que pudo iniciarse con sélo cerrar
la boca. Ese momento en que detona el sintoma, y se propicia una apropiacion o
reapropiacion del cuerpo.

Retomando EI caso del hombre de los lobos se recuerda que la angustia de ser
poseido sexualmente por el padre fue mediante el deterioro de la pulsion nutricia que
desautorizé sexualmente (Freud, 1918/1986). De esta idea que expuso Freud, del temor
a ser poseido sexualmente (no sélo por el padre) se puede inferir una puesta de limites a
través del cuerpo, de la desaparicion del cuerpo mediante el comer nada, un refugio en
el hambre. Se entiende comer nada como aquello planteado por Lacan (1957) como la
maniobra simbolica con la que se logra que la madre desee algo fuera del sujeto.

Recalcati (2003) afirma que la practica clinica con sujetos anoréxicos le permitid

aislar 5 coyunturas de desencadenamiento que aparecieron recurrentes:
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El encuentro con lo real del cuerpo sexual como campo de goce; el encuentro con una experiencia
de duelo y mas en general con una experiencia de separacion que mella la identificacion falico-
imaginaria del sujeto; la iniciacion que mella la identificacion falico-imaginaria del sujeto; la
iniciacion traumatica en el discurso amoroso; la ruptura de una pareja imaginaria que garantizaba

al sujeto una identificacion estabilizadora; la exposicion del sujeto al goce del Otro (p.117).

De las 5 coyunturas mencionadas por Recalcati se abarcan las relacionadas con el
encuentro con lo real del cuerpo sexual como campo de goce, este momento como aquello
que aparecio con lo sexual del cuerpo, con el intercambio con el otro y el Otro, esa
incapacidad para asir la sexualidad en el cuerpo. Lo que correspondid al encuentro con lo
real del cuerpo como campo de goce, es aquel que deviene insoportable en la mujer con
anorexia, que no s6lo, tiene que ver con un lazo despertado con el otro, la sola presencia
del goce del Otro, también puede ser, aquel que es advertido, y rechazado mediante la
inanicion.

La relacion con la sexualidad y la alimentacion resulta de manera frecuente en las
mujeres con trastornos alimenticios, incluso, las sensaciones sexuales, y la lubricacion
vaginal disminuyen, cuando las mujeres pierden peso (Abraham & Llewelyn - Jones,
2005). Hekier y Miller (1994) puntuaron también la estrecha relacion entre lo sexual y lo
alimenticio. En particular, que en la anorexia se puede intuir (por sobre los demas
trastornos alimenticios), que aparece de manera clara el rechazo al intercambio sexual,
desde el cuerpo e incluso desde la mirada. “El cuerpo mantiene también una relacion
estructural con el significante. La imagen misma en su poder de captacion y de
estructuracion del cuerpo se muestra como en posesion de una funcion significante, es
ella misma un significante” (Recalcati, 2003, p. 255).

Algunas veces la persona con anorexia “busca de nuevo la proteccion de la madre
para defenderse”(Caparrds & Sanfeliu, 2004, p. 59), para alejarse de la sexualidad. “La

incursion a la sexualidad genital precisa una identidad femenina que s6lo ha alcanzado de
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forma aparente. Los conflictos pulsionales encuentran mal acomodo” (Caparrds &
Sanfeliu, 2004, p. 59).

En la anorexia aparece “el rechazo al propio cuerpo es manifiesto asi como a los
caracteres sexuales secundarios. La sexualidad es fantaseada como agresion”, (Caparros
& Sanfeliu, 2004, p. 61) no sélo una cuestion de ingesta, también de su relacion con el
Otro, al cual, tampoco quiere tragar.

Recalcati (2003) anota:

El goce sexual del cuerpo del Otro no es nada respecto al goce de la imagen y al sentimiento de
dominio absoluto que el mismo suscita. Si, en efecto, el intercambio sexual aboca a la relacion con

el Otro, el goce de la imagen se realiza de una forma autista: es goce de lo Uno sin el Otro (p.101).

En la anorexia, el goce se presenta en la imagen, como lo dijo Recalcati, en una
fascinacion por los huesos, ese goce del dominio absoluto sobre el impulso, la necesidad,
el hambre, el cuerpo sometido por el deseo. De tal manera que el intercambio sexual, es
suplantado, por este goce, ese goce Uno.

Bonsignore, Contreras y Parral (1996) agregaron que en la anorexia se reactiva la
sensacion de impotencia oral y comienza a organizar el adelgazamiento como una imagen
de independencia. La decision de adelgazar se hace consciente del mismo modo que lo es
la lucha por dominar la avidez y las necesidades orales con la consecuente sensacion de
seguridad por irreal que esto fuese. Al negarse a comer cree que impedird a su cuerpo
seguir su curso y apaciguar sensaciones. Elige algo diferente de sus compafieras
identificadas con las jovenes deseables y sexuadas.

Abraham y Llewlyn-Jones (2005) apuntan: “Algunas mujeres que sufren de
anorexia nerviosa temen <<crecer>> y hacerse fisica y sexualmente maduras”(p. 80). Al
evitar comer, los contornos corporales de la mujer se hacen como los de las nifias, sus

periodos menstruales no inician o desaparecen, se retiran de los acontecimientos sociales
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que les fueron incémodos y que les causaron ansiedad y existe en ellas la negacién de su
sexualidad.

La mujer con anorexia vive su relacion con el Otro como un asalto constante, un
robo perpetuo en el cual, lo que se permite en la maniobra sintomatica es ser. “La
anoréxica tiene que agredir para apoderarse del <<cuerpo robado>>. A los <<amores
idilicos>> que muchas veces manifiesta hacia las personas significativas”(Caparrés &
Sanfeliu, 2004, p. 168), ese cuerpo que puede ser tomado por el otro, a veces el padre que
no cumple la prohibicién incestuosa (como menciona Recalcati, 2003) genera una
dindmica en la cual adelgazar es dar menos cuerpo al Otro.

Un gran nimero de anoréxicas se presentan como muy puritanas, normativas,
relativamente ascéticas, y en la investigacion clinica parecieran rebelarse al mandato de
la sexuacion, de haber sido sexualmente activas, tuvieron una extrema necesidad por ser
ellas las unicas que ejercieran control sobre lo que entraba en su cuerpo (Dio Bleichmar,
2000).

El cuerpo en la anorexia aparece como rival, el cuerpo como enemigo, se teme
que el otro se apropie de €I, la hipersexualidad o asexualidad, son una muestra, de esa
necesidad que se tiene en la anorexia, de que so6lo exista en ella nada, no exclusivamente
la que llena su estdmago, sino, la que se vive en relacion al Otro, como un intento de
dominio, en ambos casos, el otro no debe permanecer o tomar un lugar importante en la
vida. La mujer con anorexia no permite que nada que no esté en su deseo se introduzca
en su cuerpo, situacion que puede tener que ver con el contacto en el abuso sexual.

Bonsignore, Contreras y Parral (1996) agregan:

sentir que el propio cuerpo es un enemigo amenazador al que no hay que destruir sino controlar,
es el fenomeno central de la anorexia nerviosa, tienen miedo del cuerpo y por consiguiente del
alimento que una vez ingerido se transforma en cuerpo que crece, siente que la alimentacion es un

fortalecimiento de cuerpo a expensas del si mismo (p.183).
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El alimento como cuerpo que crece, esa idea de que el cuerpo es el culpable de las
vivencias, desde el rechazo en épocas tempranas (Dolto, 1986), hasta, las otras, que
pueden ser el deseo incestuoso de un padre, el abuso sexual de la pareja, sucesos que
aparecieron insoportables. Ese alimento que para la mujer con anorexia no le nutre a ella
sino al enemigo, aquel que se transforma en curvas, caracteres sexuales secundarios, en
belleza (como marcé Freud, 1930/1986), eso que se vuelve insoportable, ya que se ve a
si misma, como carnada.

Tisera- Lopez (2000) apunta:

Cuando toman forma los pechos y los gluteos. Cuando el vientre se abulta (ni siquiera pueden ellas
pronunciar estas palabras), se lo debe combatir inflexiblemente con cantidades aun menores de
comida, o al menos ocultarlo con ropa adecuada para disimular los contornos. Por nada del mundo
quieren convertirse en mujer, por eso eliminan también su periodo menstrual, que es una
caracteristica femenina. La desaparicion y la reaparicion de la menstruacion se produce en efecto
por su propia voluntad, si bien inconscientemente lo que en todo caso tiene relacion con el sentido,
aun presente, de su propio ser. (p. 53)

Esa exigencia de anulacion subjetiva, la usurpacion del cuerpo, el rechazo del
cuerpo sexuado, impide una separacion de los cuerpos, que es condicion Sine qua non
para que exista una intimidad libidinal y un encuentro deseante. La anorexia, no es
finalmente mas que la manifestacion extrema de un cuerpo deslibidinizado y estéril
puesto al servicio del otro sin encontrar la apetencia que brota de la vida interior, pero a
la vez sin poder adecuarse a una vida colectiva que la automatice y le dé asi el simulacro
de la existencia. (Perena, 2007). “El ideal anoréxico es, en efecto, el de una separacion
absoluta, de una separacion sin intercambio con el Otro” (Recalcati, 2003, p. 106).

Esta distancia del Otro debe entenderse de dos modos: alejamiento del Otro sexo
en el sentido de evitar el encuentro con el hombre y alejamiento en el sentido de un
rechazo de la feminidad como Otro sexo (Recalcati, 2003). El cuerpo sexuado como

representante de ese posible intercambio con el Otro, el ideal anoréxico, como la
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busqueda en la imagen, de rechazar todo posible intercambio, “nos enfrentamos a
acontecimientos del cuerpo que indican una ruptura de la relacidon del sujeto con la imagen
narcisista del cuerpo mismo” (Recalcati, 2003, p. 50). De tal manera apunta Recalcati,
que la mujer con anorexia busca a través del hueso, su permanencia, la direccion hacia el
ser en su esencia, en lo mas profundo del cuerpo, y por supuesto en su imagen no sexuada.

El cuerpo en la anorexia para Tubert (2001), se trata de un cuerpo andrégino, que
representa un intento por encontrar la completud, incapaz de conectarse con ser deseable.
Motivada por la idea del control la eliminacién de sus deseos sexuales, expresados en
lenguaje de pulsion oral, el cuerpo anoréxico entrafia diferentes peligros, algunos de
condicion humana (como la sexualidad), 1a castracion, la mortalidad y otros que derivaron
del Iugar que la sociedad patriarcal asigna al cuerpo de mujer, como lo es la violencia
sexual, que en muchos casos en la anorexia se han sufrido de esos abusos en la infancia.

Tubert propone el mito del androégino, como ese intento por negar la castracion
que aparece en el cuerpo asexuado de la mujer con anorexia, y también, ese cuerpo, que
reniega sus propios deseos, que busca ponerse a salvo del abuso sexual, del lugar de la
mujer en la sociedad patriarcal, de lo que el cuerpo para si misma, encarna.

En la medida en que los fantasmas incestuosos, que amenazaron con realizarse, se
refuerza la fragilidad narcisista, la confrontacion edipica se convierte en un factor
desorganizador que, al desencadenar la regresion, permite apreciar el caracter masivo de
la relacion originaria. Si el padre no garantiza claramente el respeto al tabt del incesto la
nifia se ve obligada a hacerse cargo de establecer una distancia defensiva, eliminando de
su cuerpo los signos de la feminidad: lo que rechaza fundamentalmente, su pecho,
caderas, vientre y muslos o como suelen decir, el cuerpo de cintura para abajo (Caparros

& Sanfeliu, 2004; Turbet, 2001).
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Desde esta perspectiva, el temor al incesto detona el sintoma anoréxico, Con

relacion al padre dijo Bonsignore, et. al. (1996):

Cuando intenta una alianza con el padre, este vinculo también la confunde, porque aparece como
demasiado distante o demasiado excitante. Al hablar de una presencia excitante del padre, ésta
puede ir desde actitudes seductoras hasta conductas abusadores en donde puede aparecer el

exhibicionismo, el acoso y el abuso sexual (p. 187).

Meédico y Quintanilla (1996) afirman, que las mujeres con anorexia “no se sienten
duefias de su propio cuerpo, situacion que intentan revertir a través de un rigido control
que pasa a constituirse en barrera impenetrable”(pp. 162 — 163).

La afectacion corporal obedece a una modalidad de resolucion por medio del
sintoma y de manera defensiva ante el descontrol que supone la experiencia emocional
de un abuso sexual y que puede significar un borrado del cuerpo objeto del abuso, con la
consiguiente inhibicion de la sexualidad o bien, en otros casos, una actividad compulsiva
a la ingesta con el objetivo de desaparecer como objeto del deseo sexual del otro.(Dio
Bleichmar, 2000) “La grasa se pone en conexion con el sexo desenfrenado, sin limites,
obsceno. Pero, sobre todo, es la imagen idealizada del padre la que se ve sacudida en ese
descubrimiento” (Recalcati, 2003, p. 119).

El abuso sexual como la experiencia traumatica, que marca y hace grotesca o
atemorizante la sexualidad, el borrado del cuerpo como solucion ante el deseo del Otro,
ante la posibilidad de que se continte la trasgresion y se pierda el cuerpo, como si se
tratase de un objeto que puede tomarse y se puede perder, que por algiin misterioso error,
sigue a la mujer con anorexia a todas partes.

El discurso de pacientes con anorexia relacionados con abuso sexual

En este apartado se abordan discursos de pacientes con anorexia elegidos por su

historial, en el cual se encuentra la presencia de abuso sexual, o incluso éste fue el
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detonador del sintoma. Médico y Quintanilla (1996) narran que una de sus pacientes
conocido a un chico que le agradd, pero cuando aquel intentd besarla ella quedd
inmovilizada y sin respuesta, momento en el que ella acentu¢ el ejercicio fisico. Aclararon
que fue la emergencia de la genitalidad lugar que promueve en ella una mayor

complejizacion animica lo cual generd un proceso inverso.

La paciente Clara, de Abraham y Llewelyn- Jones (2005) cuenta que cuando se le
pregunt6 si se consideraba delgada penso: “;ves?, no lo sabe, debe ser tonto. Ah, pero no
se lo voy a decir, porque quiero seguir asi: me siento segura, fuera del mundo, y los
hombres tiene demasiado miedo a tocarme por si acaso me rompen”(p. 50) asi que
contestd: “por supuesto que no estoy delgada.” (p. 50) En el caso de Clarissa, encuentra
dificil relacionarse socialmente, se entera de la menstruacion a los 13 afios por su madre,
quien se muestra muy avergonzada y poco informativa. Seis mese después tuvo su primer
periodo. Tenia vergiienza y se ponia violenta cuando menstruaba, y describia sus periodos
como, Una porqueria, sucios, asquerosos e inconvenientes. A la edad de 20 afos tuvo su
primera relacion de pareja, que se termind después de dos afios de encuentros porque ella
creia que el hombre la estaba presionando y no podia soportar su deseo de tener relaciones
sexuales. Desde entonces evito tener contacto fisico con un hombre. Encontraba dificil
decir palabras relacionadas con funciones sexuales, y el hecho de besar le parecia
asqueroso.

Dio Bleichmar (2000) narr6 el caso de Manuela, quien a sus 15 afios comenzo a
bajar de peso (pesaba 50 kilos, peso considerado promedio). Los médicos dijeron que
tenia profesion anoréxica, ya que a sus 20 afos pesaba 35 kilos y no logré subir. En la
sala de hospital estaba todo el tiempo en pijamas, toda tapada. Decia tener miedo de que

se le notara algo, Dio Bleichmar sospech6 que ese algo tenia que ver con un abuso sexual.
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Recalcati (2003) cuenta que Giulia, una joven anoréxica, sentia una amenaza
dentro de si, e intentaba mantenerse delgada como medio para no caer prisionera de su
cuerpo. Para seguir siendo una nifia sin pecado. En el caso de Sandra ella desarrolla
anorexia restrictiva “meses después de haber sufrido abusos sexuales de un familiar. Para
Sandra la experiencia del abuso sexual resulta ain mas traumatica puesto que el Otro
materno, en lugar de defenderla del pariente abusador, le ordena ‘tener la boca callada’ ”
(p. 217). Sandra tenia 16 afos. La boca que Sandra cerr6 fue la respuesta que como sujeto
emprendi6 con el goce del Otro. Fue acatar el mandato de la madre boca cerrada al
respecto.

Recalcati (2003) relata que Emma tuvo un desencadenamiento de sintoma como

repeticion de una escena traumatica:

Para la joven Emma la angustia fobica de entrar en las tiendas se asocia inicialmente a un incidente
que se remota a la edad de 12 afios, cuando se habia encontrado expuesta al escarnio de dos
dependientes. Pero la matriz que convierte este suceso en traumatico es un episodio infantil
reprimiendo en el que Emma, con 8 afios, sufre un acercamiento sexual por parte de un tendero.
El caracter traumatico de la primera escena se revela como tal sélo a la luz de la reactivacion de

esta segunda escena, es decir, de la agresion pedofila del comerciante (p.128).

Hekier y Miller (1994), anotan una paciente anoréxica: “En aquel momento
intento salir con un amigo, ‘El s6lo queria eso’, y ella accedi6 a ‘eso’ hasta cierto punto;
punto en que hizo limite la ‘sensacion de asco’ (arcadas)” (p. 140). En las sesiones
siguientes dijo estar sumamente angustiada, no querer hablar. Mas adelante se interrogd

(133

a si misma: “‘al final no sé qué es lo que me preocupa mas, si el tema de la comida o el
hablar de lo que sentia con ¢él... ;El tema de la comida o el tema de mi sexualidad’ (p.

144). al final concluyé “Me di cuenta de que antes creia que mi problema era con la

comida y ya me di cuenta que mi problema es sexual” (p. 147)
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Por ultimo, se citan dos pacientes de Serrato (2000): la primera paciente, comienza
el relato asi: “mi padre era alcoholico” (p. 248) A raiz de los problemas que tenia en su
casa tuvo que ir a vivir temporalmente en otra casa de unos familiares, donde uno de sus

3

familiares, “una noche con su amigo, borrachos abusaron sexualmente de mi. Tenia
catorce anos, pero ellos me repetian ‘maciza’, ‘rellenita’... su lenguaje so6lo se referia a
mis curvas... o asi al menos quedo6 fijado en mi recuerdo” (p. 248) “yo odiaba la regla y
estaba contenta con que desapareciera. Cuando abusaron de mi la tenia y por lo tanto la
odiaba” (p. 249).

En ese primer caso, se pueden apreciar varios elementos, un padre adicto, el abuso
sexual que vivio, el discurso de la situacion de trauma que pone en el cuerpo, esa
necesidad de borrar las curvas para ponerse a salvo, de acabar con la feminidad que su
cuerpo expone, el placer que le causa la modificacion que la anorexia hizo en él.

La segunda paciente de Serrato (2000) pensaba que todos los hombres eran

iguales, y desde nifia dijo que fue consciente de que su padre habia hecho de su madre

“una mujer infeliz” (p. 260). Mas adelante cuenta acerca de una pareja que ella tenia:
Jorge y yo comenzamos a tener relaciones sexuales, algo que debia ser hermoso; pero yo no
lograba sentir la ternura o la pasion que esperaba. Sentia miedo, sentia angustia y en mi mente se
removian imagenes que no alcanzaba a comprender. El intentaba consolarme, pero yo no
encontraba consuelo. No podia hablar de lo que me pasaba, sencillamente porque no sabia lo que
era (Serrato, 2000, pp. 260 - 261).

Fue entonces, durante terapia que recordd, de donde venia su sintoma anoréxico:

“Aprendi a salir de mi cuerpo cuando ¢l me violaba [el padre]. Mientras duraba el

martirio, yo flotaba en mi cuarto y regresaba cuando mi verdugo ya se habia marchado,

dejandome (...) sus falaces palabras: mi “gordi”, qué bonita eres... (p. 263).
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Se concluye con este caso ya que abarca lo visto a lo largo del recorrido tedrico,
el abuso sexual, el cuerpo que es tomado y se vive no sélo como un acto aislado, sino
como un arrebato, el cuerpo visto como espacio de goce para el Otro.

Conclusion

El recorrido sobre el abuso sexual y la seduccion desde la teoria psicoanalitica de
Freud permite distinguir y realizar un empleo preciso de los términos incluso para el
propio psicoanalisis, que si bien la teoria psicoanalitica ha dejado claro que la diferencia
de la dinamica psiquica no se ve afectada entre la fantasia de seduccion y el abuso sexual,
es importante abordar y trabajar dichas tematicas con las palabras que resulten idoneas
para cada caso y paciente.

No se pretende generalizar ni considerar el abuso sexual como causa de la
anorexia, sino como una vivencia que deja huella y se encuentra de manera recurrente en
los discursos de la clinica. El recorrido realizado en el articulo permite subrayar la
vivencia de abuso sexual como uno de los componentes que pueden pertenecer a la
metafora o la metonimia del sintoma anoréxico.

La funcion simbolica: comer nada, no solo implica una demanda de amor y
establece de manera clara la insuficiencia del alimento, también resulta en un corte
simbolico, una puesta de limites que a través de la disminucion de la pulsion nutricia
implica un decremento corporal. La inanicion tiene una relacion directa con desparecer la
belleza (pensada por Freud como los caracteres sexuales secundarios), ya que en muchos
casos el cuerpo sexuado resulta aterrador, sobre todo al encuentro del cuerpo como
campo de goce, por tanto, el cuerpo se convierte en el enemigo a vencer, a desexualizar,
desaparecer las redondeces. Desaparecer el cuerpo es también dar menos cuerpo al Otro,
dejar de habitar un cuerpo sexuado deseable, puesto que la relacion con el Otro es vista

como un asalto, el cuerpo como un rival o enemigo que puede (o ha sido tomado) sin
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consentimiento. De tal forma que la nada es una declaracion, es lo tnico que se introduce

en el cuerpo. La nada es ¢l freno al alimento que es considerado un cuerpo que crece.
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