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DEBATE CON LOS PONENTES:
ADELA ABELLA Y ALAIN BRACONNIER*

Maite Urizar: Muchas gracias por estas dos exposiciones
que yo creo que nos han hecho pensar a todos y que desde
distintas perspectivas me atrevo a decir que son complemen-
tarias en el sentido de la importancia de los cambios, pero
también de lo que permanece a través de los cambios. Sin
mas cedo la palabra a todos vosotros que creo que estaréis
deseosos de debatir.

Publico: Brevemente a los dos muchisimas gracias. La ver-
dad es que hay que pensar muchas cosas, pero se me ocurrié
con la primera exposicion sobre el final de la adolescencia los
aportes de algun modo de muchos psicoanalistas acerca de
cuando el proyecto de la pareja adolescente decide sobre el
proyecto de hijo y el final de la adolescencia. Era una pregunta
para la primera exposicion. Para la segunda exposicién breve-
mente también, gracias por recordarlo todo en una trayectoria.
Digamos que me hizo evocar fundamentalmente sobre esta
frase de Winnicott en cuanto a la importancia del encuadre en
la psicoterapia y desde ahi lo que se marcaba sobre la contra-
transferencia y en donde estan dos pero se crea un significado
0 una creacion de algo nuevo.

Publico: Estoy pensando que al final la doctora Abella me
ha convencido. Yo creo que estamos en un espacio infanto-
juvenil y que esto marca centrarnos en el sufrimiento que los

* Transcripcion del debate con Alain Braconnier y Adela Abella, participan-
tes de la tercera mesa del XXIl Congreso Nacional de SEPYPNA que bajo el
titulo “Nuevas formas de crianza: Su influencia en la psicopatologia y la psico-
terapia de nifios y adolescentes” tuvo lugar en Bilbao del 22 al 24 de octubre
de 2009. Reconocido como actividad de interés cientifico-sanitario por la Con-
sejeria de Sanidad y Consumo del Gobierno Vasco.
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cambios producen en los nifos, pero quizas nos falte un poco
mas para ver como todo esto se ha integrado en los adul-
tos. Y quiza, yo pensaba en el discurso tanto de esta mafana
como en el de ahora, cuando tenemos pacientes adultos
¢cuestionamos a alguien el deseo de separarse?, ;encontra-
Mos que €es insano que se separe y se cuestione el sacramen-
to del matrimonio? ;Qué pasa? ¢Nos cuestionamos en nues-
tras pacientes su capacidad de maternaje porque trabajan?
¢Nos cuestionamos o cuestionamos a la mujer que quiere ser
madre soltera o que quiere adoptar hijos o esta necesitando de
inseminacion artificial? Creo que esto es importante por no
quedarnos en lo que es el sufrimiento de los nifios y los ado-
lescentes por los cambios, porque si no, creo que tenemos el
riesgo de negar los avances individuales y colectivos que na-
cen de las nuevas identidades y de las nuevas identificaciones.
A mi no se me ocurriria ya a ninguna madre decirle que no
lleve al nifio a la guarderia. En cambio hay estadisticas que
dicen que los nifios no vayan. No sé si me he explicado pero
yo creo que estancarnos en ver a los niflos sélo como victimas
de unas contradicciones, es dificultarles justamente nuevas
identidades y nuevas identificaciones que seran en definitiva
los valores que ellos asumiran personalmente y en su contexto
social.

Alain Braconnier: A propdésito de las dos preguntas plan-
teadas tengo que decir que tenemos un punto en comun: el
proyecto de nifo. Se suele decir que el proyecto de nifio es ya
un signo del final de la adolescencia, el signo de que los ado-
lescentes ya se representan a si mismos como padre o madre.
Pero las cosas no estan tan claras: cuando nos encontramos
con los embarazos de la adolescencia nos preguntamos si se
trata de un proyecto de nifio o, me atreveria incluso a pregun-
tar, si se trata de una auto-terapia de la adolescencia. Claro
que hay un deseo de nifio, pero es tan reparador, a veces tan
narcisista, a veces tan cargado de provocacion o de dificultad
para pensar el verdadero significado del deseo de nifio que
decir que el proyecto de nifio significa el final de la adolescen-
cia no vale para todas las situaciones; estos embarazos de las
adolescentes lo demuestran.
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En cambio, la capacidad para poder representarse como
padre o madre si podria considerarse como un signo del final
de la adolescencia, ya que, en el fondo, se sale de una posi-
cion intermedia en la que uno se representa a si mismo identi-
ficado con los padres.

Es por esto que yo lo relacionaba con el otro tema, en el
sentido de que actualmente, el proyecto de nifio es mucho mas
tardio y no afecta al mismo numero de niflos que antes. Pero,
¢significa esto que nos encontramos ante una problematica di-
ferente de identidad-identificacién menos buena, o por el con-
trario, ante una problematica de identificacion mejor? No sabria
responder, pero lo que si puedo decir es que hay a pesar de
todo, una continuidad en la historia humana: este paso de la in-
fancia a la edad adulta es un paso transitorio pero no sencillo.
Decia antes que esa cita segun la cual para todo problema com-
plejo hay una solucién simple, es falsa, lo que me lleva a pre-
ferir otra, segun la cual hay que hacer las cosas complejas lo
mas simples posibles pero no mas simples de lo que se puede.
Hay que tratar de comprender la complejidad pero no desca-
lificarla por la dificultad que conlleva a la hora de resolverla.

Este tema de la identidad-identificacion se encuentra en el
fondo de todo este debate ya que corresponde al problema
central de la adolescencia. Tiendo a pensar que actualmente
nos vemos confrontados a él mas que en épocas anteriores,
pero ¢es debido a los cambios sociales? Tal vez. §Es debido a
mi propia evolucién en la manera de entender los problemas
de la adolescencia?

Creo que estamos en una sociedad en la que en el fondo
de este tema de la identidad-identificacion se encuentra la pro-
blematica narcisista, es decir, la relacién consigo mismo y que
este deseo de nifo, cuando llega, aun siendo sin lugar a dudas
un deseo de paso de la infancia a la edad adulta y aunque es
verdad que siempre ha estado infiltrado por el narcisismo y la
proyeccién de uno mismo en el futuro, actualmente, este famo-
SO nifo-rey es un nifo-rey que soporta muy a menudo una
fuerte carga narcisista parental. Juan Manzano, que ha traba-
jado sobre los escenarios narcisistas de la parentalidad, no
estaria en desacuerdo con este punto de vista.
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Adela Abella: La ultima pregunta que se ha hecho ahora
me hacia recordar el debate que se ha seguido esta mafiana y
me parece que estamos confrontados a una doble necesidad
simultanea. Por un lado, la necesidad de acoger los cambios
sociales que estan ocurriendo de entrada (porque estan ocu-
rriendo ya y no tenemos mas remedio). El que nosotros este-
mos preocupados o en contra de ellos no significa que no van
a ocurrir. Es necesario acoger los cambios sociales y al mismo
tiempo estar atentos a lo que esos cambios pueden ocasionar
tanto en el sentido positivo como en el negativo. Es decir que,
en la colaboracién entre una visién socioldgica o antropoldgica
y una vision psicoanalitica, quizas es importante como siempre
que se trata de colaboracién entre dos disciplinas diferentes,
intentar enriquecerse mutuamente sin evitar las contradiccio-
nes y la lucha interna que puede haber entre diferentes aspec-
tos. Quiero decir con eso que, en tanto que psicoanalistas, al
mismo tiempo que nos podemos enriquecer con los aportes
de disciplinas muy variadas quiza lo fundamental que pode-
mos hacer es estar atentos al caracter profundamente indivi-
dual y particular de la experiencia de cada individuo. Eso es lo
que nos concierne fundamentalmente, intentar entender como
cada individuo vive una situacion determinada. Hablando esta
mafana con Mari Rose le daba un pequefo ejemplo de cuan-
do llegue yo a Suiza. Al de poco de llegar, vi una madre con-
sultar por un nifio ya mayorcito. Esta madre espafola que ve-
nia del campo, estaba profundamente dolorida por el recuerdo
que ella tenia de cdmo se habia ocupado de su nifio. Ella con-
taba que la pediatra le habia explicado que lo mejor para el
nifio era que no durmiera con los padres y que durmiera desde
el principio solo en su habitacién. Y esta mujer queriendo ha-
cer el bien puso al nifilo a dormir solo en su habitacién. El nifio
se desarrollaba bien, no habia problemas mayores pero esta
mujer quedod con un sentimiento profundo de haber abandona-
do al nifio y de que el nifio habia sufrido de soledad. Uno siem-
pre puede pensar que ahi hay una elaboracion posterior de la
madre, y que la madre selecciona y deforma el recuerdo...
pero de cualquiera de las maneras, para una mujer, una madre
suiza que ha visto a su madre poner al nifio solo en su habi-
tacion, que ella misma ha estado colocada solita en su habita-

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 69-77



73

cion desde el principio, que lo ve y lo tiene integrado, segura-
mente esa madre puede gestionar las angustias del nifio y sus
propias angustias con toda tranquilidad. Pero una madre espa-
fola que estd acostumbrada al contrario e identificada con
modelos contrarios, probablemente no pueda gestionar ni sus
angustias ni las del niflo en una situacién que vive como pro-
fundamente extrafia y alienada.

Maria Verdejo: Buenas tardes, queria comentar algo en re-
lacion a lo que ha dicho el Doctor Braconnier, sobre este mo-
mento de época en el que la adolescencia se ve prolongada,
prolongada y prolongada, donde la construccién del ideal del
yo no termina y hay una regresion hacia el yo ideal. Esto es lo
que creo que usted ha comentado. Me ha interesado muchisi-
mo y me ha hecho pensar también en este momento de época,
en este momento actual, donde si tenemos un ideal, o creo
no sé, igual usted no estéd de acuerdo y lo podemos conversar.
Si hay unos ideales sociales, yo creo que tenemos que escu-
char bien estos ideales de época porque son unos ideales
pragmaticos, unos ideales de consumo, donde realmente lo
que se transmite a la nueva generacién y por parte creo de
nuestra generacion, los adultos, es precisamente eso: consu-
me rapidamente, relaciones cortas, en cuanto que algo sucede
cambia, trabaja también a corto plazo, cambiando...yo lo que
me pregunto en este sentido es dénde hacer la continuidad o
como hacer la continuidad y por otro lado queria comentar
en este sentido también la importancia del trabajo multidiscipli-
nar para poder realmente comprender la época y poder hacer
una practica que se adecue a nuestra época sin olvidar para
nada lo que significa la construccion del psiquismo. Muchas
gracias.

Alain Braconnier: Ha entendido Vd. muy bien mi argumen-
to sobre las dificultades actuales para lograr ideales del yo, es
decir proyectos de futuro. Si estos proyectos de futuro no van
acompanados del sentimiento de que pueden ser suficiente-
mente imaginados, fantaseados y logrados, sin hablar de la
dimension inconsciente, el sujeto puede hacer una regresion
hacia una idealizacion de si mismo. Los ideales sociales, y
vuelvo a recordar que no soy sociélogo, asi como los cambios
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actuales son pragmaticos, rapidos... hay una dimension “zap-
ping” de la vida, pero entonces, ¢como representarnos desde
nuestra posicién como profesionales la posibilidad de imagi-
narnos una continuidad tan importante para el ser humano?

Esta excelente pregunta me lleva a decir que en el fondo,
y lo recordaba en la conclusion, el ser humano tiene mayor
capacidad de resistencia vital que lo que nos imaginamos. No
tenemos que desesperarnos. Aun cuando vemos los cambios
actuales desde una perspectiva mas bien negativa, pienso que
pueden convertirse en fuente de resistencia cada vez mayor
para cada uno de nosotros. Con una salvedad: los mas fragiles
tienen menor capacidad de resistencia. Esa capacidad de re-
sistencia a la que llamamos fuerza del yo o de otra manera,
exige, sin embargo, no verse atrapada en avatares personales
que impidan precisamente dicha capacidad.

Podemos preguntarnos si nuestra sociedad no ataca preci-
samente a los mas débiles. Puede resultar demagogico pero
les voy a poner un ejemplo muy concreto y estoy seguro que
en Europa compartimos experiencias similares; habia una cla-
se de gran empresa que podia permitirse la contratacion de
trabajadores ligeramente fragiles. Actualmente las empresas
contemporaneas, desde el criterio de rentabilidad y beneficio,
no permiten contratar empleados fragiles. Esto lo saben bien
todos los médicos laborales. Este ejemplo puede aplicarse a la
sociedad en general. ;Como podemos tolerarnos, soportar-
nos, si los contextos parentales y sociales no pueden soportar
a los sujetos fragiles?

Esta cuestion de la continuidad se plantea con toda crude-
za precisamente para estas personas. Pero pienso que afortu-
nadamente, el sujeto humano, si no tiene que hacer frente a
demasiadas dificultades, es mas capaz de resistir que lo que
imaginamos. Creo también en otra manera de pensar, en otro
aspecto: hay, a pesar de todo, grandes estructuras estables en
el psiquismo humano y, sea cual sea el tipo de sociedad, estas
grandes estructuras estables siguen estando presentes, a con-
dicion de que el sujeto las haya podido construir: les hablaba
de la capacidad de amar y amarse, he aqui una gran estructu-
ra estable, la relacién con otro, con su dimensién de comple-

CUADERNOS DE PSIQUIATRIA Y PSICOTERAPIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE, 2010; 49, 69-77



75

mentariedad, también, aunque esta relacién de complementa-
riedad pueda estar amenazada.

Dicho de manera simple, tal vez demasiado simple, por lo
que no debe de ser verdad, nos encontramos con adolescen-
tes que se enamoran por primera vez, y para el chico, una
chica es un misterio, y para la chica, un chico es un misterio.
Vds. me diran que es asi durante toda la vida, pero pienso que
todo esto permanece muy estable. ;Como mantener una rela-
cion de complementariedad con otro, es decir confrontarse
con la propia castracion? Se trata de estructuras estables.

El Unico punto que me resulta problematico actualmente
es precisamente como construir esta imagen de continuidad
en el amor de si mismo, en la representacién de si mismo,
frente a todos estos cambios. Esta es para mi la Unica proble-
matica que ataca directamente en lo mas profundo al ser hu-
mano, a pesar de las capacidades de resistencia que ya he
mencionado.

Fernando Cavaleiro: Me han interesado enormemente las
dos exposiciones que tienen un punto de coincidencia, (tienen
muchos puntos de coincidencia) que me ha interesado, y es el
de poner el acento en la realidad, lo que decia Alain Braconnier
que era una cuestion que podia ser mal vista a nivel de algu-
nos ambientes psicoanaliticos o algunas teorias psicoanaliticas
y la importancia de la realidad compleja que significa la contra-
transferencia como exponia Adela. Una realidad compleja, no
un realidad simple y sencilla, sino una realidad que también
hemos visto esta manana en la transculturalidad y en un mon-
ton de cosas. Indudablemente, cuando estamos hablando de
contratransferencia estamos hablando de algo muy complejo.

Cuando nos encontramos con una sociedad compleja y
nos encontramos también con una realidad que retrasa la ado-
lescencia en mucho aspectos y que va mas en un sentido de
generar el yo ideal y no el ideal del yo, os pregunto: ;Qué se
les podria decir a los sociélogos, a los politicos, a los educa-
dores, confrontados con la crianza de la adolescencia? ¢Es
que hay alguna manera o alguna conclusién concreta que des-
de detras del divan escuchando a adolescentes, o desde la
realidad social vista como una visidon un poco dindmica, se le
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podria aportar a quienes se preocupan de la sociedad y de los
fendbmenos adolescentes sociales? Creo que habéis respondi-
do en cierta medida, pero queria apretar mas y ver si hay mas
cosas que ahora o en el coloquio posterior puedan ir saliendo.

Maite Muihoz: Una pregunta muy cortita para Adela, igual
es una tonteria porque es una cuestién semantica sin mas pero
si me interesaba preguntarte una cosa, ¢espejo o pantalla? Lo
digo porque en tu exposicion has utilizado varias veces la ex-
presion del terapeuta como espejo. Igual espejo-pantalla es
equivalente, pero a mi me parece que podria tener un pequefo
matiz y que hay detras un concepto que podria variar mucho
la cosa, porque en la pantalla se proyecta, pero el espejo de-
vuelve la propia imagen. Mi opinién seria que mas bien el ana-
lista es mas pantalla que espejo pero me interesaba mucho lo
que piensas tu puesto que empleas mas la otra palabra.

Carmen Villanueva: Me han encantado las dos ponencias
pero especialmente la tuya Adela porque eres mi amiga y la
pregunta es para ti. Me ha encantado el concepto de utilizar la
contratransferencia en beneficio del paciente y no actuarla sino
pensarla, elaborarla y utilizarla en beneficio del paciente. En
ese sentido te queria preguntar el tema de la idealizacién,
¢como la pudiste utilizar con relacién a este chico? y por otro
lado decirte que me ha dado una envidia tremenda porque yo
jamas he tenido un adolescente que venga por su propia ini-
ciativa y que ademas se pague el tratamiento.

Adela Abella: Muchas gracias, Carmen. Empezando quiza
por tu pregunta, la cuestion de la idealizaciéon era importante
porque como decia, por un lado me daba la impresién de que
el chico necesitaba idealizarme para poder entrar en un traba-
jo terapéutico, pero al mismo tiempo habia varios niveles dife-
rentes. Esta idealizacién por un lado, me hacia pensar que él
tenia que estar habitado por objetos internos, por imagenes
internas de los padres, que él habia idealizado mucho.

A mi me venia con este chico a la memoria una expresion
que usaba mi madre de que habia cosas que estaban como
una perita en dulce, una perita que esta tan madura que pones
la mano y cae, no hay que hacer ningun esfuerzo. Este chico
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parecia una perita asi pero no era una perita asi en absoluto.
De poner la mano lo que iba a caer ahi en el mejor de los ca-
sos iba a ser la repeticidon de la experiencia que habia tenido
ya de ruptura con el chico anterior o bien una reparacion pro-
visional. Es decir, a mi me daba la impresion, y me sigue dando
la impresiéon de que con frecuencia, cuando vamos a buscar
una terapia ya no es porque uno quiere cambiar. Pienso que
(usando una imagen de una casa que esta destruida), lo que
gueremos es poner una viga para que se mantenga un muro,
si hay una mancha de humedad poner un poco de pintura pa-
ra que no se vea... pero claro, si hay una mancha de humedad
y se pone pintura con eso no se consigue nada, se refuerza el
problema y cuando se va a tener que atacar va a ser mucho
mas fuerte. La gran dificultad quizas fue esa. Lo que dices de
gue vengan por su cuenta y por iniciativa propia, yo también
pienso que aunque él hablaba de una manera bastante des-
pectiva de los terapeutas anteriores, probablemente habia
hecho mas trabajo del que parece y del que reconocia. Con
respecto a las lecturas de los tratamientos que no se han con-
tinuado, ha habido investigaciones que han mostrado que con
mucha frecuencia la percepciéon que tiene el paciente que ha
roto la terapia y la percepcion del terapeuta son completamen-
te diferentes. Ahi donde el terapeuta es negativo, con frecuen-
cia el paciente tiene un buen recuerdo y piensa que la terapia
le ayudo y que le fue util. Ahi esta la dificultad de como enten-
der esa situacion, y desde luego pienso que probablemente las
expectativas narcisistas, las necesidades reparadoras del tera-
peuta no coinciden necesariamente con las necesidades de los
chicos. Ahi puede haber un factor de distorsién.

Con respecto a la pantalla y el espejo, me parece que lo
que dices es muy interesante. Yo no sabria que palabra habria
que usar. La idea de fondo que me interesa es pensar que hay
cosas que se van a reflejar directamente y que el terapeuta va
a poder ver directamente, pero que también donde hay hue-
cos, espacios vacios y deformaciones nos informa del conteni-
do del fantasma inconsciente. No es solamente en efecto una
funcién de reflejo a no ser que se incluya en el reflejo, el refle-
jo de lo negativo, de lo que falta o de lo que esta deformado.
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