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LA DISTORSION DEL YO EN TERMINQg DR
SELF VERDADERO Y FALSO
(1960)

Un fenémeno reciente del psicoanalisis es el uso creciente
del concepto de “self falso”. Este concepto lleva implicita la

idea de un “self verdadero”.

Historia

Este conceptonoes nuevo en simismo. Aparece en diversas
formas en la psiquiatria descriptiva, y sobre todo en ciertas
religiones y algunos sistemas filoséficos. Evidentemente exis-
te un estado clinico real que merece estudiarse. Y este concep-
to le plantea al psicoanélisis un desafio etiolégico. El psicoa-
nalisis se interesa en los interrogantes siguientes:

(1) (Cémo surge el self falso?

(2) (Cual es su funcién?

(3) ¢{Por qué en algunos casos el self falso es exagerado o
enfatizado?

(4) (Por qué algunas personas no desarrollan un sistema
de self falso?

(6) (Cuadles son los equivalentes del self falgo en las
personas normales?

(6) ;/Qué podria llamarse “self verdadero™

A mi juicio la idea de self falso, que proviene de nuestros
pacientes, puede discernirse en las primeras formulaciones
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Contribucion personal

Mi propio aporte a este temg deriva de mj trabajo simul-
taneo
(a) como pediatra con madres e j

: ; nfantes, y
(b) como un psicoanalista cy .

s fronterizos tratados con
sitan experimentar en la
fases)deregresién importante

andlisis, pero que nece
transferenciaunafase (o
a la dependencia.

Miexperiencia me ha llgvado areconocer que los pacientes
dependientes 0 en regresion profunda pueden ensenarle al
“malistasobre lainfancia tempranamas quelo que seaprende
de la observacién directa de infantes, y mas de lo que se
aprende en el contacto con madres relacionadas con infantes.
Al mismo tiempo, el contacto clinico con las experiencias
normales y anormales de la relacién infante-madre influye en
lateoria analitica del profesional, puesto que lo que sucede en
la transferencia (en las fases de regresién de algunos de sus
pacientes) es una forma de relacién infante-madre.

Me gusta comparar mi posicién con la de Greenacre, quien
también se mantuvo en contacto con la pediatria mientras
Proseguia con su practica del psicoandlisis. También en el
“s0 de esta autora parece claro que cada una de las dos
“periencias influy6 en su evaluacién de la otra.

La experiencia clinica en el campo de la psiquiatria dt_al
“ulto puede tener en un psicoanalista el efecto de introducir
;::n:??cha entre su evaluacién del estado clinico y su cqgl_-

0ndela etiologia. Esa brecha proviene de la imposibi-
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lidad de obtener una .historia.ccln.ﬁable de la infancig tempry,
na, obtenida del paciente psmotlco, de l.a madre ¢ de obser.
vadores menos comprometidos. Los pacientes analitjcog que
hacen regresién a una dependencia importante en la trang.
ferencia llenan esta brecha revelando sus expectativag y
necesidades en las fases dependientes.

Las necesidades del yo y las necesidades del ello

Debe subrayarse que al referirme a la satisfaccién de lag
necesidades del infante nohablo de la satisfaccion de instintos,
En el ambito que estoy examinando, los instintos atin no estan
claramente definidos como internos. Pueden ser tan externos
como un trueno o un golpe. El yo del infante est4 acopiando
fuerza, y en consecuencia se acerca a un estado en que las
exigencias del ello serdn sentidas como parte del self, y no
como ambientales. Cuando se produce este desarrollo, la
satisfaccion del ello pasa a serun muyimportante fortalecedor
del yo, o del self verdadero, pero las excitaciones del ello
pueden ser traumaticas cuando el yo todavia no puede incluir-
las ni es capaz de absorber los riesgos involucrados y las

frustraciones experimentadas mientras no se convierte en
realidad la satisfaccion del ello.

Un paciente me dijo: “Un buen manejo”
“tal como el que he experimentado durante
comida” (satisfaccién del ello). No podria h
contrario, pues si yo lo hubiera alimentado,
cido, en beneficio de su defensa de se]f fals
reaccionado y rechazado mis intentos, cong
gridad con la eleccién de la frustracign.

También hangravitadoen miotras influenciag importantes
como por ejemplo el pedido periédico de notas sobre a] n’
paciente en cuidado psiquidtrico como adulto, pero al uguo
mismo tuve la oportunidad de observar cuando era up igf ; )ée
0 un niio pequeno. A menudo mis notas me llevaron a ve -
el estado psiquidtrico presente ya era i g

discernible en ) .
cién infante-madre. (En este contexto dejo g) margz r:‘ell;as

(cuidado del yo)
esta hora es una
aber afirmado lo
€l habria obede-
0, 0 bien habria
ervando su inte-



o8 infante'Padre’_ porque estoy refiriéndome a los
relac 05 tempranos, atinentes a la relacién de] infante con
o con el padre como otra madre. En esta eta

) - . . a
lamad ] padre atin no es significativo como perp o

sona de

Ejemplo

£] mejor €] emplo que puedo dar es el de una mujer de edad
nediana que tenia un self ’falso muy exitoso, pero también la
sensacién de que su vida ainno habia empezado, y de que ella
<empre habia buscado medios para llegar al self verdadero.
Agin contindia un analisis que ya lleva muchos afios. En la
primera fase (que duré dos o tres afios) de este andlisis de
investigacion, descubri que estaba tratando con lo que la
paciente llamaba su “self protector”. Este “self protector”

(1) encontré el psicoandlisis;

(2) vino a obtener una muestra de la confiabilidad del
analista como una especie de elaborada puesta a
prueba;

(3) trajo a la paciente al andlisis;

(4) gradualmente, al cabo de tres afios o mds, cedi6 sus
funciones al analista (en el momento de la regresion
profunda, con algunas semanas de un grado muy alto
de dependencia respecto del analista);

(5) permanecié rondando, para reasumir la proteccién
cuando el analista fallaba (enfermedades, vacaciones

del analista, etcétera); .
(6) més adelante examinaremos su destino final.

Apartir de la evolucién de este caso me resulté facil ver la
‘git.,}.l.lf?,]eza defensiva del self falso. Su funcion defensiva_
°n§}'s“t.e‘9n ocultary proteger al self verdadero, sea éste loque .
(ﬁm'\’En seguida resulta posible clasificar las organizaciones
2 Self falso como sigue:
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(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

en las amistades, el self falso empieza a fa]],

En un extremo, el self falso se establece com, "

lo que los observadores tienden a pensar qu?lxes
pei'sona real. Peroen lasrelaciones de vida, de t'ra%ijla
n las r E,
situaciones en las que se espera una persona totg) el
self falso presenta alguna carencia esencial. By ey,

extremo el self verdadero esta oculto.
Extremoinferior: el selffalso defiende al self verdader,
pero el self verdadero es reconocido como potencial y s,
le permite una vida secreta. Este es el ejemplo mss
claro de enfermedad clinica como organizacién cqp
una finalidad positiva: la preservacion del individuo a
pesar de las condiciones ambientales anormales. Se
trata de una extensién del concepto psicoanalitico del
valor del sintoma para la persona enferma.

Mads hacia la salud: el self falso tiene como interés
principal la busqueda de condiciones que le posibilitan
al self verdadero hacér valer sus méritos. Cuando esas
condiciones no pueden encontrarse, hay que organizar
una nueva defensa contra la explotacion del self ver-
daderoy, sihayduda, el resultado clinico es el suicidio.
En este contexto, suicidio es la destruccién del self
total para evitar la aniquilacién del self verdadero.
Cuando el suicidio es la \nica defensa que queda
contra la traicién al self verdadero, al self falso le toca
organizar el suicidio. Desde luego, éste supone su
propia destruccion, pero al mismo tiempo elimina la
necesidad de su existencia continuada, puesto que su
funcién es proteger de afrentas al self verdadero.
Aun més hacia la salud: el self falso se basa en
identificaciones (por ejemplo, en el caso de 1a paCiénte ,
mencionada, cuyo ambiente infanti] y cuya nifiera real
dieron gran colorido a la organizacién de] se]f falso).

En la salud: el self falso est§ representado por la

organizacién total de la actitud socjal.cestés y bien
educada, un “no.decirlas-cosas.con franqueza ¥ since-
ridad”. Ha aumentado mucho la capacidad de] jndjvi-

duo para renunciar a la omnipotencia y a] proceso
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rimario en general, gracias alo cy
Jugar en la sociedad que nunca pod
do o mantenido gracias al self ver

alseha

: ganado un
ria haberse obten;-
dadero solamente,

' asta ahorame he mantenido en los l{mijte
Gion clinica. Incluso en e-ste ambito restringj
.onto del self falso es importante. Por eje
ortancia queé los pacientes que son en lo esencial personali
Jades falsas 10 sean derivados para su analisis a estudj nbes
. .oanalisis que estan en fi i uianies
de psico ormacién. En est
. * sotico de personalidad fal : 06 camgg, ol
diagnostico p alsa es mas import
izacién del pacient j i
caracteriza P e segun las clasificaciones psiqui4-
tricas aceptadas. Incluso en el trabajo de asistencia social
que obliga a aceptar y tratar todos los tipos de casos este
diagnésticode personalidad falsa esimportante para evitarla
frustracién extrema asociada con el fracaso terapéutico, a
pesar del trabajo de asistente social aparentemente sélido y
basado en principlos analiticos. Este diagnéstico es especial-
nente importante en la seleccidn de estudiantes para la for-
macién en psicoanalisis o en asistencia social psiquiatrica, es
decir, en la seleccién de estudiantes de asistencia
individualizada de todo tipo. El self falso organizado esta
asociado con una rigidez de las defensas que impide el creci-
miento durante el periodo de formacién.

sdela descrip-
do, el reconoci-
mplo, tiene im-

La mente y el self falso

rge de Ia no infrecuente ligazon del
] self falso. Cuando un self falso se
Ito potencial intelectua!, la
muy fuerte a convertirse
se desarrolla una
] yla existencia
dividuo sano la
cosomatico.
o en “Mind

Un peligro especial su
enfoque intelectual con e
organiza en un individuo con un a
mente experimenta una tendencia
‘en la sede del self falso, en cuyo €aso
| di§°CiaCi6n entre la actividad intelectual
psicosomética, (Debe suponerse queé en el in

menteno es algo que le sirve para huir de suser pst
detenimient

He df’:sarrollado este tema con algu n”
and its Relation to the Psyche-Soma’ 1949
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Cuando se ha producido esta anormalidad doble g dein
(i) el self falso organizado para ocultar al self verdader, ecl..’
un intento del individuo tendiente a resolver el pr Ob’li (ii)
personal mediante el empleo de un intelecto afinado— reSUTt:
un cuadro clinico peculiar por la facilidad con que engajiy R
posible que lo que el mundo ve es un éxito académico de alt:
grado, y resulte dificil creer en la angustia muy real de egt,
individuo, que se siente mds “falso” cuanto més exitog,
Cuando estos individuos se destruyen de uno u otro modo ey
lugar de realizar lo que prometian, el hecho invariablements
genera una conmocién en quienes esperaban mucho de ellos.

Etiologia

Estos conceptos adquieren interés para los psicoanalistas
sobre todo por el estudio del modo como el self falso se
desarrolla al principio, en la relacién infante-madre, y (lo que
es mds importante) del modo como un self falso no se convierte

‘en rasgo significativo en el desarrollo normal.

" La teoria concerniente a esta importante etapa del desa-
rrollo ontogenético corresponde a la observacién de la vida del
infante con la madre (paciente en regresién con el analista),
y no a la teoria de los mecanismos tempranos de defensa yoica
organizados contra el impulso del ello, aunque desde luego
estos dos temas se superponen.

Parallegaraunenunciadodel proceso evolutivo pertinente,
es esencial tomar en cuenta la conducta y la actitud de la
madre, porque en este campo la dependencia es real y casi
absoluta. No es posible describir lo que sucede refiriéndose
exclusivamente al infante.

Al buscar la etiologia del selffalso, estamos examinando 2
etapa de las primeras relaciones objetales. En ella, e] infante |
est4 casi permanentemente no-integrado, y nunca integrado
totalmente; la cohesién de los diversos elementos sensorio-

‘motores corresponde al hecho de que la madre sostjene al

' infante,avecesfisicamente, y de modo permanente en términos
. figurados. Periédicamente el gesto del infante expresa un



g0 espontaneo; la fuente del gesto es el self verdaderoy

P osto indica 12 existencia de un self verdadero potencial.
Tenemos que e:xamu}ar el modo como la madre satisface esta
 mnipotencia mfantl.l revelada en un gesto (0 agrupamiento
“ensoriomotor)- He vinculado la idea del self verdadero con el
0580 espontdneo. La fusién de la motilidad y los elementos
orticos estd en proceso de hacerse real en este periodo del

desarrollo del individuo.

La parte de la madre

Es necesario examinar la parte desempeiada por la ma-
dre, y al hacerlo me parece conveniente comparar dos extre-
mos; en un extremo, la madre es suficientemente buena, y en
el otro no es suficientemente buena. Se preguntara entonces:
;qué se entiende por “suficientemente buena”?

La madre suficientemente buena da satisfaccién a la
ommipotencia del infante, y en alguna medida también le da
sentido. Lo hace repetidamente. Empieza a tener vida el self
verdadero, gracias a la fuerza que le cede al yo débil del
infante la instrumentacién por la madre de las expresiones
omnipotentes de este ultimo.
~,La madre que no es suficientemente buena no es capaz de
instrumentar la omnipotencia del infante, de modo que re-
petidamente falla en dar satisfaccién al gesto de la criatura.
En lugar de ello, lo reemplaza por Su propio gesto, que
adquirir4 sentido por la sumisién del infante. Esta sumisién
por parte del infante es ]a etapa més temprana del self falSO,
Y corresponde-a- la ineptitud de la madre para sentir las
necesidades de su bebé.

Segiin una parte esencial de mi teoria, el self verda’de.ro
s6lo adquiere un minimo de realidad como resultado del éxito
repetido de la madre en dar satisfaccién al gesto esponténeo
0 a la alucinacién sensorial del infante. (Esta idea esta
estrechamente asociada con el concepto de Sechehaye conte-
nido en la expresién “realizacion simbélica”. Esta expresuS‘n
ha desempefiado una parte importante en ]la moderna teoria
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psicoanalitica, pero no es tqtalrl_lfente precisa, pyeg | 2
hacereal eselgestoolaalucinacién del Infante, y), Capae
de éste para usar un simbolo es el resultado,)

En mi formulacién, los hechos se desarrollap,
uno de dos lineamientos posibles. En el primer caso
adaptacion de la madre es suficientemente bueng, Y en c’ola
secuencia el infante empieza a creer en la realidag exten? '
que aparece y se comporta como por arte de magia fgraéi‘a';i
la relativamente exitosa adaptacién de la madre g los gesty
Y necesidades del infante), y que actia de un mod, que g
choca con la omnipotencia del bebé. Sobre esta base, el infang,
puede ir abrogando gradualmente la omnipotencia, E] self
verdadero tiene espontaneidad y los acontecimientos |
mundo lo han acompanado. El infante puede entonces empe.
zar a disfrutar la ilusion de la creacidén y el control omnipo.
tentes, y llegar gradualmente a reconocer el elemento iluso-
rio, el hecho de que est4 jugando e imaginando. Aqui est4 I3
base del simbolo, que al principio es la espontaneidad ¢
alucinacién del infante y también el objeto externo creadoy
finalmente catectizado.

Entre el infante y el objeto hay alguna cosa, o alguna
actividad o sensacién. En la medida en que ello una al infante
con el objeto (es decir, con el objeto parcial materno), ésaesla
base de la simbolizacién. Por otra parte, en la medida en que

ese algo separe en lugar de unir, queda bloqueada su funcién
de conducir a la formacién del simbolo.

En el segundo caso, que corresponde més particularmente

mglliendo

el correspondiente repliegue por parte del infy
las ventajas adquiridas).

Cuando la adaptacién de la madre ng eg
buena al principio, podria esperarse que e}
fisicamente, porque no se inicia ]a catexj
externos. El infante sigue aislado. No obsta
el infante vive, pero vive de modo falso. La

suficientemente
infante muriera
a de los objetos
nte, en la practica
Protesta contra el
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, de ser forzado a vivir una existenci

5 a fals
tarse deSde laS etapas mas tempranas. En ela cﬂ:g(ri‘z

mos irritabilidad general Y perturbaciones de g
ﬁl‘im'en_taCién y ge Otffl ® ‘unciones, que pueden desaparecer
'clinicamente’ pero 8010 para reaparecer en forma grave en
ina etapa ultenor.

En este segundo caso, en el que la madre no puede adap-
arse suficientemente bien, el infante es seducido para que
<o SUMIsO; €5 U selffalso complamente el que reacciona a las
exigencias ambientales, y el infante parece aceptarlas. A
fravés de este selffalso e1'1nfanj:e construye un conjunto falso
de relaciones, y por medio de introyecciones llega incluso a
Jlcanzar un aspecto de realidad, de modo que el nifio crece
para Ser exactamente como la madre, la nifiera, la tia, el

cJinico v

hermano, 0 quien quiera domine la escena en ese momento. El.

selffalsotiene una funcién positiva y muy importante: ocultar
al self verdadero, lo que hace sometiéndose a las exigencias
del ambiente.

Enlos ejemplos extremos de desarrollo del self falso, el self
verdadero est4 tan bien oculto que la espontaneidad no es un
rasgo de las experiencias vivas del infante. El rasgo principal
esla sumisién, con la imitacién como especialidad. Cuandoel
grado de escisién en la persona del infante no es demasiado
grande, puede haber alguna vida casi personal por medio de
la imitacién, e incluso es posible que el niflo interprete un
papel especial, el del self verdadero como seria si hubiera te-
nido existencia. |

Asi es posible ubicar el punto de origen del self falso, que
ahpra vemos que constituye una defensa, una defensa contra
lo Impensable, contra la explotacién del self verdadero, que
daria por resultadosu-aniquilacién. (Siel self verdadero llega
aserexplotado y aniquilado, esto ocurre en la vida del infante
“Uya madre no sélo no fue “no suficientemente buena” en el
2:2:;20 expuesto, sino que fue buena y mala de una rgf:e;‘z
Bt Zntadoram_ente irregular. En e§te caso la I:lnaanténer
I °0nfuz su Propia enfermedad, necesita causar yE s
Surg; 10n en quienes est4n en contacto con ella. Esto P e

BI en una situacién transferencial en la que el pacie
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trata de enloquecer al analista [Bion, 1959: Sear]eg 1
en algunos casos llega a destruir los ultimgg vestig’iogf:f],y
capacidad del infante para defender al sejf verdader, : el
He tratado de desarrollar el tema de 13 Parte que g
pefia la madre en mi articulo titulado “Primary ), :::nm-
Preoccupation” (1956a). En ese escrito asumi el supyeg o ;l
que en la salud la mujer que qu.eda e‘mbarazada va logl‘ands
gradualmente un alto grado de identificacién con la Criatur,
Esa identificacion evoluciona durante el embarazo, alcang;
su punto culminante en el parto, y poco a Poco se extingue g
las semanas y meses ulteriores. Esta cosa sana que les sucede
a las madres tiene consecuencias tanto hipocondriacas comg
de narcisismo secundario. Esta especial orientacién de |,
madre con respecto a su infante no sélo depende de su Propia
salud mental, sino que también es afectada por el ambiente,
En el caso mds simple, el hombre, respaldado por una actitud
social que es en si misma un desarrollo de la funcién natural
masculina, se ocupa de la realidad externa en beneficio dela

mujer, de modo que por algin lapso resulta seguro y sensato
para ella volcarse hacia adentro Y centrarse en si misma. A
esto le corresponde un diagrama que se asemeja al de la
persona o familia paranoide. (Recordamos aquila descripcién

por Freud [1920] de la vesicula viviente con su capa cortical
receptiva...)

No corresponde que ahora desar

. : rollemos este tema, pero
tiene importancia que se entienda |

a funcién de 1a madre. De

] ' - = que esté personalmente
satisfecha cuando el infante se siente bien. En virtud de esta
identificacién con su infante, ellg sabe ¢6mo sogte lo. de
modo que la criatura empieza existiendo ¥ no l‘eacc?er r;do
Aqui est4 el origen del self verdadero, QUe no puege (})lna rs(-,"
realidad sin la relacién especializada de la madre Unaa::la-

A
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o que podria describirse con ung palabrg corriente: devo

cl )

cion.
gl self verdadero

gl “self falsp” tiene que equilibrarse con una formulacign
delo que podria deno{ml}narse adecuadamente ] “self verda-
dero”. En 1"}5. etapas mas tempranas, el self verdadero es la
posicion teérica de la que proviene el gesto esponténeo y 1a
:dea personal. El gesto espontaneo es el self verdadero en
accion. Sélo el self verdadero puede ser creativo, y sélo el self
verdaderopuede sentirsereal. Mientras queun selfverdadero
se siente real, la existencia de un self falso da por resultado
una sensacion de irrealidad o futilidad.

'El self falso, si tiene éxito en su funcién, oculta el self
verdadero, o bien. encuentra un modo de permitirle que
empiece a vivir. Este resultado puede lograrse por medios de
todo tipo, pero nosotros observamos con mayor detenimiento
los casos en que la sensacién de que las cosas sonreales o valen
la pena aparece durante un tratamiento. La paciente ala que
me he referido llegé al comienzo de su vida casi al final de un
andlisis prolongado. Ella no tiene verdadera experiencia, no
tiene pasado. Empieza con cincuenta afos de vida desperdi-
ciada, pero por lo menos se siente real, y por lo tanto ahora
quiere vivir.,

El self verdadero surge de los tejidos y las funciones
corporales, incluso de la accién del corazén y de la respiracién.
Estd estrechamente vinculado con laidea del proceso primario,
y al principio es esencialmente no-reactivo a los estim}llos
externos, sino primario. La idea del self verdadero se justifica
Principalmente para tratar de comprender al self falso, por--
que no hace més que reunir los detalles de la experiencia de
estar viyo, | ’

! Por eg ta razén he denominado “The Ordinary Devoted M(zlther
and Her Baby” (Winnicott, 1949a) ami seriede charlas a las madres.
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Poco a poco el grado de refinamiento del infant, llegy ,
puntoen el que decir que el selffalso ocultalarealidag & n}ln
del infante es mds correcto que decu: que oculta ) Olr
verdadero. En ese momento el infante tiene ung membraef
limitadora establecida, un exterior y un interior, y ¢, uga
medida considerable se ha desenredado del cuidadg matermfl

Es importante observar que, segtin la teoria que estap,,
formulando, el conceptode unarealidad interna individyg] de
los objetos corresponde a una etapa que es posterior a |5 de]
concepto de lo que denominamos self verdadero. El self ve,.
dadero aparece en cuanto existe alguna organizacién mentg]
del individuo y significa poco mds que la suma de la vids
sensoriomotriz,

El self verdadero se vuelve rapidamente complejo y se
relaciona conlarealidad externa mediante procesos naturales,
los procesos que se desarrollan en el infante individual con e]
transcurso del tiempo. El infante se vuelve entonces capazde
reaccionar a estimulos sin trauma, porque el estimulo tiene
una contraparte en su realidad interior, psiquica. Entoncesel

infante explica todos los estimulos como proyecciones, pero
éstaesunaetapaqueno necesariamente se alcanza, o que solo
se alcanza parcialmente, o que se alcanza y después se pierde.
Siestaetapaseha alcanzado, el infante conserva la sensacion
de omnipotencia incluso cuando reacciona a los factores

ambientales que el observador puede discernir como verda-
deramente externos a la cri

de que el infante pueda
intelectual a la accién del puro azar.,

(1) Rupturasenla continuidad de] Vivir dellself verdadero.

(Este es uno de los modos €omo el proceso de] parto

Puede ser traumaitico, como cuand
v o, ¥R - % g ' | 0 ‘ a .
inconsciencia.) Y demora sin
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Experiencias reactivas o de] g :

@ ton-el-ambiente sobre ung bas:lgilzféi:ﬂ;mﬁgf as
convierte-en la parte del infante 5 la que (a.ntesodseel
primer cumpleafios) se le puede ensenar a decir “ta” o
en otras palabras, a reconocer ]a existencia de un
ambiente que se estd ac

: ) eptando intelectual
Pueden o no seguir sentimientos de gratitud. mente.

El equivalente normal del self falso

Es asi como, a través de procesos naturales, el infante
desarrolla una organizacién del yo adaptada al ambiente, lo
cual no ocurre automdaticamente, y por cierto sélo puede
ocurrir si en primer lugar el self verdadero (como yo lo llamo)
se ha convertido en una realidad viva, graciasala adaptacién
suficientemente buena de la madre a las necesidades vivas
delinfante. En el self verdadero dela vida sana hay un aspecto
sumiso, una capacidad del infante para obedecer y no quedar
expuesto. La capacidad para llegar a soluciones de transac-
cién es un logro. El equivalente del self falso en el desarrollo
normal es lo que puede convertirse en el nifio en una actitud
social, algo adaptable. En la salud, esta actitud social repre-
senta una transaccién. Al mismo tiempo, también enla salud,
la transaccién se vuelve imposible cuando los problemas se
convierten en cruciales. En tal caso, el self verdadero supera

al self sumiso. En la clinica, ésta es una situacién reiterada de
la adolescencia.

Los grados del self falso

Si se acepta la descripcién de estos dos extremos y su
etiologia, no nos resulta dificil en nuestro trabajo clinico tener
en cuenta la existencia de un grado alto o bajo de la defensa
del self falgo, que oscila entre el aspecto cortés y saludable del

| Palso self sumiso y en realidad escindido que errénea-
ente se toma por el nifio total. Es facil ver que a veces esta
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sa del self falso constituye la base de ¢

mo cuando el nifio madura y se :‘;”to tipo g,

ctores, estdn los que pueden ser ell’;;"lerte e
mj

e interpretar un papel, y los otros, s6lo capaces de inte Smog

papeles, que S€ encuentran completamente perdido IDreta,

no lo haceny cuando no son apreciados o aplau didso Cuang,
s

nocidos como existentes). (reco.
En el individuo sano queé tiene un self con un

sumiso, peroque existe yesun selfcreativoy esponténaSPECto
al mismo tiempo capacidad para usar simbolos. E €0, hay
palabras, en este sentido la salud esta estrechame.ntgl I'Otras
con la capacidad para vivir en un dmbito intermedio e ada
suenoylarealidad,quees denominado “vidacultural” (n‘}r’e e
«Transitional Objects and Transitional Phenomena”- 1; .
En contraste, cuando existe un alto grado de escision : t o
selfverdaderoy el self falso que oculta al anterior em:on(?cn reet
una capamdad escasa paralautilizaciénde sfmb;)los rsmos
de la vida cultural. En lugar de actividades cultu};'pi) o
tgles personas observamos una extrema inquietud incape.
;:;d;c; {)iz(aira concentrarse y necesidad de recoger incuréilolzfapciii .

ad externa, para que el tiempo de vida del indi esde
pueda llenarse con reacciones a ellas ida del individeo

defen
sublimacién, co
actor. Entre losa

Aplicacién clinica

Ya nos hemos :
referido a la i
i Importanci
ers cia
ﬁést?cr:)ahdlad dgl self falso cuando est4 realiz (’iedreconoce.r l
a los fines de la evaluacién de 111? ndose un diag-
caso para su

tratami :
' amiento, 0 la eyaluacmn de un candid _
asistente social psiquidtrico. ato a psiquiatraoa

Consecuenclas para el psicoanalista

~ Siestas gonsideraciones demuestran
tica del psicoandlisis debe ser afeCtadteger
a de

modos:

valor, la préc-
los siguientes
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a) En el andlisis de una personalidad falsa debe recono-
cerse el hecho de que el analista s6lo puede hablarle
sobre el self verdadero al selffalso del paciente. Ocurre
-womo si al principio el analista discutiera el problema
del nifio con la nifiera que lo llevé, sin tomar un
- contacto directo con éste. El an4lisis no se inicia hasta
que la nifiera ha dejado a solas al nifio con el analista
y el nifio tolera esa situacién y empieza a jugar. ’
b) En el punto de transicién, cuando el analista empieza
a entrar en contacto con el self verdadero del paciente,
debe haber un periodo de dependencia extrema. A
menudo este hecho se pasa por alto en la practica del
andlisis: el paciente tiene una enfermedad, o de algiin
otro modo le da al analista la oportunidad de asumirla
funciéon de self falso (nifiera), pero en ese punto el
analista no advierte lo que estd sucediendo, y en
consecuencia son otros los que cuidan al paciente, y
éste pasa a depender de ellos en un periodo de regre-
sién encubierta a la dependencia, conlo cual la oportu-
nidad se pierde.
¢) Los analistas que no estdn preparados para satisfacer
las agudas necesidades de los pacientes que se vuelven
dependientes de este modo, deben tener la precaucién
de escoger casos entre los que no haya tipos de self
falso.

La practica psicoanalitica incluye andlisis que continuan
indefinidamente porque se realizan sobre la base del trabajo
con el self falso. En uno de estos casos, de un paciente que ya
habia estado analizandose durante un tiempo considerable
antes de recurrir a mi, mi trabajo con €l comenz6 realmente
cuando le planteé con claridad que yo reconocia su no-e:qsten—
cia. El observé que durante afios todo el buen trabajo realizado
¢on ¢] habia sido futil, porque se basaba en que é] existia,
Mientras que en realidad sélo tenia una existencia falsa.
Cuando yo le dije que reconocia su no-existencia,.él sintié que
8¢ habfa comunicado por primera vez. Quiso decir que su self
verdadero, oculto desde la infancia, habia entrado entonces
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en comunicacién con su analista del unico modo no Peligrog,
Este es un ejemplo tipico del modo como este concepty afect,

al trabajo psicoanalitico.

Me he referido a algunos otros aspectos de este problep,
clinico. Por ejemplo, en “Withdrawal and Regression” (1954,
segui paso a paso, en el tratamiento de un hombre3 la evoly.
cién en la transferencia de mi contacto con (su version de) yy
selffalso, através de mi primer contacto con su self verdadero
hasta un anilisis directo. En este caso el repliegue tuvo que
convertirse en regresién, segun lo describo en el articulo
citado.

Podria enunciarse el principio de que en la zona del self
falso de nuestra practica analitica encontramos que se pro-
gresa mds reconociendo la no-existencia del paciente que
mediante un trabajo prolongado sobre la base de los meca-

nismos de defensa del yo. El self falso del paciente puede
colaborarindefinidamente con el analista en el analisis de las
defensas, como poniéndose de parte de €I, por asi decirlo. El
unico modo de detener con utilidad esta tarea infructuosa

consiste en que el analista sefiale y especifique la ausencia de
cierto rasgo esencial: “usted no tiene boca”, “usted aun no ha

comenzado a existir”, “desde el punto de vista fisico usted es
un hOf’nbre, PET0 por experiencia no sabe nada de la masculi-
nidad”, y asi sucesivamente. Estos reconocimientos de hechos

4 esperanzg . P
andlisis”. » ¥ continué con el

Haciendo pie en todo esto, podriamog )
(lo mismo que las prayecciones mﬁltiplesi‘;cz;gue el self falso
del desarrollo) engafian al analista sj ¢] p, pgs ulteriores
considerado como una pérsona en funCiOnamieni ":’lerte que,
falso, por bien emplazado que estg, carece de g Ototal, e] self
es el elemento esencial de la originalidag creatig\f: Y ese algo
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A medida que pase e_l tiempo irdn describi
otros aspectos de la aplicacién de este conl::;étgd;s:smg:ﬁs
que €n muchos sentidos el concepto mismo ten pa i
modificarse- Mi propésito al explicar esta parte de mj g- bq1_1e
4e se vincula con el de otros analistas, es sefialar ua a’fé
concepto modern’o del self falso que oculta al self ve:-ldaedes
unto con la teoria de su etiologia, puede tener un efecto m
rtante sobre la préctica psicoanalitica. Hasta donde putlalcrl:
verlo, no supone ningin cambio importante en la teorfa

basica.
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