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RECURSOS PSICOTERAPEUTICOS N° 15.
PASOS HACIA UNA CLINICA DE LAHOMOSEXUALIDAD.
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Una caracteristica de la terapeutica Bioanalitica radica, por un lado, en la importancia que en ella
se le asigna al diagnostico clinico, y por otro lado, en el entendimiento de que el quehacer clinico debe
organizarse en torno a los parametros curativos que un determinado cuadro demanda; y como consecuencia
de ello se entiende la subordinacion del tratante a los parametros terapéutico que el diagnostico conlleva.
Esto que en teoria significaria contar con categorias diagnosticas claras, tanto respecto a la identificacion
de un determinado acontecer clinico, como de sus categorias de diagnostico diferenciales, en lo cotidiano
del ejercicio de la salud se encuentra lejos de ser una realidad. En lo contingente la posibilidad de contar
con criterios claros solo se aplica a unas minimas categorias clinicas, utilizadndose solo un cierto marco
general dentro del cual el facultativo se orienta, con categorias diagnosticas que estan lejos de ser rigurosas,
instrumentos de evaluacion de signos y sintomas extremadamente basicos (a pesar de todo el desarrollo
tecnoldgico actual) y una fundamentacion tedrico-clinica notoriamente ideologica.

Frente a ello, el modelo Bioanalitico, intenta trabajar sobre la base de un Modelo de Niveles Mdltiples,
con el cual poder identificar y diferenciar el o los variados niveles donde acontecen determinadas
manifestaciones clinicas; y en determinar el uso adecuado de los parametros técnicos propios de cada nivel.
Junto a ello, considera la exploracion de la etapas de desarrollo psicosexual para acotar nuevas categorias
diagnosticas en la Matriz Bioanalitica,

En la Clinica Sexolodgica, uno de los temas mas complejo de abordar es aquel que refiere a la
Terapeutica de la Homosexualidad, porque ya desde la fase diagndstica se encuentran dificultades para
definir adecuadamente las categorias clinicas pertinentes. Esto sucede debido a que los criterios clinicos
se han organizado a partir de la distincion categorial Heterosexual-Homosexual, identificada con el par
Normal-Anormal, y a partir de ello se han construido posteriormente las otras categorias: transexualidad,
travestismos, bisexualidad, etc.; y como consecuencia de ello, bajo estos criterios se han englobado varios
fendmenos de distinta naturaleza en un clase Unica, la que ademas no distingue las entidades normales de
las patoldgicas.

Como consecuencia de ello, es facil entender lo estéril de las discusiones actuales, asi como la
ideologizacion de las mismas, observandose el desarrollo de discursividades atiborradas de saltos arbitrarios
y cambios de niveles ldgicos mas al servicio de la construccion de ideologias y de la retorica que de un
discurso cientifico; y todo ello como consecuencia de ingentes esfuerzos por hacer de lo fenoménico el
fundamento ultimo de la construcciones de categorizaciones, que bajo la ilusién de construir una gnosologia
clinica sirvan al desarrollo de juegos de ordenes y poder.

Dado este estado de cosas y considerando la polisémica literatura sobre el tema, las discusiones
contemporaneas sobre genero, y las definiciones preferentemente fenoménicas de las distintas lenguas -las
que invariablemente refieren a la direccion del interés sexual y al genero del objeto de la pareja cuando
se trata de hablar de Sexualidad, proponemos mantener la cualidad de genero, pero aportar con ciertos
conceptos que permitan distinguir al menos dos ordenes desde el cual se organiza la fenomenologia de dicha
eleccion de pareja:



a) CATEXIA: referido a la cualidad del interés sexual a partir del objeto que concentra su atencion, esto
es el objeto de la libido,

b) CLINICA: referido a la cualidad de normalidad o anormalidad de dicha catexia, sustentada en las
vicisitudes de la dindmica de su desarrollo, a la relacion de ella con el Logro y el Goce creativo, y/o con el
ajustamiento a criterios de adultez psicoldgica.

En consecuencia, considerando estos dos érdenes, nos resulta una primera distincion para orientarnos
clinicamente, y proponemos una tabla de doble entrada para distinguir entre:

NIVEL | NORMAL ALTERACIONES
COCECHECMN =~ UNISEXUAL | NARCISISMO
MUDNCONIN =~ ANFIMIXTICO | BISEXUAL
COVOIVGOMN ~ ISOSEXUAL | HOMOSEXUAL |

HETEROEROTICO | HETEROSEXUAL NINFOMANIA-SATIRIASIS

En relacién a las Catexia, nos interesa destacar que si bien esta variable se refiere basicamente al
objeto sobre la cual se deposita la atencion sexual, ella demanda la consideracion de la cualidad de la
representacion mental y sus distintas funciones: real, simbdlica o imaginario; tanto como la atencién de sus
aspectos ideacionales-sensoriales, y también como elemento alfa. De igual modo, el termino obliga a una
comprension, de la relacion de la Catexia con el Placer (y en ese sentido con la funcién de reverie) y con el
Goce (y en ese sentido con la adiccidn), asi como también con sus distintos usos funcionales: vinculacion
con lo orgénico, control y sustitucion de la sensorialidad, fobia al dolor, etc....

La variable Clinica, nos remite a una comprension del devenir normal y patolégico, la que involucra una
revision de criterios de Normalidad y Anormalidad, a la vez que demanda explorar nociones de desarrollo,
derivas, desviaciones y anomalias. En el plano de lo experiencial también obliga a una comprension de
la tematica del Trauma, en su trilogia de: identificacion con la Defensa, identificacion con el Trauma, y
Aprendizaje por Experiencia.

Por esta via, lo primero que resulta de esta distincion es un lenguaje que permite explorar las dimensiones
Normales y Patoldgicas de la Identidad de Genero, como caracteristica propia de cualquier eleccion de
objeto, y establecer una relacién entre las circunstancias de organizacién de un determinado genero en su
dimension de Deriva, o de Formacién de Compromiso (en tanto resultado de fuerzas en conflicto), a la vez
que sitta el tema de la resiliencia, la elaboracion de lo traumatico y el aprendizaje, junto a la anémalo, la
dislocacién y lo perturbado.

Ensintesis, esta categorizacion es un lenguaje que aspiraaampliar las categorias desde las cuales se aborda
la clinica de la Homosexualidad, incorporando conceptos que distingan entre las diversas manifestaciones
que sobre la eleccidn de objeto sexual existen, para en base a ella determinar la tolerancia de la diversidad,
versus la clinica de lo patoldgico.
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