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Aportaciones del psicoanalisis a la practica clinica del Trastorno del Espectro Autista (TEA)

El diagndstico de Autismo se inicia en el siglo XX.

Kanner, en el afio 1943 define el Autismo Infantil Precoz fijando las caracteristicas de estos nifios en
aislamiento, soledad, repeticién (monotonia), siendo la comunicacién, la relaciéon con el otro y el
comportamiento, los indices necesarios para el diagndstico, con la caracteristica del inicio en la
infancia.

Kanner define el autismo ya imbuido por las ideas freudianas, quedando el diagndstico de autismo
entre la psiquiatria y el psicoanalisis.

Contemporaneo a Kanner es Asperger que describe el Sindrome que lleva su nombre a nifos autistas
con altas capacidades, no existiendo retraso en el lenguaje y planteando para estos nifios una solucion
entre lo educativo y pedagdgico, el tratamiento esta concebido como “una pedagogia terapéutica”.

De esta conceptualizacidon parte la idea predominante en la actualidad que los niflos autistas son
educables.

Hoy en dia, no se plantea una linea de demarcacion tan definida como se pensaba en las décadas
posteriores a la definicién dada por dichos autores, asi como no se considera una unidad nosoldgica
del autismo infantil.

En el siglo XXI asistimos a un cambio radical en relacidon a la identificacién y diagndstico del autismo, y
se produce un incremento importante de dicho diagnéstico en la infancia, siendo el debate a muchos
niveles, uno de ellos la disputa por la causa de lo que hoy se denomina Trastorno del Espectro Autista
(TEA) y también la incertidumbre por el desencadenamiento del trastorno como tal.

No habiendo definido la causa genética, el debate sigue abierto, y las disputas contindan poniendo el
énfasis en diferentes explicaciones.

El autismo, podemos decir que estd sobredeterminado, y es dificil poder concluir por el momento: por
lo que no hay una cura especifica, pero si hay tratamientos posibles que incluyen la intervencién
desde la practica clinica, teniendo en cuenta que muchos de estos nifios requieren permanecer en una
institucidon terapéutica donde es acogido y la vertiente educativa.

El psicoandlisis aplicado al trabajo en la clinica con los nifios autistas es una alternativa legitima, los
psicoanalistas continuamos desarrollando nuestra practica teniendo en cuenta el funcionamiento
subjetivo singular que presentan estos ninos, no siendo considerados enfermos ni deficitarios.

Se trataria en la interaccién con el nifio partir de los signos e intereses particulares que manifiestan,
centrados en un objeto particular de su interés.

El objeto del autista es lo que le permite relacionarse con el mundo a la vez que protegerse de él. Con
su aislamiento se defiende del mundo externo para no estar a merced del Otro que vive como
amenazante.

De qué manera se defiende: “algo del nifio autista se congela” segln Lacan.

éEntonces como logra aislarse? En la repeticidén incesante de una conducta que toma modalidades
diversas. Pero calmar la angustia, pacificarse tiene un precio muy alto.

Calmar la angustia por medio de la repeticién, no lo apacigua, y en los casos que logra dejar de
mortificarse se convierte en un ser extrafio.

Por lo que no hay posibilidad de acceder a su subjetividad mds que por su propia singularidad,
instaurando en la relacién con el nifio autista un espacio que le permita insertarse en el mundo y
ampliarlo a partir de su relacidn particular con lo mas intimo de si mismo, se trataria de producir las
significaciones que no tienen inicialmente una significacion comun.

Es sabido que el psicoanalisis es una de las orientaciones menos aceptadas en el tratamiento con
nifios autistas, pero a pesar que recibe criticas por la comunidad cientifica, los psicoanalistas
continuamos desarrollando nuestra investigacion y nuestra practica clinica sin dejar de lado el hecho
gue en el trabajo con autistas también exige la intervencién en otros ambitos o contextos
disciblinarios.
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