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RESUMEN

Este escrito analiza y discute una de las principales afirmaciones sobre las que
Adolf Griinbaum ha basado su analisis critico de la validacion de la teoria psicoanali-
tica freudiana. Segin Griinbaum, Freud concebia al éxito terapéutico como un indi-
cador insoslayable de la validez de una hipétesis psicoanalitica que pretenda describir
conexiones causales entre sintomas observables y procesos etiologicos conjeturados.
Aqui se ofrecen cuatro conjuntos de razones para mostrar porqué esa afirmaciéon no
puede ser sostenida.
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ABSTRACT

This paper analyzes and discusses one of the main statements on which Adolf
Griinbaum has based his critical analysis of the validation of Freudian psychoanalytic
theory. According to Griinbaum, Freud admitted that therapeutic success is an una-
voidable indicator of the validity of a psychoanalytic hypothesis that seeks to describe
causal connections between observable symptoms and conjectured etiological proces-
ses. Here four sets of reasons are offered to show why this claim can not be sustained.
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Introduccion

La critica de Adolf Griinbaum al psicoa-
nélisis, relativamente poco conocida en nuestro
margen rioplatense, se caracteriza por una preci-
sa indagacién de la obra freudiana que toma por
objetivo de ataque a la evidencia y argumentacién
que el creador del psicoanalisis utilizaba para sos-
tener sus principales teorizaciones. Se diferencia,
en ese sentido, de aquellas réplicas que parten de
un desconocimiento de la teoria psicoanalitica
(Popper, Bunge) o de aquellas que hacen hincapié
en los aspectos meramente biograficos de Freud
(Masson, Sulloway, Onfray, etc.).

Siguiendo la perspectiva de otros criticos del
psicoanaélisis, Adolf Griinbaum ha insistido en va-
rios de sus escritos (1984; 1993; 2002/2015) en
que existiria (incluso habria existido para el pro-
pio Freud) una relacion estrecha entre la eficacia
terapéutica y la validacion de hipotesis. En este
trabajo voy a discutir esa aseveracién y, ademas,
voy a argumentar en contra de la posibilidad de
que la eficacia terapéutica sea un indicador nece-
sario y suficiente de validacion tedrica.

a) La evidencia probatoria que pres-
cinde del éxito terapéutico

Lo primero que podemos afirmar es que, sin
lugar a dudas, el valor que Freud le otorgaba al
conocimiento psicoanalitico no era dependiente
del valor que el psicoanalisis tenia como procedi-
miento terapéutico. Freud pareciera haber tenido
muy en claro que “el uso del psicoanélisis para la
terapia es s6lo una de sus aplicaciones” y que “qui-
z4s el futuro muestre que no es la mas importante”
(Freud, 1926a/2004: 232). Unos afios mas tarde,
finalizando la 34° de las nuevas conferencias de
introduccioén al psicoandlisis, el vienés sostiene:

Les dije que el psicoanélisis se inici6 como una tera-
pia, pero no quise recomendarlo al interés de ustedes
en calidad de tal, sino por su contenido de verdad, por
las informaciones que nos brinda sobre lo que toca
mas de cerca al hombre: su propio ser; también, por
los nexos que descubre entre los més diferentes que-
haceres humanos. Como terapia es una entre muchas,
sin duda primus inter pares. Si no tuviera valor tera-
péutico, tampoco habria sido descubierta en los enfer-
mos mismos ni desarrollado durante més de treinta

afos. (Freud, 1933b/2004: 145).

Podemos afirmar que la relacion estrecha
que Griinbaum establece entre la eficacia terapéu-

tica y la validacién de hipotesis, es una tesis que
no se sostiene en lo aseverado por Freud. En la 16°
conferencia de introduccion al psicoandalisis, por
ejemplo, el vienés expresa claramente la indepen-
dencia entre ambas:

Aunque para todas las otras formas de contraccién de
enfermedades nerviosas y psiquicas el psicoanalisis
se mostrara tan huero de éxitos como en el caso de
las ideas delirantes, seguiria siendo; con pleno dere-
cho, un medio insustituible de investigaci6n cientifica.
(Freud, 1917a/2004: 234).

No obstante haber leido este pasaje, Griin-
baum mantiene su obstinada perspectiva de de-
fender una relacion consustancial entre los con-
textos de justificacion (validacién) y de aplicacion
(terapéutica) psicoanaliticos; y considera que:
“frente al desafio de la sugestionabilidad, esta de-
claracion [freudiana] es una pieza gratuita del arte
de vender™ (Griinbaum, 1984: 141). Es evidente
que la afirmacion que hace Freud en el mencio-
nado pasaje, sobre las limitaciones terapéuticas
del psicoanélisis en su abordaje de las ideas deli-
rantes, contradice abiertamente la tesis de Griin-
baum. Ademas, nuestro fil6sofo no ha notado que
Freud ofrece, en la 28° conferencia, una justifica-
cién precisa de la afirmacién anterior que él des-
precia:

...un gran numero de resultados singulares del anali-
sis, que de otro modo caerian bajo la sospecha de ser
productos de la sugestién, nos son corroborados des-
de otra fuente inobjetable. Nuestros testigos son en
este caso los dementes y los paranoicos, insospecha-
bles, desde luego, de recibir una influencia sugestiva.
Lo que estos enfermos nos cuentan de sus traduccio-
nes simbdlicas y sus fantasias, que en ellos han pene-
trado hasta la conciencia, coincide punto por punto
con los resultados de nuestras indagaciones sobre el
inconciente de los que sufren neurosis de trasferencia,
y asi confirma la correccion objetiva de nuestras inter-
pretaciones, tan a menudo puestas en tela de juicio.
(ibid. p. 413).

Es decir, la estrecha relacion entre las decla-
raciones de pacientes psicoticos (no sugestiona-
bles) con el material proveniente de la asociacion
libre en neurdticos, constituye un hecho corro-
borador de la teoria independientemente de los
resultados terapéuticos. Se trata de la apelacion

! “But in the face of the suggestibility challenge, this state-
ment is a gratuitous piece of salesmanship”.



freudiana a un hecho no terapéutico para funda-
mentar sus ideas, lo cual desmiente la suposicion
de Griinbaum de que “la atribucién de éxito tera-
péutico al desmantelamiento de las represiones
(...) fue el fundamento, tanto ldgica como hist6-
ricamente, para la significacion dinamica central
que la ideacion inconciente adquiri6 en la teoria
psicoanalitica™ (Griinbaum, 1984: 182). Ademas,
la cita del vienés también contraria la afirmacion
griimbauniana de que Freud “otorgd explicita-
mente la misma sancién epistémica a las etiolo-

“El papel central que Freud le otorga a los “obstaculos”
constituye un indicio de su pensamiento critico y de su

filiacion falibilista”

gias clinicas de las dos subclases de psiconeurosis
(...). Y presumiblemente lo hizo extrapolando la
justificacion terapéutica del método psicoanali-
tico de investigacion etiologica desde las neuro-
sis de transferencia a las neurosis narcisistas”s.
(Griinbaum, 1984: 141). A decir verdad, ya en la
conferencia 27° Freud (1917b/2004: 399) habia
afirmado que la extrapolacion técnica para las
neurosis narcisistas no daba resultado; aunque no
descartaba, como sabemos, que modificaciones
futuras lo posibilitasen: “es verdad que en el pre-
sente, en este terreno, no todo saber se traspone
en poder terapéutico; pero aun la mera ganancia
teorica no debe ser tenida en menos, y cabe aguar-
dar con confianza su aplicacion practica” (Freud,
1925b/2004: 57).

Ahora bien, el relato de los pacientes psico-
ticos no es la tinica fuente inobjetable desde la que
Freud extrae apoyo confirmatorio para sus hipote-
sis: los chistes, los tabies, la historia de las religio-
nes, el comportamiento de las masas, la herencia
cultural, la literatura, las acciones fallidas, etc.,
constituyen campos de fendmenos altamente di-

2 “_.the attribution of therapeutic success to the undoing
of repressions (rather than to mere suggestion) was the
foundation, both logically and historically, for the central
dynamical significance that unconscious ideation acqui-
red in psychoanalytic theory: without reliance on the pre-
sumed dynamics of their therapeutic results, Breuer and
Freud could never have propelled clinical data into repres-
sion etiologies.”

3 “...he explicitly gave the same epistemic sanction to the
clinical etiologies of the two subclasses of psychoneuro-
ses (S.E. 1917, 16: 438-439). And presumably he did so by
extrapolating the therapeutic vindication of the psychoa-
nalytic method of etiologic investigation from the transfe-
rence neuroses to the narcissistic ones.”
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similes pero que le sirven para confirmar la teoria
mas alla de la esfera terapéutica. Para el vienés el
psicoanélisis no se reduce a un método terapéuti-
co sino que también constituye una nueva ciencia.
A nuestro modo de ver, cuando Griinbaum analiza
las “credenciales del psicoanélisis” reduce injusti-
ficadamente el conjunto de evidencias empiricas
al subconjunto de los fendbmenos clinicos (que
luego identifica, también injustificadamente, con
el subconjunto de “éxito terapéutico”).

De todas formas, lo que mejor echa por
tierra la suposicion de que
Freud habria identificado
la validacion teorica con el
éxito terapéutico, es lo que
podemos atisbar en el tra-
bajo realizado por el vienés
con sus casos célebres: alli
no muestra en absoluto dificultades en vincular
sus desarrollos tedricos con desilusiones desde el
punto de vista terapéutico. Se ve claramente en los
casos de Dora y del Hombre de los lobos que es
a partir de las frustraciones en la cura que Freud
hace avanzar el conocimiento psicoanalitico, re-
chazando conjeturas y produciendo otras nuevas.
Por eso el psicoanélisis, incluso “alli donde hoy
no puede remediar, sino s6lo procurar una com-
prension teorica, acaso allana el camino para una
posterior influencia mas directa sobre las pertur-
baciones neuroticas” (Freud, 1923/2004: 246).
Es decir, Freud valora el conocimiento alcanzado
a partir de los fracasos terapéuticos; por lo que
la asociacion que Griinbaum pretende endilgar-
le al pensamiento freudiano, no se sostiene. De
hecho, en el caso del hombre de las ratas, Freud
se lamenta del caracter lagunar del conocimiento
alcanzado sobre ese historial y sefiala explicita-
mente: “no se consiguié destejer hilo por hilo esta
trama de envoltorios de la fantasia; justamente el
éxito terapéutico fue aqui el obsticulo”. (Freud,
1909/2004: 163, n. 39). Enseguida agrega:

No se me han de reprochar, pues, estas lagunas en el
anélisis. En efecto, la exploracion cientifica mediante
el psicoanalisis hoy es s6lo un resultado colateral del
empeio terapéutico, y por eso el botin suele ser ma-
yor justamente en los casos en que el tratamiento ha
fracasado. (ibid., cursivas afiadidas).

Algo similar plantea en el caso del hombre
de los lobos, cuando sostiene que:

Los analisis que obtienen un resultado favorable en
breve lapso quiza resulten valiosos para el sentimien-



to de si del terapeuta y demuestren la significaciéon
médica del psicoanalisis; pero las més de las veces son
infecundos para el avance del conocimiento cientifi-
co. Nada nuevo se aprende de ellos. Se lograron tan
rapido porque ya se sabia todo lo necesario para su
solucién. Sélo se puede aprender algo nuevo de ana-
lisis que ofrecen particulares dificultades, cuya supe-
racién demanda mucho tiempo. Unicamente en estos
casos se consigue descender hasta los estratos mas
profundos y primitivos del desarrollo animico y reco-
ger desde ahi las soluciones para los problemas de las
conformaciones posteriores. (Freud, 1918/2004: 11).

El papel central que Freud le otorga a los
“obstaculos” constituye un indicio de su pensa-
miento critico y de su filiacion falibilista; pero
ademas, lo que estas reflexiones nos muestran es
que Freud no hacia depender causalmente la va-
lidez de sus teorias de los resultados terapéuticos
obtenidos. También nos permiten atisbar la visién
moderada que el vienés llegb a tener de los efectos
terapéuticos del analisis, posiblemente en contes-
tacion al entusiasmo de varios de sus discipulos.

Evidentemente, Griinbaum ha distorsiona-
do la base empirica que Freud utilizaba, angos-
tandola a los resultados terapéuticos en la esfera
clinica. Sintetizando, podria decirse que la intima
vinculacién que Griinbaum quiere imponer como
natural (incluso en el pensamiento freudiano) en-
tre el éxito terapéutico y la confirmacion de la teo-
ria, no es otra cosa que un retofio contemporaneo
del perenne furor sanandi denunciado por Freud

(1915/2004: 174).

b) El éxito terapéutico no es el mejor
indicio de validacion etiologica

Ademas de que Griinbaum desarrolla esa
vinculacion entre éxito terapéutico y verdad te6-
rica con independencia de las presuposiciones
mantenidas por Freud, su planteo involucra un
error argumentativo de otra indole, que es necesa-
rio explicitar. Grilnbaum sostiene que si el levan-
tamiento de la represion no se deriva en la cura,
entonces queda demostrado que los contenidos
inconscientes y los conflictos no tienen poderes
causales para la presencia de los sintomas neuro-
ticos*. Este modo de razonar es equivocado pues
encierra una simplificacion de la accion causal de
la represion, en donde se omite la conceptualiza-
cion freudiana de los tiempos de la represion y el
grado de determinacion causal que cada factor hi-
potetizado mantiene en el proceso de formacién
de sintomas. Coincidimos con Linda Brakel en

que esta falaz simplificacion puede ser facilmente
desmontada mediante un ejemplo de la etiopato-
genia médica:

Erradicar la bacteria estreptococo beta hemolitico (la
causa esencial de la cardiopatia valvular reumatica) no
har4 nada para mejorar esta enfermedad cardiaca una
vez que se haya establecido. Por lo tanto, el hecho de
que la eliminaciéon de la causa de un padecimiento no
dé como resultado una cura, de ninguna manera esta-
blece que los poderes causales fueran asignados erro6-
neamente.5 (Brakel, 2015: 67; traduccion nuestra).

En lo que respecta a los sintomas psicoanali-
ticos también sabemos que, una vez producidos, el
sujeto puede extraer de ellos una ganancia secun-
daria que los mantenga a expensas de sus fuentes
originales de causacién®. Si esta situacion se conso-
lida en el tiempo, se produce una armonizacién del
sintoma con yo:

...una corriente psiquica cualquiera halla cbmodo ser-
virse del sintoma, y entonces este alcanza una funciéon

secundaria y queda como anclado en la vida animica.

4 Basandose en los canones inductivistas de John Stuart
Mill, Griinbaum pretende formalizar la metodologia tem-
prana de Freud: “...el meollo del argumento inductivo [de
Freud y Breuer] para inferir la etiologia represiva se puede
formular de la siguiente manera: la eliminaciéon de un sin-
toma histérico S mediante el levantamiento de una repre-
sién R es evidencia convincente de que la represion R era
causalmente necesaria para la formacion del sintoma S [...].
Porque si una represion actual R es causalmente necesaria
para la patogénesis y la persistencia de una neurosis N, en-
tonces la eliminacién de R debe conllevar la erradicaciéon de
N. Por lo tanto la etiologia inferida brind6 una explicacién
deductiva de la supuesta eficacia terapéutica de las represio-
nes deshechas. (Griinbaum, 1984: 179; cursivas del original).
[“...the nub of their inductive argument for inferring a re-
pression etiology can be formulated as follows: the removal
of a hysterical symptom S by means of lifting a repression
R is cogent evidence that the repression R was causally ne-
cessary for the formation of the symptom S (S.E. 1893, 2:
7). For if an ongoing repression R is causally necessary for
the pathogenesis and persistence of a neurosis N, then the
removal of R must issue in the eradication of N. Hence the
inferred etiology yielded a deductive explanation of the su-
pposed remedial efficacy of undoing repressions.”]. Para un
examen de las posibilidades de adecuacion de los cdnones
del inductivismo eliminativo al dominio de las ciencias de
lo humano en general y del psicoanalisis en particular, cf.
Azcona, 2017: 349-369.

5 “Eradicating beta hemolytic strep bacteria (the essential
cause of rheumatic valvular heart disease) will do nothing
to improve this cardiac disease once it has been established.
Thus, the fact that removing the cause of an ailment does
not result in a cure in no way establishes that the causative
powers were wrongly assigned.”



El que pretenda sanar al enfermo tropieza entonces,
para su asombro, con una gran resistencia, que le
ensefia que el propoésito del enfermo de abandonar
la enfermedad no es tan cabal ni tan serio. (Freud,

1905/2004: 39).

Freud mismo nos advierte de que “si esa ga-
nancia de la enfermedad, externa o accidental, es
muy cuantiosa y no puede hallar un sustituto real,
desconfien ustedes de la posibilidad de influir
sobre la neurosis mediante su terapia” (Freud,
1917b/2004: 349). Es decir que la satisfaccién ob-
tenida secundariamente del sintoma puede cons-
tituir un factor de resistencia” a su eliminacion, y
ello independientemente de que se haga conscien-
te el conflicto que le dio origen. Evidentemente,
esto esta muy lejos de la imagen simplificada que
Griinbaum se ha hecho de la neurosis, a la vez que
contraria su nocion lineal de la causacidon/cura-
cién de los sintomas®.

Ahora bien, independientemente de lo que
Freud creyese, la relacion de dependencia causal
que Griinbaum establece entre el éxito terapéutico

¢ En la célebre comunicacién preliminar, Freud y Breu-
er habian referido su original concepcién de la causalidad
mediante una inversion del apotegma escolastico «cessan-
te causa cessat effecttis», lo cual significa la suposicién de
que mientras se mantenga el sintoma (efecto) también los
harén las vivencias traumdaticas reprimidas (causa), y por
eso les fue posible concluir en aquel entonces que “el his-
térico padece por la mayor parte de reminiscencias” (Freud
& Breuer, 1895/2004: 33). Griinbaum se apoya la mayoria
de las veces s6lo en estas tempranas elaboraciones de Freud
para evaluar la causalidad implicada en las hipotesis etiol6-
gicas y terapéuticas del psicoanalisis (cf. Griinbaum, 1984:
181; 2002/2015: 17-18), lo cual supone un anacronismo que
desatiende la posterior y fecunda conceptualizacion freudia-
na sobre la teoria clinica (en sintonia con las complejidades
afiadidas a la concepcion etioldgica de las neurosis); que pa-
sara a incluir, por ejemplo, las diversas formas de resistencia
o las manifestaciones de una satisfaccién paradéjica. Nues-
tro fildsofo soslaya que, a pesar del obvio valor de esas ideas
seminales en la constitucion del programa freudiano, éste
alcanzd, de la mano de Freud, una visién mucho mas com-
pleja que la expuesta originalmente en los Estudios sobre la
histeria. Complejidad que abarca no sdlo a las hipétesis etio-
logicas sino a la proliferaciéon de los mecanismos defensivos
involucrados en la producciéon de fené6menos (no solamente
patolégicos).

7 En Inhibicién, sintoma y angustia Freud la incluye como
una de las tres resistencias yoicas, junto a la “resistencia de
represion” y a “la resistencia de transferencia”; ademéas de
las resistencias que provienen del ello y el supery6 (cf. Freud,
1926b/2004: 149-150).

8 Para un examen pormenorizado y critico del planteamien-
to de Griinbaum, de sus presupuestos filoséficos, de su ma-
nera de leer a Freud y de sus principales aseveraciones, cf.
Azcona, 2017.
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y la verdad aproximada de la teoria psicoanalitica
es disparatada en si misma. Esto es asi fundamen-
talmente porque la validez de una teoria es algo
que mantiene relativa independencia epistémica
de sus aplicaciones practicas especificas. En ulti-
ma instancia, el valor de la teoria psicoanalitica de
Freud va mas alla de su eficacia terapéutica con las
psiconeurosis del siglo XX, del mismo modo que
el valor de las ideas de Ignaz Semmelweis va mas
alla de sus pretensiones en la reduccion de muer-
tes por fiebre puerperal; o del mismo modo que el
valor de las ideas de Louis Pasteur va mas alla de
sus indagaciones sobre la fermentacion, etc.

Incluso cerniéndonos al éxito terapéutico,
el razonamiento de Griinbaum encierra otra con-
fusion, que ha sido puesta de manifiesto por Zvi
Lothane:

El fracaso o el éxito de la técnica psicoanalitica en una
situacion determinada necesita ser justificado, pero
este éxito o fracaso no puede invalidar el método per
se, no méas de lo que un resultado poco satisfactorio de
un tratamiento en Medicina pueda impugnar los tra-
tamientos médicos: por ejemplo, el hecho de que cier-
tas drogas anti-cancer tengan sdlo un 11 % de proba-
bilidades de lograr la curacién no invalida el método
de la quimioterapia contra el cancer per se. (Lothane,
1998: 282).

Lo que a esta altura queda a la vista de la
postura de Griinbaum es su inmanente raciona-
lidad instrumental y el recorte que ella opera en
la racionalidad psicoanalitica: la teoria freudiana
no es juzgada por su coherencia, por su capacidad
de conectar diversos saberes (cientificos y hu-
manisticos) o distintos campos (social, histoérico,
biolégico), ni tampoco por las posibilidades de
comprensiéon que brindan sus conceptos. Su en-
juiciamiento se reduce a un despotico arbitrio: sus
aciertos instrumentales en el campo terapéutico.
La justificacion pasa exclusivamente por las vias
de la eficacia, renunciandose desinteresadamente
al valor de los mecanismos explicativos, incluso de
dicha eficacia.

c¢) Evidencia extraclinica contempo-
ranea de la validacion tedrica

Si nos detenemos a considerar los estudios
empiricos con metodologias extraclinicas que
apuntan a validar las hipotesis freudianas, en-
contramos evidencia fuerte. Un ejemplo notorio
de este tipo de estudios es la investigacién experi-
mental dirigida por Howard Shevrin et. al. (1992),



en la que cuatro psicoanalistas utilizaron datos
del psicoanalisis de once pacientes, ocho diag-
nosticados con fobia y tres con duelo patoldgico.
A continuacion, para cada sujeto, los analistas
seleccionaron: a) algunas palabras que cada suje-
to utilizaba para expresar su vivencia consciente
del sintoma, y b) un nimero de palabras que pu-
dieran representar lo mejor posible el hipotético
y singular conflicto inconsciente central de cada
uno de tales pacientes. Estas dos categorias de
palabras con referencias claramente singulariza-
das, junto con dos categorias generales de pala-
bras no individualizadas (es decir que no tenian
relacion con los conflictos inconscientes o los sin-
tomas y que funcionaron como una categoria de
estimulos de control para el
diseno de la prueba), fueron
utilizadas como estimulo en
un ambiente controlado: se
les presentaron a los once
pacientes de manera subli-
minal (a 1 milisegundo) y
supraliminal (30-40 milisegundos), y mediante
electroencefalografia se ponder¢ la actividad cere-
bral mientras los estimulos les eran presentados®.
El resultado general fue una serie alta de correla-
ciones en las ondas alfa, entre el estimulo subli-
minal y el estimulo relativo al sintoma consciente;
pero solo cuando el estimulo inconsciente fue pre-
sentado de forma subliminal. A la vez, no se obtu-
vieron resultados cuando se reemplazaron las pa-
labras estimulo individualizadas con las palabras
del grupo control. Es decir que la relacién entre la
frecuencia y la latencia revel6 un patrén similar
para el conflicto inconsciente y las palabras de los
sintomas conscientes. Desde la 6ptica psicoana-
litica de los autores, esto sugiere que un proceso
como la represion puede explicar estos fen6menos
y que, por lo tanto, el experimento constituye un
fuerte apoyo empirico para la teoria freudiana del
conflicto inconsciente.

Este tipo de investigaciones ha continuado
perfeccionandose hasta la indagacion de especi-
ficas relaciones causales entre conflictos incons-
cientes y sintomas (Shevrin, et. al., 2013), y los
autores han intercambiado sus resultados con

9 Esto se llev6 a cabo mediante el analisis de un Potencial
Relacionado con Evento (ERP), que consiste en medir la
respuesta cerebral a un evento especifico; en este caso el es-
timulo del protocolo de palabras seleccionadas. El anélisis
de las respuestas estereotipadas de nivel electrofisiologico a
este tipo de estimulos, es lo que permiti6 la correlacion entre
los distintos tipos de palabras y los distintos tipos de res-
puesta cerebral.

Griinbaum, quien se ha manifestado, segtn ellos,
“satisfecho” con estos hallazgos probatorios. Por
lo tanto, a pesar de que Griinbaum haya continua-
do defendiendo, en distintos escritos posteriores,
la postura filosofica originalmente consolidada en
The Foundations of Psychoanalysis, sabemos que
la evidencia empirica que él proclamaba ha llega-
do conforme a sus expectativas y que él ha recono-
cido su valor en la estipulacion de la causalidad en
términos freudianos.

Estudios como los de Shevrin han venido a
mostrar de manera contundente que la validacién
de algunas hipoétesis freudianas puede lograrse
con procedimientos extraclinicos y apelando al es-
tudio de casos singulares; pero, sobre todo, mues-

“Si nos detenemos a considerar los estudios
empiricos con metodologias extraclinicas que
apuntan a validar las hipétesis freudianas,

encontramos evidencia fuerte”

tran que la confirmacién puede venir a expensas
de las complejas relaciones que guarda la practi-
ca clinica con los resultados terapéuticos. En lo
que a nuestra discusion respecta, constituyen una
mostracion categoérica de que Griinbaum esta-
ba equivocado en la identificacion de la elimina-
cion sintomatica como tnico garante de la verdad
aproximada de la teoria freudiana de la represion.
Esto puede concluirse mas alla de las limitaciones
que podrian objetarse a estos estudios neurocien-
tificos para la validacion de las conjeturas psicoa-
naliticas, cuestion que aqui no abordaré.

d) La funciéon de la metapsicologia en
la teoria clinica

Por tltimo, nos centraremos brevemente en
otra suposicion que Griinbaum asume incorrec-
tamente como cierta y que mina, por lo tanto, su
argumentacion sobre el valor determinante de los
resultados terapéuticos.

La estrategia central de nuestro critico, des-
de el inicio de su libro de 1984, consiste en cen-
tralizar aquellos pasajes de Freud en donde éste
afirma que el psicoanélisis es una ciencia natu-
ral y que debe, por lo tanto, evaluarse como tal.
En ese contexto, analiza la perspectiva original
del Proyecto y sostiene que “Freud abandono6 su
nocion inicial, ontolégicamente reductiva del es-
tatus cientifico, en favor de una metodologica,
epistémica” (Griinbaum, 1984: 3). Su idea es que
Freud comenz6 basando el estatus cientifico del

(et 0]



psicoanalisis en la constitucidn fisica de su objeto
de estudio (como lo mostraria la primera pagina
del proyecto de psicologia), pero pronto dejo caer
esta condicion en favor de un basamento exclusi-
vamente metodologico del conocimiento. Segin
la perspectiva original, que Griinbaum caracteriza
como de “reduccionismo ontologico”, los fenome-
nos psiquicos solo pueden incluirse dentro de la
ciencia empirica si se pueden expresar en térmi-
nos puramente fisicos. Mientras que el punto de
vista finalmente adoptado consiste en asumir que
cualquier proposicion teoérica puede contar como
cientifica a condiciéon de que pueda ser estableci-
da de acuerdo a los canones metodologicos de la
ciencia empirica establecida. Pero Griinbaum en-
tiende que esta suerte de pasaje implica que Freud
“considera explicitamente a la metapsicologia
como epistemologicamente prescindible en com-
paracion con la teoria clinica” (Griinbaum, 1984:
84). Nuestro filosofo critico ha querido hacer de la
teoria clinica el elemento central de la fundamen-
tacién freudiana del conocimiento psicoanalitico;
pero lo que este punto de vista también conlleva
es la suposicion de que Freud habria excluido las
consideraciones ontologicas en su fundamenta-
cion del conocimiento. Este es exactamente el
punto que no compartimos y que, creemos, vale
la pena revisar.

A nuestro modo de ver, cuando Freud carac-
terizaba a la metapsicologia como una superes-
tructura especulativa susceptible de transformar-
se, no pensaba en su completa prescindencia ni en
su inutilidad como fundamento del conocimiento
psicoanalitico. En todo caso, la perfectibilidad de
sus enunciados no supone la contingencia de su
existencia: esa superestructura deviene necesaria.
Hay varios pasajes que permiten mostrar esta im-
portancia que tiene la metapsicologia (y, por ende,
las suposiciones ontolégicas implicadas); en una
de sus declaraciones finales, por ejemplo, sostiene
que

La concepcién segln la cual lo psiquico es en si in-
conciente permite configurar la psicologia como una
ciencia natural entre las otras. Los procesos de que se
ocupa son en si tan indiscernibles como los de otras
ciencias, quimicas o fisicas, pero es posible establecer
las leyes a que obedecen, perseguir sus vinculos reci-
procos y sus relaciones de dependencia sin dejar lagu-

1o “Freud forsook his initial, ontologically reductive notion
of scientific status in favor of a methodological, epistemic
one”

1 “he explicitly deemed the metapsychology epistemologica-

1ly expendable as compared to the clinical theory.”

nas por largos trechos —o sea, lo que se designa como
entendimiento del ambito de fendmenos naturales en
cuestion—. (Freud, 1940/2004: 156).

Es decir que son las entidades y procesos
postulados por su teoria, cuya existencia es inde-
pendiente, los que hacen a su caracter cientifico y
no sus aspectos metodologicos. Tales conceptuali-
zaciones metapsicologicas

...poseen titulos para que se les otorgue, en calidad
de aproximaciones, el mismo valor que a las corres-
pondientes construcciones intelectuales auxiliares de
otras ciencias naturales, y esperan ser modificados,
rectificados y recibir una definicién mas fina median-
te una experiencia acumulada y tamizada. Por tanto,
concuerda en un todo con nuestra expectativa que
los conceptos fundamentales de la nueva ciencia, sus
principios (pulsion, energia nerviosa, entre otros),
permanezcan durante largo tiempo tan imprecisos
como los de las ciencias mas antiguas (fuerza, masa,

atraccion). (ibid.).

Como puede notarse, el papel de los desa-
rrollos metapsicologicos fue central para Freud,
hasta sus ultimos dias®. Si bien sus contenidos
son definidos como provisionales (en virtud del
falibilismo al que Freud adheria), su existencia es
considerada como necesaria para el psicoanali-
sis’3. Esto contradice, evidentemente, la creencia
de Griinbaum de que sé6lo el método clinico apor-
taria los fundamentos epistemolégicos de la cien-
tificidad del psicoanalisis.

Ahora bien, lo que el planteo de Griinbaum
omite a partir de esa lectura equivocadamente
centralizada en los aspectos metodologicos, es el
analisis de los presupuestos filosoficos vinculados
ala concepcion que Freud tenia de la realidad y de
su conocimiento, lo cual nos resulta absolutamen-
te necesario para una coherente elucidacion de los
fundamentos del psicoanalisis'4.

2. Para un examen exhaustivo del lugar central que ocupd
la metapsicologia en el pensamiento freudiano, cf. Assoun
(2000/2002).

3 F] proceso incesante de elaboraciones metapsicologicas
que Freud tiene en mente pareciera anélogo al que alude
Otto Neurath con su metéfora sobre la construccién del co-
nocimiento cientifico: “somos como navegantes que tienen
que transformar su nave en pleno mar, sin jaméas poder des-
mantelarla en un dique de carena y reconstruirla con los me-
jores materiales.” (Neurath, 1932/1965: 206).

4 En otro lugar hemos examinado la perspectiva ontoldgica
de Freud a la luz del debate realismo-antirrealismo, mos-
trando las dificultades que impiden identificar completa-
mente al pensamiento freudiano con una de ambas posturas
(Azcona, 2013).



Conclusiones

En este escrito hemos analizado la afirma-
ciéon de Griinbaum sobre la pretendida conexién
necesaria entre éxito terapéutico y validacion teo-
rica. Esperamos haber dado razones suficientes
para concluir que dicha afirmacion es equivocada:
a) Freud no veia al éxito terapéutico como un in-
dicio privilegiado para ponderar la validez de sus
teorizaciones y, ademas, los fracasos terapéuticos
eran para €l indicadores epistémicos mas conve-
nientes para avanzar en la construccion del cono-
cimiento psicoanalitico; b) la validez de una teoria
es algo que mantiene relativa independencia epis-
témica de sus aplicaciones practicas especificas;
¢) pueden disenarse investigaciones extraclinicas
sobre la validacion de algunas hipoétesis psicoa-
naliticas sin hacer intervenir al éxito terapéutico
como variable de analisis; y d) porque el planteo
de Griinbaum omite considerar el papel desempe-
fiado por la metapsicologia en la validacion de los
fundamentos clinicos, para lo que se necesita tras-
cender la racionalidad instrumental y avanzar ha-
cia otro tipo de criterios, que él no ha considerado.

Estas conclusiones no deberian conducirnos
a rechazar las posibilidades de estudiar la efica-
cia terapéutica o la efectividad comparada de las
distintas praxis psicoterapéuticas. Aunque éste ha
sido y sigue siendo uno de los topicos mas contro-
versiales en diversos campos de la psicologia cli-
nica, sobre todo por las dificultades implicadas en
la definicion misma de constructos como eficacia
o por los obstaculos en la circunscribir las varia-
bles intervinientes, etc.; actualmente disponemos
de evidencia contundente sobre la efectividad del
psicoanélisis y de las distintas variedades de psi-
coterapias psicoanaliticas (Shedler, 2010; Fonagy,
2015).
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