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Pewne krytyczne podejScie do Lacana twierdzilo, ze Lacan lekcewazyt afekty w leczeniu analitycznym.
Niektorzy opierajac sie na tym, uwazali, ze praktyka psychoanalityczna Lacana jest zbyt intelektualna. Inni sadzili, ze
moga nawet oszacowal strate, jaka w zwigzku z tym wyrzadza psychoanaliza Lacana. I tak psychoanalityk z USA
powiedzial, ze lekcewazac afekty, Lacan zostawia na boku 50% doswiadczenia analitycznego. Wynika z tego, ze uwaza
on, ze czlowiek sklada sie w 50% z afektow i w 50% z intelektu! Ot6z takie stwierdzenia wynikaja z powaznej
nieznajomosSci Lacana, ktéry poswiecil caly rok seminarium na omoéwienie samej kwestii leku, a do afektow odnosit sie
w kazdym momencie swojego nauczania. Lek jest tym afektem, ktéremu Lacan przypisal szczeg6lne miejsce. Jest wiele
powodow, dla ktorych lek jest podstawowym afektem.

Lek jest jedynym afektem, ktérego sama obecno$é wystarcza do domagania sie analizy. Stwierdza sie to
bezustannie. Np. mezczyzna zglasza sie z domaganiem psychoanalizy w momencie, kiedy odniost sukces, kocha zone i
pozada jej, jest Swietnym biznesmenem, ma wlasnie zostaé szefem duzego przedsiebiorstwa, jest takze zadowolony ze
swojej relacji z dzie¢mi. Ale od dziecihstwa, w sposéb regularny, do$wiadcza napadow leku, ktore go zaskakuja.
Zastanawia sie nad przyczynami tego leku, dlaczego skoro ma wszystko by by¢ szczedliwym doswiadceza tego leku? Ja
rzecz jasna nie wiem wiecej niz on o tym, co jest powodem tego leku, ale w procesie analizy mozna sie tego dowiedziec.
Analiza powoduje, ze mozna wiedziec.

Lek jest afektem podstawowym takze w tym sensie, ze idzie w poprzek powszechnie obowiazujacemu
dyskursowi. Nie ma sie jak w sytuacji leku odwola¢ do rozumu. Lek nas pochwytuje, rozdziera zaslone, za ktora
podmiot stara sie ukry¢. Lek dokonuje wtargniecia. Jest tak intymnym doswiadczeniem, ze niektoére osoby odrzucaja
nawet pomysl, by o tym méwié. Bo uwazajg one, ze méwié o leku jest zupelie czym$ innym niz go doSwiadczaé. I maja
racje. Lek jest czyms$, czego sie do§wiadcza. A to, co mozna powiedzie¢, nie jest nigdy tym samym co to, czego sie
doéwiadcza. Dlatego wlasnie méwié o leku mozna dopiero wtedy, kiedy juz sie go nie do§wiadcza.

Drugim powodem, dla ktorego lek jest podstawowym afektem jest to, ze wraz z lekiem jeste$émy w prawdziwym
afekcie przeniesienia. Jest to fakt znany zaréwno tym, ktorzy sa w terapii psychoanalitycznej, jak i tym, ktorzy sie
zastanawiaja czym ona jest — jedni i drudzy wiedza, ze sytuacja analityczna wywotuje milo$é. Mitoéé jest kolem
napedowym leczenia. Freud wyrazil to za pomoca pojecia ,,miloSci przeniesieniowej”. Lacan z kolei odslonil prawdziwe
zrodlo miloéci - ale miloSci w ogole, nie tylko przeniesieniowej, jest ono takie: kocham tego, o kim przypuszczam, ze
ma wiedze. Czyli za kazdym razem kiedy przypisujemy komus$ wiedze;, pojawia sie milosc. A wie;c teraz zapytacie mnie,
czy jest tak, ze jesli chce by¢ kochany, to wystarczy, ze pokaze, ze mam wiedze? Uwaga! To nie jest taki proste. Nie
chodzi o pokazanie znajomosci rzeczy. Chodzi o wiedze na temat wlasnego n1esw1adomego To w tym zakresie
napotykamy na osoby, ktore bardziej niz inne wzbudzajg przypuszczenie, ze wiedza co$ o nie§wiadomosci. A wiec, jak
pokazuje analiza, wystepuje zawsze taki moment, ze analizant zaklada, ze analityk ma wiedze o nie§wiadomosci. Jest to
zasada przeniesienia w terapii psychoanalitycznej. Jest to z jednej strony warunek przeniesienia, a z drugiej
przeszkoda. Poniewaz miloé¢ przeniesieniowa jest takze na uslugach tego, by pokazaé analitykowi do jakiego stopnia
jestem tym cennym obiektem, ktérego mu (analitykowi — przyp. thum.) brak. W taki spos6b milo§é przeniesieniowa
staje sie przeszkodg. I analityk to wie.

Dlaczego zatem moéwimy o leku, jako o prawdziwym afekcie analitycznym? Po pierwsze dlatego, ze -
paradoksalnie - analiza produkuje lek. Po drugie lek jest busolg dla analityka. Tak jak powiedzialem, milo$¢ jest
wskazdéwka, ze pojawilo sie przeniesienie. Lek za$ pozwala analitykowi odczyta¢ wytyczne pragnienia analiz anta. Na
marginesie wyjasniam, ze analizant to osoba, ktéra jest w analizie. A wiec jak radzi¢ sobie z lekiem w analizie? Lek w
analizie nie jest sygnalem negatywnym; jest sygnalem, ktory pozwala orientowac sie w leczeniu.

Rozumiemy co to znaczy, ze lek popycha do analizy. Ale mniej rozumiemy dlaczego analiza produkuje lek. Jest
konieczne by przywolaé¢ tu warunki, w jakich pojawia sie lek. Pomyslcie o waszych wlasnych doswiadczeniach. Lek
pojawia sie; za kazdym razem, gdy podmiot skonfrontowany jest z pragnieniem Innego i nie ma mozliwo$ci nazwania
tego pragnienia. Wezmy typowy przyk}ad randke; Randka Jest spotkanlem z pragnieniem Innego i tym wszystkim, co
poprzedza akt mllosny Jesli pOJaw1a sie pragnienie, pojawia SIQ tez nlepokOJ Jesli jesteScie zbyt spokojni idac na
randke, to znaczy, ze ten 1nny nie interesuje Was za bardzo. A ja méwie o sytuacji, kiedy ten partner Was bardzo
interesuje. Czemu wtedy pojawia sie lek? Ot6z lek dotyczy pytania o to, jakie sa prawdziwe intencje Innego. To sie
przeklada na (znana lacanowska kwestie — przyp. tlum.): czego on ode mnie chce? Ujmijmy to zagadnienie od strony
mezczyzny. Mezczyzna zastanawia sie: czego pragnie kobieta i czy stane na wysokoSci zadania, czy wykaze sie
odpowiednia potencja? Od strony kobiety takze jest niepokoj zwiazany z tym, czego tego drugi chce, ale kobieta w inny
sposo6b niepokoi sie spotkaniem z mezezyzna. U kobiety pytanie jest takie: kiedy juz pojdziemy do l6zka, to dlaczego6z
on mialby mie¢ ochote by spotka¢ sie ze mna ponownie? Wida¢ tu, ze za kazdym razem pytanie dotyczy tego, jakie jest
pragnienie Innego, jakie sa jego intencje, jakie jest jego pragnienie seksualne. Ale jesli juz wiemy, ze chodzi o zamiary
seksualne, kwestia staje sie o wiele mniej niepokojaca, bo wtedy wiadomo juz jakie sa intencje. A wiec w leku jest
niepewnoS$¢ odnosnie tego kim jesteSmy dla Innego, jakim obiektem jesteSmy dla Innego. Czyli po pierwsze lek pojawia
sie wtedy, gdy boimy sie, kiedy nie wiemy czego chce Inny, kiedy nie udaje sie nam zinterpretowa¢ pragnienia Innego.
Drugi warunek pojawienia sie leku jest taki, ze nas obchodzi to pragnienie Innego, ze czujemy, ze ono nas dotyczy.
Czyli rzecz w tym, Ze czujemy sie obiektem tego nieznanego pragnienia Innego.



I teraz dlaczego analiza prowokuje lek? Zastosujcie tu te dwa warunki, a szybko to zrozumiecie. Po pierwsze
analizant jest skonfrontowany z pragnieniem analityka, z tym pytaniem: czegdz on ode mnie chce? Ten, kto nie zaznal
tego stanu w swojej psychoanalizie, ten, kto tego nie do$wiadczyl, zaznal spotkania z analitykiem, ale nie z analizg. A
wiec konieczne jest napotkanie pewnego X - jak méwia matematycy - pewnej enigmy pragnienia Innego. Ale konieczne
jest takze to, aby analizant czul, ze pragnienie analityka go dotyczy.

Ale istnieje jeszcze jeden powod, dla ktorego moéwimy, ze analiza wywoluje lek. Ot6z analiza wychodzi na
spotkanie wyparciu. Analiza jak méwil Freud, oddzialywuje ,per via di levare”. Tak jak archeologia, analiza polega na
wycigganiu kamieni, warstwa po warstwie, i szukaniu ukrytego tam pragnienia. Teza freudowska, podchwycona przez
Lacana, byla taka, ze wypiera sie pragnienie, ktore jest zakazane, bo nie pozwala sie sobie na to pragnienie. Grzebie sie
swoje pragnienie, a analiza, tak jak w archeologii, delikatnie je wydobywa. Wymaga to taktu. To wydobycie pragnienia,
odkopanie cennego kamienia, bo wlasnie to produkuje lek. Za kazdym razem, przy kazdej nowej warstwie wypartego,
odnajdujemy lek. Zrozumiale jest wiec teraz, ze lek jest odwrotnoS$cia pragnienia. Czy tez, ze odwrotnoécia pragnienia
jest depresja. A wiec lek i pragnienie to dwie strony medalu. Tym samym widzimy, ze lek jest afektem pozytywnym,
ktéry dobrze rokuje. JeSli pojawia sie le;k to znaczy ze pOJaw1a sie pragnienie. Lacan moéwi, ze lek jest pozycja
posérednia pomiedzy rozkosza a pragnieniem. Inaczej mow1ac istnieje wektor w analizie, ktéry idzie od tego
wszystkiego co sprawia trudno$¢, co stanowi przeszkode - a wiec od symptoméw, od tej mrocznej rozkoszy - ku
pragnieniu. Owa mroczna rozkosz moze sie przeksztalci¢ w pragnienie, ale do tego konieczne jest przejScie przez lek. A
wiec w leku jest niepewno$é, ale jest tez i pewno$é - co$, co nie zwodzi. Ale kogo nie zwodzi? Nie zwodzi analityka. Jest
to pewno$¢, ktéra ma analityk, Zze analizant jako podmiot znajduje sie na drodze do pragnienia. A wiec w analizie
dokonuje sie przejécie od rozkoszy do pragnienia, poprzez doSwiadczenie leku.

Pokaze teraz ten wymiar wypartego pragnienia w do$wiadczeniu analitycznym. Przyklad: mloda kobieta
domaga sie analizy z powodow zawodowych. Ma trzydziesci lat i jest to kobieta naszych czaséw, tzn. studiowala handel,
pracuje w biznesie, negocjuje powazne kontrakty handlowe, prowadzi zespdl, podrézuje po Europie, czuje sie wolna w
wyborze partneréw seksualnych i utrzymuje z nimi relacje tak dlugo jak ona chce. Jest wiec wolna kobieta, otoczong
przez mezczyzn. To nie ona otacza mezczyzn, to oni otaczaja ja. No wiec znajduje sie ona otoczona przez tych mezczyzn
i uwaza sie za najbardziej zdolna sposréd nich. Czuje sie najbardziej zdolna takze spoérod kobiet, ktore ja otaczaja. Nie
domaga sie ona analizy z powodéw prywatnych, tylko z powodéw zawodowych. Bo w zyciu prywatnym jej zdaniem
wszystko gra. Aby jak najlepiej przystosowaé swoje zycie prywatne do wymogdéw pracy, stala sie ona kochanka
mezczyzny zonatego. To jest jej zdaniem bardziej praktyczne i zwalnia ja z wszelkich obowigzkdéw. Wszystko wiec
dziala. To nie jest maskarada z jej strony. Ona nie podaje mi imion tych kochankéw, nazywa kazdego z nich
~poniedzialek”, bo wtedy sie z nimi spotyka. Jest wiec kobieta ,poniedzialku”. To jej pasuje. Tym bardziej, ze ona nie
chce mie¢ dzieci. No wiec po co jej analiza? Bo czasem w zyciu zawodowym do$wiadcza ona leku. I analiza wiedzie
wlasnie od rozkoszy jej symptomu - poprzez lek - do pragnienia. Jaka jest jej mroczna rozkosz? Otéz ona zauwaza, ze
nie moze sie powstrzymac od tego, by nie okazywaé mezczyznom, ze sg dla niej niczym. To jej jednoczes$nie daje duza
satysfakcje i jest przyczyna jej klopotow.

Jak dokonuje sie przejécie od rozkoszy do pragnienia? Oto6z analiza zaczyna sie od interpretacji. Powiedzialem
jej, ze przyjme ja do analizy pod jednym warunkiem: ze bedzie przychodzi¢ w poniedzialek! No wiec ona sie oczywiScie
zawahala, bo to jest dzien jej relacji milosnej. Ale zdecydowala sie przychodzi¢. I stopniowo analiza spowodowala
zdarcie masek, ktore ta kobieta na siebie nalozyla. A zdzieranie tych masek wydobylo na wierzch brak. Brak, ktory do
tej pory ta kobieta sytuowala po stronie mezczyzn. A wiec brak zaczal nawiedzac wszystkie aspekty jej zycia. I zaczal
wkracza¢ w relacje z jej kochankiem. A korelatywem braku jest domaganie. A wiec ona zaczyna sie domagac, co jest
znakiem braku. Zaczyna sie czego§ domagac od ,poniedzialku”. Jest niezadowolona z tego, ze widuje go tylko w
poniedzialki. W obliczu tego domagania - ktore jak wszystkie domagania, jest domaganiem mitoSci - odmowa widzenia
sie w inne dni ze strony jej kochanka zostala przez nig zinterpretowana jako odmowa miloéci i kobieta ta zaczela sie
interesowaé innym mezczyzna. A nastepnie z nim zamieszkala. Po kilku latach analizy ona nagle mi powiedziala, ze w
wieku 20 lat, przez rok probowata zaj$¢ w cigze, ale jej sie nie udalo, wiec porzucila to pragnienie. Potem powiedziala
mi, ze kiedy miala 14 lat i opiekowala si¢ czyim$ dzieckiem, to w trakcie zabawy z tym szeScioletnim chlopcem, nagle
sie zorientowala sie, ze dzieje sie co$ dziwnego. Ze jest z jej strony co$ seksualnego w jej zabawie z tym chlopcem. W
analizie przypomniala sobie horror ekscytacji seksualnej, jaki sie u niej pojawil w tej zabawie z dzieckiem. Pomy¢lala,
ze w zwiazku z tym, ona nigdy nie bedzie mogla by¢ matka, poniewaz nigdy nie bedzie mogla wobec swojego syna
poradzi¢ sobie z tym dziwnym odczuciem. Analiza doprowadzila ja za$ do tego, ze to jej przerazenie wynikalo z
przemieszczenia. To, co sie przemiescilo na te sytuacje z szeScioletnim chlopcem, bylo jej przerazeniem zwigzanym z
ekscytacja erotyczna, jaka odczuwala w dziecinstwie w zabawach ze swoim bratem. A wiec to, co odczuwala w zabawie
z tym sze$ciolatkiem, byto de facto powrotem przerazenia, jakie odczuwala wobec czego$ seksualnego w swojej zabawie
z bratem.

+ W artykule ,,O psychoterapii” (1905[1904]) Freud méwi tak: ,,(...) Albowiem w rzeczy samej pomiedzy technika sugestii i technika analityczna
istnieje jak najwieksza opozycja — przeciwienstwo, ktore wielki artysta Leonardo da Vinci w odniesieniu do sztuki ujal w formuly: ,per via di porre” i
sper via di levare”. Malarstwo powiada Leonardo, pracuje za pomocg ,per via di porre”, albowiem malarz kladzie plamke farby tam, gdzie jej
wezesniej nie bylo, na neutralny blejtram; rzezba natomiast pracuje za pomoca ,per via di levare”, albowiem rzezbiarz usuwa tyle kamienia, ile
trzeba, by odkry¢ skrywana przez niego posta¢. Catkiem podobnie, moi panowie, technika sugestii probuje oddzialywac ,per via di porre”, a zatem
nie zajmuje sie kwestia pochodzenia, struktury, znaczenia objawdéw chorobowych, lecz wywoluje co§ — sugestie — po czym spodziewa sie, ze bedzie to
$rodek dostatecznie silny, by uniemozliwi¢ przejawianie sie idei patogennej. Terapia analityczna za$ nie zamierza niczego stwarzaé, nie chce
wprowadzaé¢ nic nowego — chce tylko likwidowaé, ekstrahowaé, zajmuje sie przeto kwestia genezy objawoéw chorobowych oraz zwigzkami
psychicznymi idei patogennej, za swoj cel obierajac jej likwidacje.” - str. 84 w tomie IX Dziet Freuda pt. Technika Terapii, Warszawa, KR 2007.
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Ten przyklad pozwala zrozumieé o co chodzi w lacanowskiej koncepcji jouissance, jako mrocznej rozkoszy. Ta
rozkosz to nie jest przyjemno$c, to nie jest zaspokojenie. Chociaz pojecie jouissance jest blisko pojecia zaspokojenia, to
ta analizantka do$wiadcza czego$ bardziej intensywnego niz przyjemnos$¢ - dlatego jest przerazona. Ale nie jest to tez
zaspokojenie. Ona doéwiadcza w ciele czego$, co ma dla niej konotacje negatywna. Dla Lacana ten termin jouissance
oznaczal z jednej strony do$wiadczenie, ktore przekracza przyjemno$¢ - tak jak jouissance seksualna - a z drugiej
strony do$wiadczenie zawierajace wymiar negatywny, tak jak w przypadku tej analizantki, ktéra doswiadczala
przerazenia wlasna jouissance.

A teraz to znaczy, ze lek stoi w pozycji poSredniej pomiedzy rozkosza a pragnieniem. Dla tej analizantki,
wszystko dzialalo zgodnie z planem, ale pojawial sie lek. A lek zawsze jest wskazowka ze jest pragnienie, ktore staje
kolkiem w gardle. Psychoanaliza zajmuje wobec leku pozycje inna od tej, jaka obowiazuje powszechnie. A wiec analiza
nie méwi, ze lek oznacza niebezpieczenstwo, ktérego trzeba unikaé. Dla psychoanalizy lek jest znakiem pragnienia. A
wiec zamiast sie wycofywaé wobec leku, zaleceniem jest skonfrontowac sie z lekiem. Przyk}ad tej kobiety pokazuje to, w
jaki sposob pozycja ,bezpieczenstwa” w zyciu — bo ona byla dokladnie w takleJ pozycji — ukrywa rozkosz, ktoreJ nie
chce sie odczuwaé; chodzi o te mroczna rozkosz, ktéra wywoluje przerazenie, a nastepme zatrzymuje pragnienie
podmiotu. Pragnienie przez to zostaje wyparte. Analiza aktualizuje ten moment i przez to pozwala na ponowne
uruchomienie tego przejécia z rozkoszy do pragnienia. Lek pozwala wydoby¢ sie z tej rozkoszy i wkroczy¢ w wymiar
pragnienia. OczywiScie relacja do leku u podmiotéw jest roézna. Jest rézna takze ze wzgledu na ple¢. Lacan odwoluje sie
tu do Kierkegaarda i powtarza za nim, ze kobiety sa bardziej podatne na do$wiadczanie leku. Lacan nie méwi dlaczego,
wiec musimy sami znalez¢é odpowiedZ na to pytanie. Ja mysSle, ze istnieja dwa powody pokrewienstwa pomiedzy
kobietami a lekiem. Jak mowi Freud w swym kluczowym tekscie o leku, mezczyzna boi sie kastracji, a kobieta boi sie
utraty miloSci - tak jak w tym przykladzie, ktéry wam podawalam, gdzie kobieta zastanawia sie czy jak pdjdzie z
mezczyzng do 16zka, to on potem bedzie ja kochal. A wiec kobieta zadaje sobie pytanie jak mozna by¢ pewna, ze bedzie
sie kochang. A skad wiadomo, zZe jest to kwestia zwigzana z kobietami? W doSwiadczeniu analizy jest to oczywiste,
dyskurs o miloSci prowadzony jest przez kobiety. Istnieje co$ takiego jak skarga kobieca, ze mezczyzna nie mowi jej
wystarczajaco duzo o milo$ci. Mezczyzna za$ zastanawia sie jak mozna by¢ pewnym, ze sie kocha kobiete. I mezczyzna
chroni sie przed pragnieniem za pomoca watpienia. Zabierzcie mezczyZznie watpliwoéci, a dopiero bedzie w leku!
Kobiety mniej sie wahaja, a wiec w tym sensie sg bardziej swobodne w odniesieniu do pragnienia. Ale przez to, ze
kobiety sa mniej chronione przed pragnieniem Innego, sq bardziej skonfrontowane z lekiem.

A teraz przejde do rozwigzania kwestii leku. Rozwigzanie spontaniczne - czesto stosowane przez
nie$wiadomo$¢ - to fobia. Przywoluje fobie takze dlatego, zeby wyjasni¢ w jaki sposob analiza wywoluje lek. Fobia
pokazuje nam, ze poprzez skupienie sie na jakim$ obiekcie, lek przeksztalca sie w strach, a strach dotyczy zawsze
czego$ okreslonego, czego$ co da sie nazwac i umiejscowié. W tym sensie pojawia sie fobia jako symptom, ktory —
paradoksalnie — daje podmiotowi punkt odniesienia. A wiec to rozwiazanie polega na tym, ze aby nie do$wiadczac
leku, wystarczy unikac tego okre$lonego obiektu. Daje nam to pojecie o funkcji symptomu w strukturze podmiotowe;.
Symptom trzyma lek na dystans. Tym samym w procesie psychoanalizy podmiotu pojawia sie pewna logika, ktéra idzie
w poprzek konstrukeji symptomu i zbliza podmiot do jadra pierwotnego leku.

Przejde teraz do zakonczenia, czyli do doSwiadczenia analizy, do tego dlaczego analiza wywoluje lek. Otoz
wywoluje ona lek, poniewaz doprowadza podmiot do konica pewnego doswiadczenia. Tym do$wiadczeniem jest koniec
balu maskowego Jest to moment kiedy opadaja maski i kiedy wida¢ prawdziwa twarz Innego, a my widzimy siebie w
caleJ swojej nagosci. Orlentujemy s1e; wtedy, w Jakl sposob cale nasze zachowanie bylo sposobem unikania pragnienia.
No i trzeba to pow1ed21ec wyraznle pragnienie przeszkadza. To nie jest spokojna niedziela w domu. Wlaénie to
pokazuje Lacan. Jedli lek i pragnienie sa dwiema stronami tej samej monety, to dlatego, ze obie wskazuja na pewne
realne, na to, co w danej osobie jest najbardziej jednostkowe.

A na sam koniec co$ o leku klinicysty. Jest to co$ dla tych wszystkich, ktorzy zajmujg sie aspektem klinicznym
dyskursu: dla psychologéw, psychiatrow, pracownikdéw socjalnych, etc. Dla Lacana lek klinicysty jest znakiem nadziei,
powiedzial on to wprost grupie psychiatrow w trakcie formacji analitycznej. Dlaczego lek klinicystow jest znakiem
nadziei? Dlatego, ze wtedy jesteSmy po stronie afektu, ktory nie zwodzi. Jest to znak przepowiadajacy, ze klinicyScie
zalezy. Lek klinicysty ma te sama strukture, co kazdy inny lek. Jest to lek osoby objetej pragnieniem Innego. Ale
jednoczeénie, zalekniony klinicysta pokazuje, ze jest co$, co nie wydarzylo sie po jego stronie odno$nie pragnienia. A
wiqc zwykle w analizie pacjent odczuwa lek, za$ analityk pokazuje pragnienie. Jesli to analityk odczuwa lqk to znaczy
ze pragnlenle jego paqenta wywo}uJe u niego lqk a wiec zachodzi tu odwrocenie: analityk staJe sie pacjentem.
Wyjasnijmy jeszcze, ze pragnienie analityka, to nie Jest pragnienie podmiotu. Kiedy analityk nie funkCJonuJe jako
analityk, jest podmiotem. A jako podmiot ma pragnienia. Czyli kiedy analityk dziala, jego pragnienie jako podmiotu
jest poza do$wiadczeniem analitycznym. A to, co wtedy dziala, to bardzo specyficzne pragnienie analityczne. Jest ono
specyficzne z dwoch powodoéw. Po pierwsze pragnienie analityka nie zalezy od nieSwiadomo$ci analityka. Nie jest to
pragnienie zwiazane z artykulacja znaczacych. Dlatego analityk znajduje sie w miejscu obiektu. Wchodzi w miejsce
obiektu-powodu pragnienia. W koncepcji Lacana wiec to, co wywoluje pragnienie, jest tym samym, co wywoluje lek.
Jest to obiekt, ktoremu Lacan w Seminarium X ,Lek”, nadal nazwe obiektu a. Drugi powdd, dla ktorego jest to
pragnienie specyficzne jest taki, ze zmierza ono do uzyskania réznicy absolutnej. Inaczej moéwiac, nie jest to
pragnienie, ktore da sie zaspokoi¢ jakim$ obiektem, tak jak kazde inne pragnienie. Jest to pragnienie, ktére sie
zadowala jedynie wytworzeniem tego, co stanowi najdalej idaca jednostkowo$é u analizanta. Lacan ustawia jako
ostateczny ten wlasnie punkt do$wiadczenia analitycznego, kiedy to lek przechodzi w pragnienia. Tym, co potwierdza
dzialanie psychoanalizy jest wlasnie wyleczenie sie z leku. Ale czy do wyleczenia sie z leku potrzeba analizy? W
dzisiejszym S$wiecie sg leki, religia, wszelkie formy terapii. Na czym wiec polegalaby specyfika analizy? Analiza jest
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jedynym remedium, ktére wplywa na przyczyne leku. A wiec analiza wytwarza efekt doktadnie w miejscu leku, a tym
efektem jest to dziwne pragnienie, ktére nie dotyczy obiektu i ktdre nie jest pragnieniem uznania. Jest to pragnienie,
ktére utrzymuje sie na glebokim, wewnetrznym przekonaniu, ze to, co kieruje nami w zyciu po analizie, nie znajduje
wsparcia w Innym, ale w nas samych. Zatem jest to pragnienie ktore orientuje mnie wobec dwoch istotnych kwestii:
wobec kwestii §mierci i wobec kwestii mojego bytu jako bytu uplciowionego, bytu majacego plec.

Pytania z sali:
1. Czy moglby pan polaczy¢ lek ze zjawiskiem acting-out, czy lek bierze w tym udzial?

Kiedy jesteSmy skonfrontowani z lekiem, to lek albo paralizuje, albo popycha do dzialania. Aby sie wydoby¢ z leku,
czasami idzie sie na skréty. Przywolalem wczeéniej kwestie wektora. Acting-out jest to przejécie do dzialania, ktore
antycypuje punkt koncowy tego wektora. W tym sensie jest to droga na skroty. A wiec zamiast dowiedzieé sie, jakie jest
pragnienie, ktére sie za tym kryje, podmiot idzie na skréty poprzez dzialanie. Lacan méwil, ze acting-out jest
pokazaniem prawdy. Podmiot pokazuje schemat pragnienia, ale robi co$ za wczesnie. Np. podmiot w analizie potrafi
powiedzie¢: acha, zrozumialem i skonczy¢ analize. A dzieje sie to za wczesénie.

2. Tytul wykladu jest taki, ze lek jest afektem, ktory nie zwodzi. Po wykladzie zdajemy juz sobie sprawe z tego,
jak wazny jest to afekt. Ale dlaczego mamy mySleé, ze inne afekty zwodza?

To, ze inne afekty zwodza, to jest teza Freuda, ktéra stale sie potwierdza. Za kazdym razem, kiedy jest sie pewnym tego,
czego sie doSwiadcza, okazuje sie, ze to nie jest do konca to. Teza Freuda sprowadza sie wiec do tego, ze wystepuje tu
przemieszczenie. Chodzi np. o sytuacje, kiedy do§wiadczamy smutku i mamy pewno$¢, z jakiego powodu odczuwamy
smutek. Do$wiadczenie analizy pokazuje przemieszczenie nie w tym, ze smutek nie istnieje - bo istnieje - ale w tym, co
jest jego powodem. To, co nas oszukuje, to s3 powody smutku. Albo wezmy milo§¢. Jedna moja analizantka byla
zawsze pewna, ze sie zakochala. Ale po jakim$ czasie byla rozczarowana. Potem przychodzila i znowu moéwita:
zakochalam sie i tym razem to jest to! To bylo zwodnicze, bo jak tylko stwierdzala, ze ,to jest to!”, okazywalo sie, ze to
nie bylo to. Lek daje do$wiadczenie pewno$ci w tym sensie, ze jesteSmy w stanie oniemienia i nie potrafimy wskazaé
jego powodu. A wiec zwodniczo$¢ nie dotyczy samego afektu, smutek to smutek, zakochanie to zakochanie. Zwodnicze
jest to, ze afekty te nie dotycza tego, co jest najbardziej intymnym punktem w podmiocie. Ale gdy kto§ doswiadcza
leku, to naprawde moéwi nam co$ o sobie samym. Co Pan o tym mysli? Czy to Pana przekonuje?

- Tak, to mnie przekonuje, ale odczuwajac lek — w Pana przykladzie tez to byto widoczne — watpimy; przeciez ta osoba
sie zastanawiala czemu jest w leku, skoro wszystko jest dobrze?

Kwestia watpliwo$ci, hm... Kiedy watpimy jesteSmy w wahaniu pomiedzy czyms$ i czym$ innym. Kiedy wahamy sie
pomiedzy a i b, to nie do$wiadczamy leku. Lek pojawia sie wtedy, kiedy wahanie sie zatrzymuje. To wida¢ w klinice
nerwicy obsesyjnej. Obsesyjny mysli, Zze uda mu sie chwyci¢ znaczacy, ktéry da mu pewnoéc. Przyklad: mezczyzna z
nerwicg obsesyjng, ktory jest w analizie, mowi, ze nie wie ktora z dwoch kobiet wybra¢. Robi wiec liste ich cech, bo
mySli, Ze to mu ulatwi wybor. Ze w wyniku poréwnania listy cech wybierze ktoras z pan. I jak dlugo sporzadza te listy
cech to nie jest w leku, bo jest w my$lach. Ten mezczyzna zaczal do§wiadczaé leku w analizie dopiero w dniu, kiedy
przerwalem sesje méwigc mu: mysli pan, ze to sie rozgrywa pomiedzy tymi dwiema? Spojrzal na mnie, jakbym sie
urwal z innej planety i chcial co$ powiedzieé, ale zakonczylem sesje. Byl w leku do kolejnego seansu, ale dzieki temu
zaczal myséle¢ o czyms$ innym niz o sporzadzaniu list.

3. Nie bardzo rozumiem Pana analize tej kobiety. Przeciez gdyby ona byla tak przerazona ta swoja
seksualnoécig, to nie rzucalaby sie w objecia coraz nowych kochankéow.

Bardzo ciekawe pytanie. To prawda, ze co$ jest na rzeczy. Doprecyzuje moze, ze chodzi tu o przypadek nerwicy
histerycznej. To jest klasyczne w psychoanalizie, wie to kazdy kto czytal przypadki opisane przez Freuda lub Lacana, ze
w histerii mamy do czynienia z trzymaniem sie z dala od seksualno$ci. We wszystkich przypadkach histerii opisanych
przez Freuda jest ta teza. Dlatego powiedzialem, ze chodzi o histeryczke nowoczesng. Ale nadal chcemy wiedzie¢ w
czym ona jest histeryczka, czyli: jako histeryczka w czym ona jest histeryczka freudowska, a w czym jest to histeryczka
nowoczesna. Racja, ze ona sie jawi jako kobieta wyzwolona seksualnie, ktéra moze uprawiac seks z kim chce. Ale - i jest
to uderzajace - Lacan dajac definicje histerii, idzie dokladnie w tym samym kierunku co Freud. Lacan moéwi np. ze
histeryczka robi strajk seksualno$ci. Daje to taki zabawny obraz, ze mezczyzni sa robotnikami i pracuja, a kobiety
strajkuja. A wiec rozumiemy, ze histerie charakteryzuje dystans do seksualnoéci. No wiec teraz sprobujmy zrozumieé
jak to sie ma do tego przypadku. Trzeba wiedzieé¢, ze w nowoczesnej histerii istnieje taki sposob trzymania mezczyzny
na dystans, ktoéry polega na dawaniu mu tego, czego on chce: chcesz seksu, dostaniesz seksu. Z tym, ze mnie - kobiety
histerycznej - to nie bedzie obchodzi¢. Ona moze przebiera¢ w kochankach, ale ona sie wylacza z tej relacji, daje swoje
cialo, ale jej w nim nie ma. A wiec ja podtrzymuje teze, ze moja pacjentka prowadzi strajk seksualnoSci. Ona nie
przyjmuje pozycji kobiety, ale przyjmuje taka pozycje, jaka mysli, ze przyjmuja mezczyzni wobec seksualnoSci. Tym
samym teren seksualnoSci nie jest dla niej obszarem leku, dlatego, ze ona sie tam nie znajduje jako podmiot. A jesli
chodzi o jej stosunek do mezczyzn w pracy, to tam ona deprecjonuje ich warto$é, a jednocze$nie zauwaza, ze w tej
pozycji jest co$ niesatysfakcjonujacego dla niej. I tu jest jej obszar leku. A wiec histeryczka wspolezesna nie odmawia
seksu, ale - tak jak histeryczka freudowska - nie jest w tej sytuacji seksualnej obecna.

4. Moje pytanie dotyczy leku na poczatku i na koncu analizy, a zwlaszcza tego momentu staniecia wobec
$mierci i bytu uplciowionego. To sa przeciez dwa pytania, z ktérymi sie przychodzi do analizy. Ale te dwa
pytania wydaja sie czym$ innym niz tamto pytanie: czego Inny chce ode mnie? Moze pan to skomentowacé i
powiedzieé¢ wiecej o réznicy w tych dwbch punktach?
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Tak, to jest dobre streszczenie, ze ostatecznie kwestia jest dlaczego w leku chodzi o $mier¢ i ple¢. Otéz dlatego, ze to sa
jedyne dwie kwestie na ktoére nie ma odpowiedzi podmiotowej na poziomie nie$wiadomym. Jest jedynie odpowiedz,
jaka kazdy moze indywidualnie sprébowa¢ znalez¢ na te dwa pytania. Zauwazyl to juz Freud, ze te dwa pytania s3
jednoczeénie fundamentalne i takie, na ktére w nie§wiadomym nie ma odpowiedzi. A wiec gdy sie moéwi ,struktura
podmiotu”, to chodzi o to, ze kazdy musi znalez¢ swoja wlasna réwnowage, swoje wlasne odpowiedzi na te
zagadnienia. Jesli odczuwa sie lek wobec pragnienia Innego, to dlatego, ze pragnienie Innego dotyka ktorego$ z tych
dwbch pytan, na ktére w nie$wiadomosci nie ma odpowiedzi. Poniewaz nie ma odpowiedzi, to pojawia sie lek. Bo
pragnienie Innego dotknelo w nas jakiego$ punktu, ktory nie jest rozwigzany. Tym samym, je$li w analizie znajdzie sie
odpowiedz na te dwa pytania, mozna stawi¢ czola pragnieniu Innego. To daje nam stabilno$¢.

5. A wiec do tego ja zadam pytanie uzupekiajace. Czy w takim razie mozemy powiedziec, ze kwestii §mierci i
kwestii plci nie mozna objaé fantazmatem?

Fantazmat jest naszg interpretacja pragnienia Innego. A wiec tak dlugo, jak on funkcjonuje jesteémy chronieni przed
pragnieniem Innego. Ale kiedy pragnienie Innego przekracza lub rozdziera ten fantazmat, to juz nie ma sie za czym
schronié. Nie ma sie na czym wesprze¢.

- Czyli nie mozna w fantazmacie znalez¢ odpowiedzi?
Fantazmat jest odpowiedzia, ale jesli nie dziala, trzeba szukaé innej odpowiedzi.

6. A wiec czy mozna powiedzie¢, ze lek dotyczy braku wiedzy w podmiocie. Ze lek jest powodowany przez
brak pomiedzy znaczacym S1i S2?

Tak, to prawda, ze lek odnosi sie do braku i wytwarza sie pomiedzy jednym a drugim znaczacym. Jakie to znaczace?
WeZmy przyklad mezczyzny, ktéry robil liste cech dwoch kobiet. Jego wahanie, to jest wlasnie wahanie pomiedzy
znaczacymi: kobieta A jako jeden znaczacy i kobieta B jako drugi znaczacy. Wahanie pozwala temu mezczyZnie uniknac
braku. A kiedy to wahanie sie zatrzymuje, powraca brak. Ale nie chodzi tu o kwestie braku wiedzy. Nie chodzi o wiedze
co ktora kobieta ma, a czego nie ma. Taka liste to on jest w stanie wyprodukowaé. Chodzi tu o brak dotyczacy
pragnienia. O to, ze temu mezczyznie brak pragnienia. A wiec lek jest pomiedzy kobieta A i kobieta B, w miejscu w
ktérym brakuje mu pragnienia do wybrania ktorej$ z nich. Kiedy wkracza sie w pragnienie nie jest sie ogarnietym
lekiem.

7. Dlaczego - paradoksalnie - w momencie, kiedy ludzie sie bogaca roénie ich lek zwigzany z tym bogactwem i
czy istnieje w tym zakresie jaka$ réznica pomiedzy podmiotem histerycznym i obsesyjnym?

Ma pan racje, ze bogaci odczuwaja wiecej le;ku Lek bogatego jest lelem wlaéciciela. Jak nie masz domu, nie le;kasz sie
o dom. Ale jak masz dom, to sie boisz, czy nie przyjda komunisci by ci ten dom zabraé. A wiec bogaci bardziej sie boja i
to jest lek przed kastraCJq, przed utrata obiektu. Kwestia kobiet i bogactwa jest cieckawa. Bogate kobiety w analizie
mowia oczywidcie w sposéb rézny, ale o czym one wszystkie marzg? Otéz kobieta bogata w analizie marzy o
mezczyznie, ktéry napisze dla niej wiersz.

oprac. Anna Wojakowska-Skiba



