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La inimputabilidad por trastorno mental: Un estudio de su determinacién
a partir de la racionalidad comunicativa y la teoria de sistemas

Resumen
Esta obra estudia el trastorno mental como circunstancia excluyente de responsa-
bilidad penal, para explicar por qué es tan dificil establecer la inimputabilidad por
trastorno mental, a quién corresponde esa decisién, cémo operan en ella el principio
in dubio pro reo'y la carga de la prueba. Asi, a lo largo de cinco capitulos reconstruye la
evolucién histérica de los métodos dominantes para su determinacién en el proceso
penal, se ocupa de explicar el método mixto como doctrina més aceptada actual-
mente, describe los procedimientos y criterios a los que la comunidad psiquidtrica
reconoce valor cientifico e introduce algunos elementos tomados de la teoria de
la accién comunicativa y de la teoria de los sistemas para abordar el estudio de la
determinacién de la inimputabilidad desde afuera del derecho y la psiquiatria. De
este modo, a partir de esos elementos, reconstruye el proceso de formacién de la
decision sobre la inimputabilidad por trastorno mental y explica cémo se relacio-
nan el sistema juridico y el sistema de salud, mediante una exposicién acerca de las

condiciones minimas que deberia tener un buen procedimiento enfocado en ello.

Pulabras clave: trastorno mental, inimputabilidad, teoria de los sistemas, sistema juridico.

Unimputability Due to Mental Disorder: A Study of its Determination
based on Communicative Rationality and Systems Theory

Abstract
This work examines mental disorder as a circumstance that excludes from criminal
responsibility, seeking to explain why it is so difficult to establish unimputability
due to mental disorder, who is responsible for making this decision, and how the
principle in dubio pro reo and the burden of proof are at work here. Thus, in five
chapters, the study reconstructs the historical evolution of dominant methods for its
determination in criminal process, explains the mixed method as the most accepted
doctrine at present, describes procedures and criteria recognized by the psychiatric
community to have scientific value, and, finally, introduces some elements taken
from the theory of communicative action and systems theory to address how to
determine unimputability from outside the law and psychiatry. Thus, based on these
elements, the work reconstructs the process of decision making on unimputability
due to mental disorder and explains how the legal and health systems are related,
through an analysis of the minimum conditions required for a good procedure

focused on this aspect.
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Prélogo

De todas las categorias de la teoria del delito la imputabilidad es, segura-
mente, aquella que los profesores de derecho penal explicamos con mayor
incomodidad en las sesiones de Parte General. Exponemos de modo gené-
rico que este elemento del delito estd ausente cuando el sujeto no alcanza
a comprender la ilicitud de su comportamiento o carece de la capacidad
para actuar conforme a dicha comprensién. A continuacién, subrayamos
que eso sucede en determinados casos de trastornos psiquicos profundos o
de graves intoxicaciones. Pero no logramos exponer con detalle a los estu-
diantes cudles son los efectos propios de tal o cual trastorno psiquico, o del
consumo de una u otra sustancia téxica. Mucho menos podemos precisar
en qué medida tales situaciones afectan la responsabilidad de un acusado.

En la practica estas mismas dificultades se les plantean, corregidas y
aumentadas, a los jueces penales, quienes estin obligados a pronunciarse
sobre la traduccién juridica —en la imposicién o no de una pena, asi como
en la medida de esta— que debe tener una determinada afectacion de las
capacidades psiquicas del acusado en el momento de cometer el delito.
La intervencién de especialistas en neuropsiquiatria es imprescindible, en
una primera fase del juicio de imputabilidad, para introducir al juez en el
marco empirico de lo que habré de ser su decisién final. En realidad, en
ningdn otro 4mbito de la teoria del delito es tan estrecha la colaboracién
entre juristas y médicos, ni tan necesario conseguir que exista una adecuada
comunicacién entre ambos. Pese a ello, parece que llega un momento en
que el juez tiene que asumir que el juicio de imputabilidad es un juicio
juridico-normativo —que adscribe responsabilidad—y que los psiquiatras
no pueden —no deben— salirse del dmbito empirico que define su com-
petencia. Las dificultades para el juez son especialmente evidentes cuando
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se encuentra ante informes periciales contradictorios. Pero aunque no sea
asi, resulta claro que solo el juez es responsable de imputar responsabilidad
—o0 no— a quien sufre un determinado trastorno mental.

La dificultad de la materia para cualquier jurista es, por tanto, evidente.
Tan evidente como la valentia intelectual del autor de la presente obra
—el Dr. Wilson Alejandro Martinez Sinchez— al decidir adentrarse en
el analisis de la inimputabilidad por trastorno mental. Ello adquiere todavia
mayor entidad si se tiene en cuenta cudl es su método. El Dr. Martinez
Sanchez advirtié que la discusién sobre la culpabilidad en derecho penal
tendia a enfrentar dos propuestas que hunden sus raices en conceptos fi-
loséficos y de teoria social muy diversos. Por un lado, la teoria de sistemas
con la consiguiente funcionalizacién del juicio de culpabilidad. Por otro,
la teoria de la racionalidad comunicativa y del consenso intersubjetivo,
que dan lugar a un concepto de culpabilidad deliberativa. Detrés de ellas
hay dos concepciones de la persona y de la sociedad: la primera, holista; la
segunda, individualista. La propuesta del autor de la obra es, pues, analizar
la interaccién del derecho y la medicina en el tratamiento del trastorno
mental de la mano del instrumental analitico que proporcionan ambas
perspectivas teoricas.

El enfoque de teoria social elegido por Wilson Martinez tiene espe-
cial sentido. Asi, una de las principales aportaciones del presente trabajo
radica en poner de relieve algo que es posible que pocos tengan presente.
A saber, que la base de lo que hoy denominamos juicio de imputabilidad
por trastorno mental ha ido cambiando a lo largo del tiempo en funcién
de cudl haya sido el paradigma de racionalidad imperante en la sociedad
en cada momento histérico. De momento, la cosa se halla mds o menos
asentada en el denominado método mixto (psicobiolégico-normativo)
dominante en la actualidad.

Con todo, la propia experiencia histérica nos demuestra que nada
garantiza que el actual estado de cosas vaya a perdurar indefinidamente.
Por un lado, es cierto que los constantes avances de las neurociencias
parecen apuntar a que en el futuro inmediato tenga un cardcter cada vez
mds determinante el aspecto bioldgico. Pero, por otro lado, tampoco cabe
descartar que las necesidades de prevencién general positiva redunden
—si no en la doctrina, al menos en la politica criminal prictica— en un
reforzamiento de perspectivas funcionalistas. En estas, las constataciones
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empiricas y sus derivaciones en términos de afectacién de la libertad del
acusado en el momento de los hechos ceden ante necesidades sociales
(reales o supuestas) de sancién.

La obra que tenemos el gusto de presentar tiene precisamente el mérito
de poner de manifiesto el cardcter relativo del concepto de imputabilidad
y su subordinacién a la configuracién de cada sociedad. Obviamente, la
duda que asaltara al lector cuando se sumerja en la extensa perspectiva
histérica que ocupa la primera parte del trabajo es la que surge ante cual-
quier construccién fuertemente funcionalista. A saber, si tal relativisimo
puede y debe encontrar, en un derecho penal que pretenda ser considerado
legitimo, algunos limites derivados de la propia naturaleza humana. El
tema antropolégico eterno que, de uno u otro modo, no puede ser obviado.

Mis alla de estas consideraciones de fundamentacién filoséfica, el
trabajo contiene también un diagnédstico de las debilidades del sistema
mixto actualmente imperante. En particular, trata los problemas de co-
municacién existentes entre juristas y psiquiatras, de la contaminacién
entre juicios en apariencia distintos, como el de responsabilidad y el de
peligrosidad, asi como de la vexata quaestio de si debe atribuirse al juicio
de imputabilidad un caricter adscriptivo o empirico. En tal sentido, el autor
procura ofrecer una explicacién sobre por qué es tan dificil determinar la
inimputabilidad por trastorno mental, a quién le corresponde esa decisién
o cémo operan en ella el principio in dubio pro reo 'y la carga de la prueba.
Ademis, aflade una propuesta propia acerca de las condiciones minimas
que deberia tener un buen procedimiento para la determinacién de la
inimputabilidad por trastorno mental. Como el lector podrd comprobar,
se trata de un texto densamente argumentado, muy coherente y con unas
ideas propias sumamente originales.

La obra que aqui prologamos se corresponde, con las debidas actuali-
zaciones, con el texto de la tesis doctoral que nuestro muy estimado Wilson
defendié en la Universitat Pompeu Fabra en el 2009, hace exactamente
diez afos. Quienes suscribimos este prélogo damos fe —como directo-
res de aquella tesis— del incansable esfuerzo del autor, en Barcelona, en
Bogotd y en Friburgo, donde investigé en el Instituto de Derecho Penal
y Procesal Penal, que dirige el profesor Walter Perron. Tras regresar a
Colombia las circunstancias familiares y personales impidieron al autor
dar al texto el ultimo empujén para su publicacién y la aparicién de este
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libro se fue aplazando. Entre tanto, el Dr. Martinez se ha convertido en
uno de los principales especialistas internacionales en temas que nada
tienen que ver con el que nos ocupa, como el lavado y el decomiso de
activos con origen delictivo o la inteligencia financiera. Pero ha conti-
nuado vinculado académicamente con su a/ma mater la Universidad del
Rosario, sin duda una de las Facultades de Derecho de mayor prestigio no
solo en Colombia, sino en toda América. Por todo ello, es para nosotros
una alegria poder celebrar con la comunidad juridica colombiana que
estas pdginas vean por fin la luz. Es seguro que en ellas se encuentra una
contribucién esencial al debate académico y prictico. Nunca es tarde si
la dicha es buena, querido Wilson.

Jests-Maria Silva Sinchez

Ramoén Ragués i Valles
Sant Cugat del Valleés (Barcelona), a 10 de octubre de 2019
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Nota del autor

En nuestra tradicién juridica, la inimputabilidad por trastorno mental ha
sido siempre un tema de enorme dificultad, porque depende de estados
psiquicos a los que no tenemos acceso directo mediante evidencia empirica.
Muchos estudios se ocupan de esta materia desde una perspectiva emi-
nentemente juridica, y la mayoria de ellos se concentran en la definicién
misma de imputabilidad como estrategia para encontrar la solucién al
problema de su determinacién judicial. Otros estudios abordan el problema
desde el punto de vista psiquidtrico, esperando que una contribucién al
mejoramiento de los métodos y criterios de diagnéstico pueda ofrecer una
respuesta a la dificultad para determinar la imputabilidad en el proceso
penal. En cualquiera de los dos casos, la estrategia utilizada para el estudio
de esta materia aborda el problema desde adentro de alguna de estas dis-
ciplinas. Incluso los pocos estudios que adoptan una postura integradora
se limitan a ofrecer un intento de articulacién de estrategias médicas y
juridicas sin salirse de estas disciplinas, por no que al final tampoco logran
sustraerse a la perspectiva interna del problema.

Este trabajo tiene como objetivo ofrecer un horizonte de investigacién
diferente para el problema de la determinacién de la inimputabilidad por
trastorno mental. La perspectiva desde la cual se aborda aqui el estudio de
esta materia es externa. Para ello se adopta un punto de vista que permite
observar la sociedad de forma total, determinar la funcién que cumplen en
ella el derecho y la medicina y estudiar la manera en que estas disciplinas
se relacionan no solo en general, sino especialmente en el marco de un
proceso judicial. Este punto de vista se adquiere con ayuda de elementos
tomados de algunas de las mas importantes teorias sociolégicas modernas:
la teoria de la accién comunicativa y la teoria de los sistemas sociales.
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La teoria de la accién comunicativa permite perfilar la racionalidad
judicial como una racionalidad comunicativa, y de esa forma es posible
aproximarse a la decisién sobre la imputabilidad como un juicio de tipo
adscriptivo. La teoria de los sistemas sociales contribuye, por su parte, a
entender el derecho y la medicina como subsistemas del sistema social,
con lo cual es posible explicar la relacién entre el derecho y la psiquiatria
en términos de la relacién entre el subsistema juridico y el subsistema de
salud. Al final, los elementos tomados de una y otra teoria ofrecen una
comprensién diferente de la decisién sobre la imputabilidad, y hacen
posible definir la forma y el alcance de la contribucién de la psiquiatria
en esa materia.

Este trabajo, obviamente, no agota la discusién sobre el tema. Solo
muestra un camino diferente, mediante la presentaciéon de una estrategia
que se vale de elementos que estin desde hace algin tiempo a nuestra
disposicién en la teoria sociolégica. Por esta razén, las conclusiones
contenidas en este trabajo no solo pueden, sino que deben ser revisadas
en el futuro, a través de una investigacién que incorpore otros elementos
tomados principalmente de la epistemologia y la teoria de la argumenta-
cién. Por ejemplo, este trabajo debe ser complementado con los estudios
epistemolégicos en materia de juicios adscriptivos y con elementos de la
teoria de la argumentacién en el campo de la fundamentacién racional
de las decisiones judiciales.

Para terminar, es importante agradecer a las personas sin cuya apor-
tacién este libro no habria sido posible:

En primer lugar, al Dr. Jesis-Maria Silva Sdnchez, quien al comienzo
de esta investigacion me ofrecié importantes consejos para delimitar el
tema y orientar el trabajo; mis tarde, me motivo y apoyé para realizar
la estancia de investigacién en Alemania, que me permitié obtener mds
bibliografia y nuevas perspectivas, y, finalmente, realiz6 acertadas observa-
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Capitulo 1
Aproximaci(’)n histérica

Una teoria acerca de la manera en que podrian resolverse algunos de los
problemas relacionados con la determinacién de la inimputabilidad por
trastorno mental requiere, previamente, una comprensién adecuada del
estado actual del método vigente. Para entender adecuadamente el método
vigente para la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental
no basta una reconstruccién a partir de las técnicas y procedimientos al
uso. Ademds, es necesario tomar en consideracién el proceso histérico a
través del cual este método ha llegado a adquirir la forma que tiene hoy
y, por esa razon, es indispensable aproximarse a su estudio mediante una
revisién de su proceso de evolucién. En este primer capitulo se intenta
reconstruir en sus trazos mds fundamentales el proceso de evolucién
histérica del método para la determinacién de la inimputabilidad por
trastorno mental, desde el nacimiento de las primeras formas racionales
de procesamiento judicial hasta el surgimiento de la pericia médica como
manera de determinacién del estado mental del procesado utilizada hasta
nuestros dias. Lo anterior, no sin antes advertir que la reconstruccién que
se presenta a continuacién no es el resultado de una investigacion llevada
a cabo a partir del hallazgo y estudio de evidencia histérica, sino que es
el producto de una lectura conjunta e integrada de la literatura mds im-
portante disponible en materia de historia de la psiquiatria, historia de la
enfermedad mental e historia del derecho.



La inimputabilidad por trastorno mental

1. El preludio de la preocupaciéon
por la capacidad mental del infractor
Durante la Alta Edad Media, la locura mantuvo un cardcter que la identi-
ficaba como una entidad mdgica que habitaba este mundo y cuya existencia
tenia el propésito divino de permitir la redencién mediante el ejercicio
de la caridad, por parte de quienes la practicaban en la persona del insen-
sato.! Durante esta época, la locura fue reducida por una visién cdsmica,?
totalmente mistica y profundamente religiosa, la cual le proporcionaba
ese elemento trdgico que la comprendia no como algo interno que deter-
mina al hombre, sino como algo externo que lo posee. La influencia del
maniqueismo,® debido en parte a la incorporacién que de algunas de sus
creencias se habia producido en el cristianismo —gracias, entre otras, a la
obra de san Agustin de Hipona—, desplazé la conciencia bioorgédnica
de la demencia que habia existido en la Antigiiedad y acentud, durante toda
la Edad Media, la idea demonolégica de que la locura era consecuencia
de la posesién que sobre el alma del sujeto ejercian fuerzas diabélicas.*
Ala caida del Imperio romano, todos los conocimientos sobre la enaje-
nacién mental acumulados durante casi 1500 afios de historia médica, desde
Esculapio® hasta Galeno, fueron depositados en los monasterios europeos
y enterrados sobre el dogmatismo cristiano de la Iglesia catélica. De no
haber sido porque “durante los primeros afios de la era cristiana, cuando el
mundo occidental se enfrentaba a las hordas barbaras, el Imperio bizantino
tue el depositario de la herencia grecorromana, tanto en medicina como en
otros campos culturales”,® tal vez los importantes aportes de Hipdcrates

! Cfr. FOUCAULT, La historia... vol. 1, pp. 148 y ss.

2 Laexpresion es de Foucault, para caracterizar su visién de la locura en la Edad Media. Cfr.

FOUCAULT, La historia... vol. 1.

3 Doctrina de origen persa fundada sobre la creencia en el dualismo entre el bien, asociado

a todo lo divino y espiritual, y el mal, vinculado a lo terrenal y corpéreo.

+ ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...,p.77.

> Divinidad griega que ya aparece mencionada en los hexdmetros de Homero en el afio

1000 a. C., y que al parecer se trataba de un ser humano deificado, a cuyo culto se destinaron
innumerables templos a lo largo de toda Grecia, identificados con su simbolo: un bastén con una
serpiente enrollada (simbolo actual de la profesién médica). Al parecer trataba a los enfermos, y
entre cllos a los enajenados mentales, mediante tratamientos a base del suefio. Su influencia se

extendi6 hasta los siglos VIIy VI a. C.
¢ ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 86.
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o de Pitdgoras, entre muchos otros autores cldsicos que abordaron el estudio
de la enajenacién mental, habrian desaparecido para siempre.

Durante los casi diez siglos que tardé el redescubrimiento del legado
clasico que custodiaba el Imperio bizantino, la Iglesia catélica no solo
mantuvo la religién como el centro de gravedad de la cultura, sino que,
ademads, al arrogarse la custodia de la herencia médica grecolatina, ter-
miné confiscando la competencia de sanar el cuerpo y el alma de todos
sus fieles, lo que con el tiempo, y ante el crecimiento de la economia de la
caridad que se impulsaba a causa de las innumerables pestes que asolaron
Europa, dio lugar a la construccién de los primeros hospitales: Lyon, en
542; Hotel-Dieu, en 652,y Santa Maria de la Scalla (Siena), en 898.7 En
estos centros de misericordia, que estaban principalmente destinados a
los enfermos del cuerpo y no alos perturbados mentales, la “psiquiatria de
la Edad Media apenas puede diferenciarse de la demonologia primitivay
el tratamiento mental era sinénimo de exorcismo”.® Situacién que parece
obedecer, en gran parte, a que la creencia en explicaciones sobrenaturales
para la demencia avivé la idea de que, mientras los padecimientos del
cuerpo podian atenderse con la medicina, las enfermedades del alma solo
eran remediables desde la fe.’

Del estudio de la locura se ocupé entonces una teologia que, tras
considerar al hombre como el centro del universo, asumié que “si una
persona estaba sana era porque asi lo habia dispuesto el cielo, y si estaba
afectada de locura era porque alguna fuerza externa, algin cuerpo celeste
debian haberle afectado”.!® De alli que no sea dificil entender por qué
existia la creencia de que la perturbacién mental se debia al influjo de la
luna: astro que aparecia en la oscuridad de la noche, o sea, en un teatro al
que se asociaban fuerzas del mal, y del cual proviene el origen etimolégico
del término /undtico.'!

En medio de esta sensibilidad que encontraba en la locura una explica-
cién profundamente religiosa, tuvo vigencia un derecho germano antiguo

7 Ibid.,p.87.
S Ibid.,p.77.
° Ibid., p.93.
10 Ipid.
" Ipid,
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para el que el objeto fundamental de la prueba judicial no era el diagnéstico
efectivo del estado mental del procesado, sino la determinacién de la razdn
y del derecho ala composicion'? que le asistia al ofendido.”® Es apenas com-
prensible que en un momento de la historia en el que la estructura juridica
predominante no “opone la guerra a la justicia, no identifica la justicia y la
paz, sino, por el contrario, supone que el derecho es una forma singulary

reglamentada de conducir la guerra entre los individuos y de encadenar los

actos de venganza”,'* el interés por la determinacién judicial de la locura

sea casi inexistente, concentrdndose la atencién en los mecanismos por

medio de los cuales el causante de la ofensa, o su familia, podia rescatar

la paz ofreciendo satisfaccion a su adversario.’

12 El derecho de “composicion” (Suhnevertrag) era el derecho de enmienda o reparacién, no
necesariamente econémico, del que gozaba un ofendido, y cuya existencia debia probar en un pro-

ceso judicial. Cfr. MAIER, Derecho procesal..., p. 24.

13 “En la Edad Media se pasa de un tribunal 4rbitro (al que se recurria por consentimiento
mutuo para poner fin a un litigio o una guerra privada, y que no era en modo alguno un organis-
mo permanente de poder) a un conjunto de instituciones estables, especificas, que intervienen
de forma autoritaria y dependiendo del poder politico (o en todo caso controladas por él). Esta
transformacién se apoya en dos procesos. El primero ha sido la fiscalizacién de la justicia: a tra-
vés del juego de multas, confiscaciones, embargos, costas, gratificaciones de todo tipo, ejecutar
justicia producia beneficios; después de la desmembracién del Estado Carolingio, la justicia se ha
convertido, en manos de los sefiores, no solo en un instrumento de apropiacién, en un instrumen-
to de coaccidn, sino también, y muy directamente en una fuente de ingresos; producia una renta
paralela a la renta fiscal, o mds bien una renta que formaba parte de la renta feudal. Las justicias
eran riquezas, eran propiedades. Las justicias producian bienes intercambiables, que circulaban,
que se vendian o que se heredaban, con los feudos o a veces independientemente. Las justicias
formaban parte de la circulacién de las riquezas y del sistema de contribuciones feudales. Para los
que las posefan, constituia un derecho (junto con la primicia, manos muertas, el diezmo, las tasas,
obligaciones serviles, etc.); para los justiciables adoptaba la forma de una renta no regular, pero a
la que en ciertos casos era necesario plegarse. El funcionamiento arcaico de la justicia se invierte:
parece que mds antiguamente la justicia era un derecho por parte de los justiciables (derecho de pedir
justicia silo consideran conveniente),y un deber para los drbitros (obligacién de poner en préctica
su prestigio, su autoridad, su sapiencia, su poder politico-religioso). A pesar de esto se convertird
en derecho (lucrativo) para el poder, obligacién (costosa) para los subordinados. Se percibe aqui el
entrecruzamiento con el segundo proceso mencionado antes: la ligazon creciente entre la justicia

y la fuerza armada”. FOUCAULT (Microfisica. .., p. 48).
4 FOUCAULT, La verdad y las..., p. 66.

15 Cfr.JESCHECK (Tratado... § 10,1) quien expresa que, durante este periodo, “La natura-
leza y gravedad del delito se determinaba en principio por su resultado externo”. En este mismo

sentido, FOUCAULT, La verdad y las..., p. 77.
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Para comprender este punto tal vez sea ttil recordar que las costumbres
judiciales del derecho germano antiguo, recopiladas en su mayoria en las
Leges Barbarorum'® —principalmente en la Lex Salica del siglo VI— que
sirvieron de fuente juridica escrita a los imperios merovingio y carolingio,
no se irguieron sobre la racionalidad de la falta y el castigo, sino sobre la
dualidad del dafio y la reparacion; de la ofensa y la venganza.'” Se trataba
de un modelo en el que la prueba judicial no consistia en un procedimiento
para el establecimiento de la verdad, sino en una suerte de ordalias, juicios de
Dios o duelos rituales, en virtud de los cuales el vencedor se hacia acreedor a
la razdn 'y con ello al derecho a la compensacion del dafio o de la ofensa.’®
En muchas ocasiones, la prueba relacionada con las ofensas producidas
por los enajenados, los menores o las mujeres, “solo se trataba de un juego
verbal” en el que el procesado era sustituido por otra persona, quien en su
lugar era capaz de pronunciar las férmulas sacramentales necesarias para
su defensa.’ Frente a tales conflictos, como ante muchos otros, la funcién
del juez era la de un arbitro, esto es, “solo se le pedia al mds poderoso o a
aquel que ejercia la soberania en funcién de sus poderes politicos, magicos
y religiosos que comprobase la regularidad del procedimiento y no que
hiciese justicia”.?

En realidad, no era sustancialmente importante determinar si el
causante de la ofensa era loco, nifio o mujer, pues en general la preocu-
pacién consistia en establecer si existia el derecho a la composicion. A tal
propésito, lo tnico verdaderamente relevante era la prueba para precisar
cudl de las partes era poseedora de la razdn, efecto para el cual se apelaba
a la “sentencia condicional del Tribunal (bedingtes Urteil), que establecia
por una parte quién y cémo debia probar segtin la apreciacién del derecho

1 Cfr. JESCHECK, Tratado... § 10,11.

17 Sin perjuicio de ello, “casos de graves infracciones de deberes comunitarios (traicién en la
guerra, desercion, cobardia ante el enemigo, delitos religiosos) parece que existia ya en el periodo

germdnico la pena publica” (JESCHECK, Tratado... § 10,1).

18 “La prueba no tiene una funcion apoféintica, no designa, manifiesta o hace aparecer la
verdad, es un operador de derecho y no un operador apofintico” (FOUCAULT, La verdad y las. ..,
p- 72). Se trata de un concepto de prueba que no es sinénimo de “medio de indagacién” o “eviden-
cia’, sino que es préximo a conceptos como refo, test 0 examen.

Y Cfr. FOUCAULT, La verdad y las. .., p. 69.
2 Ibid., p.75.
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de cada parte hasta el momento y, por la otra, el resultado que arrojaria el
pleito si tenia éxito o fracasaba la prueba pedida”.?!

La demanda social de reaccién frente a la locura no fue, sin embargo,
uniforme, con todo y que de cara a la existencia de responsabilidad juri-
dica poco o nada importaba el estado de alienacién del individuo. Por no
conferirles personalidad juridica, en la mayoria de los casos el derecho
germano ni siquiera aludia a la responsabilidad propia de los locos, y por
ello sus acciones podian ser susceptibles de diferentes tratamientos* en
tuncién del grado de afeccién mental:

* Enrelacién con los insensatos mds leves, el agente “estaba obligado
a abandonar el lugar tras su curacién, o quedaba libre de respon-
sabilidad pero el ofendido, o en su caso, su familia o clan, podian
matarlo impunemente”.? Frente a ellos, parece que durante esta
etapa también “se mantiene la responsabilidad de la persona encar-
gada de su custodia, o se permite la imposicién de penas distintas
de la muerte, aunque en ocasiones también esta tiene lugar”.?*

* A diferencia de estos, los locos furiosos, aquellos que despertaban
el escindalo y el miedo en la comunidad, y que por vivir en medio
de profundas alucinaciones no reflejaban el mas minimo asomo de
sensatez, eran reducidos a la categoria de animales. A ellos el
imaginario colectivo los entendia como victimas miserables y
desdichadas de una metamorfosis causada por “potencias inferna-
les” o por la “alquimia diabélica”,? la cual los habia transformado

2 MAIER, Derecho procesal..., p. 25.

22 En una época en la que “Toda infraccién era considerada como un quebranto a la paz
(Freidensbruch) comunitaria” (MAIER, Derecho procesal..., p. 24), el tratamiento del loco que
delinquia no se apartaba sustancialmente del tratamiento que recibian los criminales ordinarios:
“Aun cuando un nimero pequefio de infracciones, las mds graves, traia como consecuencia la
pérdida de la paz en un sentido absoluto, quedando el infractor a merced de cualquier integrante
de la comunidad que tenfa derecho a perseguirlo hasta matarlo (pérdida total de su personalidad
juridica), la regla general (Sippe) o tribu, rasgo distintivo del Derecho germano antiguo, segin ya
lo advertimos, lo que implicaba solo una pérdida limitada de la proteccién comunitaria, de la paz
o de su personalidad juridica”. I4id.

% MARTINEZ GARAY, Aproximacion bistérica...,p. 43.
2 Ibid., p. 4.
% Las expresiones encomilladas son autoria de FOUCAULT, La bistoria...,vol. 1, p. 228.
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en animales rabiosos que debian cazarse, o reducirse al encierro,
como cualquiera otro de semejante naturaleza.

Esta actitud frente alalocura, y concretamente frente a sus formas mds
severas, dio lugar a pricticas como la exhibicién publica de los dementes,
la cual se extendié durante toda la Edad Media y la época clésica, hasta el
siglo XIX. Segtin afirman los estudiosos del tema, la exhibicién de los locos
alcanz6 connotaciones circenses —incluso con la realizacién de suertes y
acrobacias para las que eran adiestrados los dementes— y su ejecucién se
tradujo en una significativa fuente de ingresos para sus guardianes.?® Al
parecer, en “algunos de los Narrtiirmer de Alemania, habia ventanas con
rejas, que permitian observar desde el exterior a los locos que estaban alli
encadenados. Eran también un espectdculo en las puertas de las ciudades.
[...] En Francia, el paseo a Bicétre y el especticulo de los grandes insen-
satos fue una de las distracciones dominicales de los burgueses de la rive
gauche hasta la época de la Revolucién”.?’

Aunque el tratamiento social de la locura no cambiaria hasta la llegada
del siglo XIX, transformaciones culturales posteriores llevaron a que esta
particular apatia frente a la determinacién judicial del estado mental del
procesado fuera gradualmente sustituida a lo largo de un lento proceso que
se extendié durante varios siglos: desde el siglo XII, aproximadamente a
partir del momento en que Inocencio II, fundado en la herencia del de-
recho romano imperial de la dltima época, modifica totalmente las formas
del derecho canénico introduciendo la inquisicién”,® hasta el siglo XV
con el advenimiento definitivo de la época cldsica.?’

% Segun sefiala FOUCAULT (La historia..., vol. 1, p. 229), la visita a los locos de Bicétre
costaba un ochavo, y los ingresos del Hépital de Bethlehem por este concepto, luego de casi 96.000
visitas durante 1815, ascendian a 400 libras.

27 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 228.
8 MAIER, Derecho procesal..., p. 56.
2 Cfr. FOUCAULT, La bistoria...,vol. 1, pp. 196 y ss.
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2. El renacimiento de la preocupaciéon

por la determinacién judicial de lalocura

La inusitada indiferencia con que la Edad Media, al menos en su primera
parte, encaré la determinacién judicial de la locura terminara gradualmente
con el acompasamiento, en el siglo XII, de tres elementos que transformardn
hasta nuestros dias los pilares sobre los cuales se elabora el derecho penal:
en primer término, el fenémeno de la recepcién del derecho romano de la
ultima época imperial; en segundo lugar, la instalacién definitiva y oficial
del método inquisitivo de procesamiento criminal; y, por dltimo, el surgi-
miento de la falta, concretada en el concepto de crimen de lesa majestad,®
como centro de gravedad del derecho penal.

En medio de la sociedad feudal de la segunda mitad del siglo XII
tuvo lugar un lento y largo proceso por medio del cual empezaron a
desdoblarse las primeras grandes monarquias medievales.?! Estas formas
embrionarias de Estado se elevaron sobre la base de un proceso median-
te el cual el derecho recuperd, fusiond y asumié como suyas antiguas
formas juridicas heredadas tanto del derecho romano imperial como de
la administracién fiscal del Imperio carolingio y de los procedimientos
seudojudiciales del control eclesidstico de la moral.** Como producto de
la eclosién de estos diferentes modelos juridicos surge en el siglo XII la
inquisitio: figura que en ese lento proceso de reelaboracién del derecho
se introdujo en la prictica judicial como instrumento de concentracién
de poder y como manifestacién de una nueva forma de racionalidad que
empezaba a gestarse.’

Entre sus antecedentes conocidos, los Domesday Books utilizados
durante el Imperio carolingio nos informan de la aplicacién del método
inquisitivo para llevar a cabo exhaustivas investigaciones administrativas

30 BOVINO, Victima y derecho penal, p. 2.
31 Cfr. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 75.

32 “La inquisitio en el dmbito procesal (y como método de conocimiento) se instalé primero
con la burocratizacién de la Iglesia, y cuando esta se jerarquizé como consecuencia de su roma-
nizacién; en los siglos posteriores fue acentuando la autoridad de la burocracia respecto del resto
de los creyentes, hasta culminar con el apoderamiento total del saber —y del poder— por parte de
la misma, que ejercia controlando cualquier heterodoxia (herejia) mediante el Santo Oficio”.

ZAFFARONI, ALAGIA y SLOKAR, Manual de derecho penal... §19,1, 3.
3% Cfr. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 78.



Aproximacién histérica

sobre temas de impuestos, de foro o de propiedad. Como prictica judicial,
la inquisitio también habia sido puntualmente utilizada a partir de 1096
por Guillermo el Conquistador, en orden a solucionar los litigios —en su
mayoria relativos a la propiedad de los bienes— que impedian la integracién
definitiva de los invasores normandos con la poblacién anglosajona que
habitaba lo que hoy es Inglaterra.’* De ella también se habria valido la
Iglesia catdlica® durante los imperios merovingio y carolingio, principal-
mente para ejercer un control de la fe a través de una “visita que, segtn los
estatutos, debia realizar el obispo por las distintas comarcas de su didcesis
y que las grandes 6rdenes mondsticas retomaron poco después”,*® y cuyo
propésito era el de averiguar qué faltas se habian cometido durante la
ausencia del visitador, cudl era su naturaleza y quién el autor.’” M4s aun,
la inquisicién parece haber sido el método oficialmente utilizado por la
Iglesia para la persecucién de los citaros, tras la instauracién del Santo
Oficio, en 1215.38

Sin embargo, la inquisitio se impone en la Europa de la Baja Edad
Media, después de haber sobrevivido como un método marginal, solo gra-
cias a sus cualidades como “técnica de administracién”, como “modalidad
de gestién”; en definitiva, gracias a los beneficios que proporcionaba a la
emergente monarquia como “manera de ejercer el poder”.* Aun cuando
es incontestable que fue impuesto por una coyuntura en la que se reque-
ria un orden juridico que favoreciera los intereses de un poder sélido y
centralizado como el del Imperio romano, la inquisitio es sobre todo un
método de indagacién judicial que nace como respuesta al renacimiento de
la preocupacién por la verdad histérica que se introdujo a consecuencia
de la Recepcion,y que a posteriori restableceria, de forma lenta y gradual,
el imperio de la razén sobre el misticismo.

3% Se traté de una “enorme indagacién sobre el estado de las propiedades, la situacion de los
impuestos, el sistema de foros etc.”. FOUCAULT, La verdad y las...,p. 79.

3 Institucién que “se convirtié en los siglos X, XI y XII, en el dnico cuerpo econémico [y]

politico coherente de Europa”. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 81.

% Ibid., p. 80.

37 Se trata de la institucién conocida como wisitatio.

38 ZAFFARONI, ALAGIA y SLOKAR, Manual de derecho penal... §19,1, 3.

39

Las expresiones entre comillas pertenecen a FOUCAULT, La verdad y las..., p. 83.
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En su ambicién de concentrar el poder absoluto, las nacientes mo-
narquias vieron en la reforma del ya para entonces desacreditado proce-
dimiento judicial del derecho germano, el cual era percibido por las masas
como un sistema injusto, arbitrario y opresor, un mecanismo eficaz para
concentrar el poder jurisdiccional y debilitar los dominios locales de los
sefiores feudales.*” La mejor alternativa a este antiguo sistema procesal
era el decantado derecho romano de los ultimos siglos del Imperio, el
cual no solo estaba documentado, sino que ademds era perfectamente
compatible con el proyecto de Estado absolutista que aspiraba realizar la
monarquia de la época.*! Para entonces, el antiguo derecho romano imperial
de fines del siglo IV y principios del siglo V era escasamente conocido,
principalmente gracias al Corpus Juris Civilis introducido por Justiniano
de Constantinopla, obra que se habia conservado en los archivos de las
universidades italianas, particularmente en algunas facultades de derecho
como la de Bolonia,* y cuyo estudio se intensificé a partir del siglo XII

40 MAIER (Derecho procesal...vol. B, p. 55) explica: “En efecto, lo que hoy conocemos como
garantias individuales para cualquier habitante, fundadas en la igualdad de todos ante la ley, que
reconoce sus primeras formulaciones en el derecho feudal, eran entonces privilegios de la juris-
diccién feudal que abarcaban unos pocos y sometian a muchos bajo su dominio. Por lo demis, el
combate judicial —duelo—, que pretendia iluminar la razén por la via de la exaltacién de la fuerza
fisica, bien pronto reemplazado por el privilegio de designar un representante que combatiera en
lugar del interesado, terminé entendido como una forma de oprimir a los débiles y superado por
la investigacién historica, idea superior que representé un intento verdadero de racionalizar el
litigio. La iglesia fue asi, presupuesto que ella conservo la racionalidad del Derecho romano y un
espiritu de liberacién y renovacién social, el ‘mejor asilo’ para los oprimidos”.

4 “Entre los siglos V y X de nuestra era se produjeron penetraciones, roces y conflictos entre
ambos sistemas de derecho [se refiere al derecho romano y al derecho germano]. Cada vez que sobre
las ruinas del Imperio romano comienza a esbozarse un Estado, y empieza a nacer una estructura
estatal, el Derecho Romano, viejo derecho de Estado, se revitaliza. Fue asi que en los reinos me-
rovingios, sobre todo en la época del Imperio carolingio, el derecho romano se impuso al derecho
germdnico. Por otro lado, cada vez que se disuelven esos embriones o lineamientos de Estado, el
Derecho Germinico reaparece. Cuando se desmorona el Imperio carolingio en el siglo X, triunfa
el Derecho Germainico y el Derecho Romano cae en el olvido, permaneciendo asi durante varios
siglos hasta que renace a finales del siglo XII 'y en el curso del XIII”. FOUCAULT, La verdad y
las...,p. 68.

42 “El Corpus iuris civilis fue recibido en Occidente como consecuencia de las conquistas de
Justiniano en Africa, Italia y parte de Espafia. En Italia, logré introducirlo por la Pragmética sanc-
tio pro petitione Virgilii en el afio 554. La Instituta ya fue glosada en Turin en tiempos del mismo
Justiniano, a la que siguieron otras glosas anteriores a la escuela bolofiesa, y fue copiada, al menos

en Verona, durante el siglo IX”. VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 204.
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gracias a los aportes de los glosadores® (1100-1250) y los posglosadores
(1250-1450).* De esta forma, aproximadamente durante tres centurias,
entre los siglos XIII y XV, “la lucha entre el sefiorio local, feudal, y el
poder central, real, se traduce como el avasallamiento del derecho local,
foral, germano, con fuente en la tradicién popular, por el derecho romano
(imperial)-canénico, derecho culto que se habia conservado en Europa
continental en las universidades”.*

Un balance histérico de los acontecimientos permite concluir que,
en lo sustancial, la adopcién formal del método inquisitivo supone un
momento fundamental en el trdnsito hacia modelos racionales de pro-
cesamiento criminal, en tanto que se traduce, ni mds ni menos, como el
instante en el que “el combate judicial de los germanos, que caracterizaba
su procedimiento probatorio, abre paso, conforme a la herencia romana, a
la bisqueda de la verdad histérica, en procura de que cada pecador expie
su pecado”.* Pero ademads ha de aclararse que no se trata en modo alguno
de la busqueda de una verdad cuyo contenido pueda siquiera compararse
con el nuestro, cuando quiera que la sociedad de los siglos XI y XII si bien
se habia articulado de una manera mds sélida y compleja, seguia en gran
parte cubierta por el revestimiento dogmatico del cristianismo catélico,
el cual “pretendia no solo ser la inica y verdadera fe, sino asi mismo la
base exclusiva y determinante del conocimiento y la accién humanos”.*’

Este transito desde el modelo judicial germano de la compositio, en el
que el estado mental del infractor no es juridicamente relevante de cara
al establecimiento de la responsabilidad, hacia otro en el que su determina-
cién judicial es sustancialmente determinante, no se produce sin embargo
instantdneamente, sino que es el producto de un largo proceso que duraria
aproximadamente tres siglos. Es importante tomar en consideracién que la
lentitud en la adopcién de una forma de determinacién judicial de la locura
fue consecuencia de que las “oposiciones y resistencias a esta extensién
del derecho romano abundaron, sobre todo por parte de los defensores

# ZORRAQUIN, Historia del derecho. .., p.53.

# TESCHECK, Tratado... § 10,1V.

% MAIER, Derecho procesal..., p.53.

% Ipid, p.57.

47 TENENTI, La formacion del mundo moderno, p. 83.
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del derecho consuetudinario”.*® Muy pronto los estamentos locales se
percataron de que la implementacién del derecho romano significaria el
fin de sus privilegios y en un intento por detener “los esfuerzos centrali-
zadores tendientes a la aplicacién de normas mds uniformes, provocaron
levantamientos armados de poblaciones que no quisieron renunciar a sus
costumbres ancestrales y a sus antiguas libertades”.*’

Reconstruido con rigor, el fenémeno de la Recepcién avanzé solo en
funcién de los progresos que, a su vez, obtenia la monarquia en su proceso
de concentracién del poder jurisdiccional, lo que ocurria a medida que
tenfa lugar la creacién de tribunales regios en las diferentes ciudades y
provincias.’® Como es apenas l6gico, la aplicacién del derecho romano
¥, por consiguiente, la importancia de la determinacién judicial de la locura,
se manifesté inicialmente en las ciudades principales, lo que produjo su
expansién en la misma medida en que la eliminacién de los fueros feudales
permitia la creacién de nuevos tribunales reales en las localidades. En el
caso de Francia, por ejemplo, en “cada bailliage o sénéchaussée (unidades
equivalentes al distrito o la provincia) habia un tribunal regio presidido
por un lugar teniente; no obstante, en el conjunto del pais la justicia feudal
sigui6 predominando al menos hasta el siglo XVI1”.5!

La situacién en Espafia, importante punto de referencia para la
doctrina juridica de la época, no fue sustancialmente diferente. All{ “el
derecho comin no se impuso sin que surgieran fuertes resistencias de
quienes pretendian conservar el orden tradicional, y de esta lucha procede
el complejo sistema juridico de Espafia”.>? Debe recordarse que las Siete
partidas,]a gran obra juridica espafola de la época, redactada entre 1256 y
1260, solo pudo entrar en vigor, y inicamente como derecho supletorio de

 Ihid., p. 130.
“ Ibid,

0 “En cuanto a la relacién derecho comun y derecho estatutario ya Reinero de Foroli y, es-
pecialmente su gran discipulo Bartolo de Sassoferrato transportaron este problema a un terreno
‘mids s6lido’ —dice Calasso— para basarlo en ‘otro concepto, el de iurisdictio’ palabra por la que,
‘en la doctrina juridica se entiende no solo la potestas iuri discendi, sino el complejo de poderes
necesarios al gobierno de un ordenamiento y, por ilacién, el ordenamiento mismo”. VALLET DE

GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 238.
St TENENTT, La formacién del mundo moderno, p. 133.
52 ZORRAQUIN, Historia del derecho..., p. 54.
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los fueros locales, hasta el afio 1348. Pese a que el propésito principal de
“uniformar el localismo juridico y la diversidad de fuentes que entonces
existia”? habia dado lugar a varios e importantes esfuerzos legislativos,
como el Fuero juzgo (1241) y el Fuero real (1255), solo fueron bien recibidas
por los sefiorios locales las compilaciones que confirmaban las “fazafias y
costumbres” territoriales de cada reino,** como el Fuero viejo de Castilla
redactado en 1356 o el Ordenamiento de Alcald de 1348.

En Alemania, por su parte, la legislacién del Sacro Imperio romano-
germdnico pricticamente “desapareci6, después de haber tenido todavia
para el Derecho Penal una gran importancia en las leyes de la Paz Pablica
de Mainz de 1235”5 Como en el resto de Europa, los sefiorios locales
privilegiaron la aplicacién de “colecciones particulares escritas de precep-
tos juridicos de cardcter regional (Espejo de Sajonia de 1230, Espejo de
Suabia de 1275) que gozaban de amplia acogida”.*®

Ahora bien, no seria acertado pensar que en esta época todo es la sintesis
de una recuperacién del conjunto de formas juridicas esparcidas a lo largo
de la historia del derecho, desde la Roma imperial hasta el Imperio caro-
lingio. Hubo algo en lo que la Baja Edad Media fue francamente original:
la nocién de crimen lessae majestatis,’” de la cual es substrato la idea de falta.

La idea de que “Cuando un individuo causa dafio a otro, hay siem-
pre a fortiori, dafio a la soberania, a la ley, al poder”,*® surge como parte
del conjunto de herramientas utilizadas en el proceso de concentracién del
poder jurisdiccional en manos del monarca. El concepto de crimen lessae
majestatis,’® al cual subyace la nocién de fa/ta asi definida, cumplié un
papel preponderante como argumento en la legitimacién de la eliminacién
gradual de los fueros y privilegios feudales, asi como en la justificacién de
instrumentos de indemnizacién que, como las multas y confiscaciones, se
utilizarian luego en la forma de medios para la financiacién de la lucha por

53 Ibid.

5 Ibid., p. 56.

5 JESCHECK, Tratado... § 10, 1I1.

3 Ibid.

57 BOVINO, Victima y derecho penal, p. 2.

58 Cfr. FOUCAULT, La verdad y las. .., p. 80.
9 BOVINO, Victima y derecho penal, p. 2.
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el avasallamiento de los sefiorios feudales. En cuanto a lo primero, téngase
en cuenta que el principio de salus publica suprema lex est,*° criterio rector del
poder punitivo, solo pudo erigirse como fundamento de la reivindicacién
del poder jurisdiccional mondrquico en la medida en que se acoplé con la
idea de que todo dafio u ofensa suponia, en cualquier escenario, una lesién
a la corona. Asi mismo, y en orden a concentrar el poder judicial en sus
manos, la categoria de fa/ta se configuré como la institucion juridica con
la que “el soberano, el poder politico, viene a doblar y, paulatinamente, a
sustituir a la victima”;*! es decir, como el instrumento del que se valié la
monarquia para instalarse en “su confiscacién de la victima y en la con-
siguiente degradacién de esta —y del victimario— a puros protagonistas
de una sefial que habilitaba la intervencién del poder”.6?

Pero, ademis, la aparicién de la nocién de crimen lessae majestatis, y
mds que ella la combinacién de la idea de falta con el concepto ya exis-
tente de composicion, tuvo como corolario el enriquecimiento de los reinos,
merced a la implementacién de modelos penales basados en la reparacién
econémica, los cuales impusieron la necesidad de adoptar herramientas
de control fiscal para garantizar el derecho a la satisfaccion del rey. Es
entonces cuando hacen su aparicién los procuradores: figura juridica sin
precedentes que originalmente limitaba sus competencias a la vigilancia
del recaudo tributario, y que desde este momento cumplird la importante
tarea de adelantar la inquisitio, en orden a determinar si ha ocurrido una
falta que lesione al soberano, y que por consiguiente le dé el derecho a

60 MAIER (vol. B..., p. 19) sintetiza el surgimiento del método inquisitivo indicando lo si-
guiente: “Se verificard enseguida cémo su nacimiento, desarrollo y recepcion [el de la inquisicién]
fueron el resultado de necesidades politicas concretas, a saber, las de apoyar un poder politico central
y fuerte, cuya autoridad y fundamento no puede discutirse. Para ello resulté necesario postergar
los intereses individuales y elevar a principio el aforismo salus publica suprema lex est. Nacié asi
la persecucion publica obligatoria y la bisqueda de la verdad histérica como meta absoluta del
procedimiento penal, que no retrocederia ante ningin medio, por inocuo o indigno que fuese, a
fin de reprimir las desviaciones de la ideologia imperante, en todos los casos. El instrumento de
realizacién del poder penal de la época llegé a adquirir mucha mas fama que el Derecho penal
que realizaba, en el curso de la historia; el medio de realizacién fue, asi, mds importante que el fin

a realizar”.
1 Cfr. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 76.
62 ZAFFARONI, ALAGIA y SLOKAR, Manual de derecho penal... §19,1, 4.
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una compensacién.®® En una sociedad en la que el poder es consecuencia
de la posesion del suelo, y en la que a su vez la circulacién del dominio
sobre la tierra no tenia lugar a través de mecanismos comerciales, sino por
las vias del allanamiento, la ocupacién y el desalojo armado, que el mismo
derecho legitimaba bajo ciertas formas particulares,®* es entendible que el
acaparamiento del poder, en especial cuando es fruto del enfrentamiento
entre las fuerzas militares del monarca y las de los sefiores feudales, haya
requerido inmensas fortunas capaces de financiar poderosos ejércitos.
Debido a ello, es apenas natural que para las finanzas de la monarquia
hubieran resultado de gran importancia los ingresos provenientes de las
multas y las confiscaciones, asi como que el concepto de crimen lessae
majestatis, en el conjunto global de la estrategia para la concentracién
absoluta del poder, fuera medular.

Es justo aclarar, no obstante, que mds alld de los importantes beneficios
econdémicos y politicos que proporcionaba a la monarquia, la aparicién de
la nocién de falta, en que se apoya el concepto de crimen lessae majestatis,
también se justifica histéricamente por otras razones: todo un complejo
esquema de valores ético-religiosos que subyace y que obliga al Estado

63 “[...] cuando en el siglo XIV la feudalidad tuvo que enfrentarse a las grandes revueltas
campesinas y urbanas, buscé apoyo en un poder, un ejército, una fiscalidad centralizados; y de golpe
aparecieron con el Parlamento, los procuradores del rey, las acusaciones de oficio, la legislacién
contra los mendigos, vagabundos, ociosos, y enseguida los primeros rudimentos de la policia, una
justicia centralizada: el embrién de un aparato de Estado juridico que supervisaba, duplicaba,
controlaba las justicias feudales, con su fiscalidad, pero les permitia funcionar. Aparecié asi un
orden ‘judicial’ que fue presentado como la expresién del poder publico: drbitro a la vez neutro y
autoritario, encargado de resolver ‘justamente’los litigios y de asegurar ‘autoritariamente’el orden
publico. Sobre este fondo de guerra social, de descuentos fiscales y de concentracién de fuerzas
armadas se estableci6 el aparato judicial” (FOUCAULT, Microfisica. .., p. 49). Maier coincide con
esta tesis, en el sentido de reconocer que “Consecuencia de ello va a ser, en los siglos posteriores,
el nacimiento de los que hoy denominamos ministerio publico, cuyos origenes se remontan a los
procuradores del rey, agentes encargados, en un comienzo, de la renta real, de perseguir las en-
miendas y todos los derechos debidos al rey, cuya pronta expansion los constituyé en verdaderos
persecutores penales”. [Este funcionario fue el mismo das Fiskalat alemén, y el procureur du Roi
en Francia] (Derecho procesal..., p. 61).

64 “Por ejemplo, alguien que dispone de fuerza armada ocupa unas tierras, un bosque, una
propiedad cualquiera y en ese momento hace prevalecer su derecho. Se inicia entonces un largo
pleito al final del cual aquél que no posee fuerza armada y quiere recuperar sus tierras solo obtiene
la partida del invasor mediante un pago. Este acuerdo esté en el limite entre lo juridico y lo bélico
y es una de las formas mds frecuentes del enriquecimiento”. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 73.
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a adoptar politicas para la purificacién espiritual de las masas. En un
modelo politico en el que “se sigue considerando legitimo al soberano en
la medida en que acata las exigencias bdsicas tradicionales, como las de
defender la fe”,% es perfectamente entendible que el concepto de falta
solo parezca adquirir su verdadero sentido como sinénimo y consecuencia
de la nocién de pecado.

En lo que hace al tema que nos ocupa, parece plausible sefialar que
tanto el reconocimiento de la importancia del juicio sobre el estado
mental del procesado como el disefio y aplicacién de métodos y técnicas
concretas para su determinacién judicial, son en concreto el producto de
la especifica manera en que supieron articularse la doctrina juridica que
desarroll6 el concepto de fa/ta,y aquella racionalidad subyacente al método
inquisitivo adoptado como oficial. En cuanto a lo primero, destdquese que
la connotacién ético-religiosa que llenaba de contenido el concepto de falta
fue determinante para la recuperacién de la preocupacién por el estado
mental del infractor. Ello debido a que la consecuencia inmediata del juicio
afirmativo de responsabilidad solamente habria de ser la imposicién de un
castigo, el que ademds de permitir la expiacién de la culpa debia impartirse
con justicia a los ojos de Dios para evitar la condena final del fallador. Y
en cuanto a lo segundo, debe sefialarse que la instauracién de la inguisitio
fue fundamental para definir los métodos y técnicas idéneas, toda vez que
al amparo de esa nueva estructura racional que empezaba a imponerse,
la consecucién de sentencias justas solo era posible en cuanto se lograse
la averiguacién de esa verdad ultima en relacién con la responsabilidad
penal, misma que exigia la indagacién por el estado mental del procesado.

Es importante insistir en que para el siglo XIII la determinacién
judicial de la capacidad mental del infractor era indispensable para la
realizacion de una justicia con arreglo a los criterios de verdad heredados
de la tradicién grecolatina. Mds atn, era importante para la practica de
una justicia entendida como “una virtud moral que debia inspirar tanto
a los gobernantes como a los magistrados: a los primeros en ejercicio de
la justicia distributiva mediante la concesién de encomiendas, mercedes

8 TENENTT, La formacion del mundo moderno, p. 123
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y nombramientos; a los segundos en su funcién de resolver los litigios y
demis cuestiones propias de la justicia conmutativa”.®

Como prueba de ello basta una atenta mirada al método de deter-
minacién de derecho seguido por los glosadores y comentaristas —y
especialmente por estos ultimos—, quienes lejos de practicar una exégesis
rigida y fervorosa de los anquilosados textos legales sobre los que diser-
taban, se preocuparon en demasia por comprender el sentido profundo
de aequitas implicito en cada uno de los praecepta romanos.®” Sumergidos
en la racionalidad de su tiempo, no podian menos que aceptar que “la
primacia del derecho divino sobre todo derecho humano era general”,®
al punto que el vinculo entre la equidad y el derecho habria de definirse
como una relacién de género a especie: se trata de la misma relacién “que
media entre un vaso de plata y la plata: el género aequitas estaba origina-
riamente escondido, y solo la elaboracién jurisprudencial, repuliendo y
limando, traza la especie ius, del propio modo que de la mina se extrae la
plata y, después de largas operaciones, se da forma al objeto”.®’

En el estricto terreno del tratamiento juridico de los enajenados
mentales, la reivindicacién de la justicia como una virtud moral que debia
atemperar el ejercicio de la magistratura condujo a la elaboracién de una
compleja teoria filoséfica sobre la cual se legitimaron las disposiciones en
que se prescribia que aquellos que no se encontraban en su sano juicio no
podian ser sujetos de responsabilidad: en toda la escoldstica fue pacificamente
admitida su impunidad. A modo de ejemplo, en su Summa theologica,y a
proposito de las acciones de los locos, santo Tomds de Aquino fue prolijo al

66 ZORRAQUIN, Historia del derecho. .., p- 138.

7 “En el declinar del siglo XI, cuando todavia dominaba la concepcién enciclopédica de las
Etimologias de san Isidoro de Sevilla, se distinguian ya claramente en la obra de la jurispruden-
cia: la interpretatio verborum y la cientia de moribus, que tienen en cuenta las normas de conducta
y penetra la ética ‘ethica supponitur’. La interpretatio, por su parte, a través de la suppositio del de-
recho, transporté la jurisprudencia, después que a la I6gica, en cuanto ciencia del razonamiento,
al terreno reservado al filésofo, constituyendo el ligamen més duradero y fecundo”. VALLET DE
GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 214.

68 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 214.
9 Thid., p. 220.
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subrayar la “pérdida de la cualidad especificamente humana de estos actos:
estando impedida la razén, atada, ya no hay libertad ni responsabilidad”:”

Es necesario que en los actos humanos haya voluntario [...] cuando
tanto el obrar como el obrar por un fin se deben a un principio
intrinseco, estos movimientos y actos se llaman voluntarios; pues
el término voluntario implica esto, que el movimiento y el acto se
deben a la propia inclinacién.”?

Como se dijo, para la razén de voluntario se requiere que el
principio del acto sea interno, con algin conocimiento del fin.
Ahora bien, hay un doble conocimiento del fin: el perfecto y el
imperfecto. Hay un conocimiento perfecto del fin cuando no solo
se aprehende la cosa que es fin, sino también se concede su razén
de fin y la proporcién con el fin de lo que se ordena a él. Y ese
conocimiento compete solo a la naturaleza racional. En cambio,
el conocimiento imperfecto del fin es el que consiste solo en la
aprehensién del fin, sin que se conozca la razén de fin y la pro-
porcién del acto con respecto al fin. Y este conocimiento del fin se
encuentra en los animales irracionales mediante los sentidos y la
estimacién natural.

Por consiguiente, a un conocimiento perfecto del fin sigue lo
voluntario seguin su razén perfecta; puesto que una vez aprehendido el
fin, uno puede dirigirse hacia él o no, después de deliberar acerca del
fin y de las cosas que se ordenan a él. A un conocimiento imperfecto
del fin, en cambio, sigue lo voluntario segin una razén imperfecta,
puesto que al aprehender el fin, no delibera, sino que se mueve hacia
él inmediatamente. En consecuencia, solo a la naturaleza racional
compete lo voluntario segin su razén perfecta, pero, segin una
raz6n imperfecta, compete también a los animales irracionales’?

Y porque el bien y el mal moral se dan en un acto en cuanto

que es voluntario, como se desprende de los dicho, es claro que la

™ POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 56.
71 SANTO TOMAS DE AQUINO, Suma de teologia. ... vol. I, parte I-1I, cuestién 62,

articulo 1°.

72 Ihid., articulo 2°.
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ignorancia que causa involuntario, quita la razén de bien o de mal

moral; pero no la que no causa involuntario.”

Del impetu persuasivo de esta doctrina, que justifica su posicién
dominante a lo largo de la Edad Media, son importante ejemplo las Sieze
partidas™ del rey don Alfonso X “El Sabio” —obra cuya “belleza literaria
y la profundidad de sus ideas le dieron renombre universal: fue traducido

» 75

a otros idiomas e influy6 en el desarrollo juridico europeo””—, las cuales

prescribieron un orden en el que se establece:

Sefialadas personas son las que se pueden escusar de non recebir
la pena que las leyes mandan, manger non las entiendan nin las
sepan al tiempo que yerran faciendo contra ellas, asi como aquel
que fuese loco de tal locura que non sabe lo que face: et maguer
entendieren que alguna cosa fizo por que otro home debiese seer
preso 6 muerto por ello, catando como aqueste que deximos non
lo face con seso, non le ponen tamafia pena como al otro que estd

en su sentido.”®

A efectos de comprender a plenitud los primeros métodos de determi-
nacién judicial del estado mental del procesado y la importancia que en ella
desempei6 la nocidn cristiana de justicia, debe resaltarse ante todo que
los juristas de la Baja Edad Media fueron en general tan profundamente
conscientes de la oscuridad de los textos legales como nosotros y que su
método es consecuencia del intento por articular su ferviente admiracién

73 Ihid., cuestién 192, articulo 6°.

" Recuérdese que la Siete partidas son el resultado de una tradicién iniciada en 1241 por
Fernando III “El Santo” —padre de Alfonso X—, quien hizo traducir el Liber Judiciorum romano
bajo el nombre de Fuero juzgo, como un mecanismo para la incorporacién del derecho comin en
Espafia. Por esta razén, el texto de las Sieze partidas “fue sancionado y promulgado para servir de
guia en la Corte y para ser aplicado por los jueces nombrados por el rey, distintos de los jueces

locales que utilizaban los fueros” (ZORRAQUIN, Historia del derecho. .., p- 54).
s ZORRAQUIN, Historia del derecho..., p. 56.
¢ REAL ACADEMIA DE HISTORIA, Las siete partidas del... Primera Partida, Titulo I,

Ley XXI. El aparte trascrito tiene, ademds, un pie de pagina a nota 3 sobre la palabra seso, en la
cual se indica que: “nin le ponemos tan maifia culpa como al otro que estd en su seso. Tol.2. non le
ponen tamaifia culpa como 4 otro que esta en su sentido. Tol.3.”.
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por el Corpus Iuris, al que se consideré “la razén escrita, el derecho por

77

excelencia, ya hecho y concluso”,”” con el mandato de justicia contenido

en la verdad revelada por las Escrituras.”® Mds ain, debe resaltarse que “la
influencia escoldstica daba lugar a que la exégesis de los glosadores no se
detuviera en la de textos aislados, sino que relacionara los conexos para
complementar reciprocamente su sentido, ya que, ademds de emplear la

filologia y la gramatica, buscaron légicamente las causas material, eficiente,

formal y final de las normas, para precisar su ratio decidendi”.”

A mi juicio, es determinante comprender que para los juristas de este
periodo fue esencial la adecuacién de la solucién de cada caso concreto
a la expectativa moral de justicia. De hecho, y en contra de lo que puede

pensarse sobre el riguroso exegetismo de esta época, fue comin “la su-

perposicién de la glosa al texto glosado, cambiando su sentido genuino”®

para encontrar la solucién mds satisfactoria en cada caso particular.®! Para
tal proceder, que no fue en modo alguno arbitrario ni irracional, se sigui6
sigilosamente la tradicién metodoldgica cuidadosamente elaborada por la
escolastica, la que a su vez se hallaba poderosamente anclada en la valiosa
herencia de reflexion filos6fica proveniente de la 76pica aristotélica.®” Dado

77 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 212.

78 Es revelador el hecho de que, pese a su admiracién por el mundo latino, “la palabra abs-

tracta Ius no pasara a lengua Italiana —como tampoco a las demds de la Cristiandad— sino, en su
lugar, la traduccién del latin medieval directum, participio sustantivo que designa —como repite el
libro de CASARINI-SFORZA, ‘Tus’y ‘directum’— ‘la cualidad que la accién de dirigir confiere
al objeto al que se aplica, o sea, la cualidad de ser derecho”. (14id., p. 218).

 Ibid.,p.217.
0 Jhid.

81 En la prictica, “resulté que la propia glosa se fue imponiendo al texto glosado, de tal modo

que la prictica se atuvo mds a la exposicién sistemdtica de Azon, que al Corpus luris” (14id.,

p. 220).

8 No es dificil encontrar profundas similitudes entre el método dialéctico seguido por santo
Tomiés de Aquino en su Summa theologica (a. Planteamiento de las diversas posturas que causan el
problema; b. Objeciones a las diferentes posiciones frente a la solucién del problema; c. Medios para
resolver el problema; y d. Conclusién) y el método de los glosadores: “se reunieron en un distico
nemotécnico las ocho operaciones usuales de la exégesis, en las que van reunidas —como sigue
explicando WIEACKER— las operaciones de critica de textos (prélogo, con pormenorizacién
y distincién entre variantes), analiticas (scindio: separar légicamente los problemas del pdrrafo),
casumque figuro o ejemplificacién; do causas; por las cuatro aristotélicas (material, formal, eficiente
y final), las llamadas brocérdicas o sintéticas, como la enunciacién del problema en conjunto (pro-
mitio),la recapitulacion bajo la referencia de autoridades y decisiones (summa) y la generalizacién,
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que el Corpus Turis no habia sido redactado para una sociedad como la de
la Edad Media, y que por consiguiente no debia aplicarse como un sistema
cerrado, la comprensién del sentido justo de un praeceptum debia emerger
de una dialéctica agudamente considerada y juiciosamente llevada de la
mano por las reglas que rigen la I6gica del entendimiento y la razén de
la que Dios ha dotado al hombre para la comprensién de su derecho. De
este modo, la preocupacién por la justicia y la verdad historica introduci-
da durante el proceso de Recepcién del derecho romano abre paso en el
modelo penal de la época a un método de determinacién judicial de la
locura que se concentra en la “la propia configuracién del hecho”,*® sin
referencia alguna a la situacién interna del sujeto.®

En efecto, si bien es cierto que para el cumplimiento de sus propdsitos
el método inquisitivo se habia apropiado de algunas técnicas de indaga-
cién provenientes de la tradicion griega,® como la tortura legitimamente

la formulacién de reglas y la analogia (connoto, de la que también forma parte la colaboracién de
cognatay similla). Cuéntase también entre ellas la solucién de las objeciones y controversias (obiicio)
mediante los recursos dialécticos de las distinctiones, amplificaciones y limitaciones” (I4id., p. 216).

Ahora bien, ademis de lo anterior, también es “muy grafica la contraposicién entre la labor de
los glosadores y los comentaristas, que expresa CALASSO: ‘mientras la mirada y preocupacién
constante y fundamental de la glosa se dirige al texto (/itera), la del comentario se orienta a su
contenido; la primera considera los verba, tanto en si mismos, es decir tomados aisladamente, como
en su sintaxis (en frases y construcciones gramaticales); el segundo se refiere al sensus, es decir, al
significado o, como también se dice, al espiritu del texto” (14id., p. 242).

83 MARTINEZ GARAY, Aproximacion historica..., p. 43.
8 ROMERO COLOMA (pp. 14-19) explica que durante la Edad Media, el concepto de

prueba se relaciond con un conjunto de duelos (competencias o combates), y algunas ordalias como
las del fuego, el hierro caliente o el agua hirviendo. Al parecer, fue el procedimiento canénico el
que, alrededor del siglo XIII, hizo reemplazar las ordalias e introdujo la légica en el juicio. En
a modernidad, la bisqueda del hecho comenzé a entenderse como una operacién técnica y e
1 dernidad, la busqueda del hech tend: p t yel
silogismo légico se convirti6 en el paradigma del razonamiento judicial, con lo que la prueba se
empez6 a asociar con el método de investigacién empirica.

8 Aunque normalmente se pasa por alto, la aplicacién judicial de la zorfura fue una institucién
que la Inquisicion heredé del derecho griego y del romano en el proceso de Recepeion. Al parecer, en
el derecho griego “Se practicé ordinariamente la tortura, especialmente con los testigos, a quienes se
sometia al tormento para averiguar la verdad. La tortura parecié primero reemplazar el juramento
para los esclavos, que no eran dignos de testimoniar, interrogando el acusador a los esclavos del
acusado bajo tormento e, incluso, ofreciéndolos el acusado para evitar toda sospecha pero alcanzé
también los hombres dignos y libres”. MAIER (vol. B..., p. 29). Asi mismo, MAIER (Derecho
procesal,vol. B..., p.45) explica que la tortura fue discutida intensamente por los romanos, pero no
por razones humanitarias, sino en cuanto a su idoneidad para conducir a la verdad. En lo que si
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infligida para obtener la confesién® y el testimonio, no es menos cierto que
la influencia del método 16gico-dialéctico dominante en la determinacién
judicial del derecho fue decisiva para acreditar que estas técnicas no eran
las apropiadas para establecer los estados de locura atribuidos al procesado.
De este modo, al tenor de un modelo que concibe el proceso penal como
método para el establecimiento de la verdad, la determinacién judicial de
la locura se aparté de los medios de prueba ordinarios y preferentes de la
época, en el entendido que ni la confesién espontdnea ni la provocada por
la tortura eran adecuadas.®’

A diferencia de lo que ocurria con otros elementos constitutivos de la
responsabilidad penal, y para cuya verificacién cumplia un papel protagé-
nico la tortura, en relacién con el estado mental del procesado la doctrina
de la época supo servirse de la teoria del indicium,®® la cual habia sido ya

fue original la Inquisicién es en la elaboracién de minuciosos reglamentos y detallados protocolos
para la tortura, al punto de convertirla casi en un “arte”: “La aplicacién de los ‘instrumentos’ de
tortura es regulada especificamente, incluso como garantia del imputado, para moderar su prictica
indiscriminada y los riesgos fisicos, y se exige que la confesién bajo tormento sea ratificada sin
él al dia siguiente para apreciarla como vilida, acto que al mismo tiempo, pretendia corroborar
la perseverancia de la contricién” (MAIER, Derecho procesal..., p. 57). No obstante lo anterior, la
Inquisicién reconocié que la tortura era inutil para determinar la inimputabilidad, aunque le re-
conocié algunas propiedades terapéuticas para curarla, en el entendido que se concebia como una

enfermedad del alma (Cfr. FOUCAULT, La historia...,vol. 1).

8 “La confesion [Reina de las pruebas] era un fin del procedimiento —‘el precio de la vic-
toria'— asi como la sancién representaba la penitencia, y, por ende, cualquier medio util para
obtenerlo se reputaba legitimo” (MAIER, Derecho procesal..., p. 57).

8 La Partida séptima, XXX, 2-4, de las Siete partidas, que entraron en vigor como derecho
general y supletorio de los derechos forales en 1348, por disposicién de por Alfonso X “El Sabio”
para el Reino de Castilla, disponia que “el tormento no podia aplicarse a los menores de catorce
aflos, a los caballeros, ni a otras personas principales” (citado en ZORRAQUIN, Historia del de-
recho..., p. 149, nota 19).

88 MUNOZ SABATE (p.257) explica que en “el derecho romano cldsico ambas instituciones
parece que mantuvieron cierta equidistancia. La palabra indicium significaba propiamente denun-
cia, pero el término lo usaban también los romanos en sentido moderno, aunque en el lenguaje
juridico se referian los términos de argumentum, signum, que designaban la posibilidad de una
conviccién judicial aun sin testigos u otras pruebas directas. Paralelamente, en cambio, los romanos
no conocieron con exactitud el concepto de la presuncién hasta la época justiniana, que aparece
interpolada en algunos textos, y la cual, no obstante, solo se considera como un mero instrumento
de técnica legislativa. Basta recordar, por ejemplo, que junto a las propiamente presunciones se
estudian bajo el mismo epigrafe una serie de reglas interpretativas y ficciones. Es durante la Edad
Media cuando se llega a una asimilacién de ambos términos, debido segin HEUSLER a que la
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minuciosamente estudiada por los romanos. Es claro que esta transforma-
cién del modelo de determinacién judicial de la locura se vio en gran parte
tavorecida por el prestigio alcanzado por el régimen de valoracién legal
de la prueba (7urifa Probatoria),*® en medio del cual el indicio cumplia un
papel en ocasiones complementario, y en muchas otras suplementario, de
los medios de prueba tradicionales. Asi, por ejemplo, fue normal la exigencia
de indicios de responsabilidad como presupuesto para que el Vebmgericht
alemdn pudiera llevar a cabo las cruentas torturas que hicieron famosos los
Juicios de la Santa Vehme,y para que el Tribunal del Santo Oficio pudiera
aplicar sus sofisticadas técnicas de tormento.” De hecho, la minuciosa teoria
de los indicios y su valor probatorio evolucionaria tanto que para princi-
pios del siglo XVI se habia convertido en uno de los principales “logros
de la Carolina, intentando sistematizar en abstracto el valor apreciativo
que poseia la prueba sobre un objeto indirecto, es decir, sobre un hecho
distinto pero conectado al que constituia el objeto de investigacion”.”!
Es importante resaltar que la indagacién, como método de determi-
nacién de la verdad y como prictica judicial generalizada, era al mismo
tiempo el sintoma de un cambio que “no concierne tanto a los contenidos
sino a las formas y condiciones de posibilidad del saber”,”? y la causa de una
transformacion permanente en los instrumentos para la definicién judicial
del derecho. En lo estrictamente procesal, la “idea del procedimiento como
una pura investigacién de los hechos (instruccién)”,” eje medular del mé-
todo inquisitivo, impuso una nueva racionalidad a la cual se apegaria desde
entonces y hasta nuestros dias la determinacién judicial de la locura. Esta
racionalidad, a mi juicio, es en el fondo el producto la particular manera

palabra praesumtio fue usada efectivamente en lugar de la romana indicium, y esta asimilacién se
conserva hasta la época moderna”.

8 “El sistema de prueba legal se aprecia [se refiere a la Ley Carolina] por un sin nimero de
reglas que determinan la solucién fictica del caso segun los elementos existentes (condiciones
positivas y negativas para afirmar o negar un hecho)” (MAIER, Derecho procesal..., p. 71).

% “Sin embargo, para aplicar tormentos al imputado era necesario contar con presunciones
ciertas que condujeran a una grave sospecha o la prueba de un testigo presencial y la mala fama

del reo” (Ibid., p. 67).
N Ibid., p. 72.
2 Cfr. FOUCAULT, La verdad y las..., p. 72.
% MAIER, Derecho procesal...,p. 57.
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en que tuvo lugar el acoplamiento del método inquisitivo, y una teoria del
indicium delicadamente atemperada por una elaborada conciencia de la
justicia. Racionalidad que en el fondo impone una nueva légica probato-
ria “mediante la cual la relacién humano/cosa se convierte en la relaciéon

sujeto/objeto”.”* Una légica judicial en la que el insensato: “de sujeto

procesal se convirti6 en objeto de investigacién y en 6rgano de prueba”.”
Ala sombra de esta légica, la determinacién del estado mental no se surte
mediante un interrogatorio del inquisidor al procesado, sino mediante la
penetracién del entendimiento del inquisidor (sujeto de conocimiento)
en el hecho del que se inferird (objeto indicador), por via de deduccién,
el estado del juicio del procesado (objeto indicado). En definitiva, se trata
de un complejo método en el que los resultados de las pesquisas sobre el
comportamiento externo del sujeto se traducen, por excelencia, en el hecho
indicador del estado de juicio del procesado.”®

Como prueba de la importancia que para la determinacién judicial de la
locura tuvo el método indiciario puede citarse la formidable insistencia con
que los juristas de la época recalcaron la importancia que tenfan los cuadros
de buenas y minuciosas descripciones relativas al comportamiento habitual de
los furiosi®’” y los mente capti,’® sobre las definiciones y nosologias de las
enfermedades mentales. De hecho, fue tan profundamente arraigada en la

% ZAFFARONI, ALAGIA y SLOKAR, Manual de derecho penal... §19,1V,2.
% MAIER, Derecho procesal..., p. 62.

% “Serfa interesante saber si no intervenfan médicos en procedimientos judiciales para diag-
nosticar la locura y legitimar las disposiciones de incapacidad juridica. Los estudios sobre la locura
de la Edad Media, raros es cierto, no mencionan tales procedimientos” (POSTEL y QUETEL,
Historia de la psiquiatria. .., p. 65).

°7 Los términos furiosi’y mente captus, profusamente utilizados en el lenguaje juridico y ver-
ndculo de la Baja Edad Media, habian llegado a Europa en el proceso de Recepcién del derecho
romano imperial de la dltima época, pero la dificultad para su traduccién y comprensién supuso
una dualidad de significados: “la que se suele atribuir a los autores franceses, que hace recaer la
nota distintiva en la posibilidad de intervalos licidos [en el caso del mente captus, pues el furiosi
carece permanentemente de razén]; y la que parece predominar el Alemania, que fija su atencién
en la peligrosidad derivada de la agitacion” (PESET LLORCA, Estudios histéricos..., p. 161).

% “Silo que definfa el estado mental de una persona eran, ante todo, sus actos —como insistian
una y otra vez lo juristas—, es evidente que lo mejor seria disponer de buenas descripciones, por
ejemplo, de la conducta de un ‘furioso’; y no pretender definirlo por lo que diga un legislador, el
cual, evidentemente, daba por sentado que se sabia a qui¢n hacia referencia en sus disposiciones”
(Ibid., p. 143).
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doctrina juridica la idea de que al estado mental del procesado solo puede
accederse por la via de la presuncién, y que por consiguiente “son los actos
1?99

lo que permite opinar acerca de si alguien es o no enfermo mental”,”” que

las Siete partidas del rey don Alfonso X “El Sabio” sehalaron expresamente:

Prueba et averiguamentos son de muchas naturas para poder probar
los homes sus intenciones; et son estas, otorgamiento et conoscencia
que la parte figura contra si en juicio o fuera de juicio en la manera
que desuso mostramos en las leyes que fablan en esta razon, 6 tes-
tigos que dicen acordadamente el fecho, et son tales que por razén
de sus personas 6 de sus dichos non se pueden desechar, 6 cartas
fechas por mano de escribano publico 6 otra cualquier que deba
seer creida et valedera, asi como adelante se muestra complidamente
en las leyes de sus titulos: ez aun hi ha otra natura de prueba d que
dicen presuncion, que quiere tanto decir como grant sospecha, que vale

tanto en algunas cosas como averiguamento de prueba.'®

Por otra parte, no obstante la lentitud y complejidad con que el dere-
cho comin de raigambre romana fue imponiéndose en Europa, a la larga
se hizo posible una transformacién juridica que concedié un importante
valor, antes inexistente, a la determinacién de la locura en el escenario
jurisdiccional. Lo que sin embargo no cambié sustancialmente fueron las
formas de reaccién social frente a los insensatos. Casi calcando las pricticas
observadas en la Baja Edad Media, aunque en un ambiente sustancialmente
distinto y con otros fundamentos, la sociedad de los siglos XIII, XIV y
XV siguié ejerciendo la segregacién y el aislamiento como gestos comunes
hacia todas las formas de enajenacién mental.

La declaracién de ausencia de responsabilidad no fue ébice para
que el internamiento,'® y mds prolijamente el destierro,'%? se practicara

9 Ibid., p.149.

100 REAL ACADEMIA DE HISTORIA, Las siete partidas del... Tercera Partida, Titulo XIV,
Ley VIII. [Cursivas fuera del texto original].

101 “Tas torres de los recintos fortificados de las ciudades son, en los siglos XIV y XV, lugares
de detencién para locos”. POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 65.

102 “Los locos extranjeros, sin sostén familiar, son expulsados pura y simplemente, a veces después
de haber sido azotados. El loco mas desprotegido, por lo tanto, es el que queda por fuera de toda
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consuetudinariamente respecto de estos individuos.'® Cémo préctica co-
mun, los “locos de entonces vivian una existencia errante. Las ciudades
los expulsaban con gusto de su recinto; se les dejaba recorrer los campos
apartados, cuando no se les podia confiar a un grupo de mercaderes o de
peregrinos”.’® Al norte de Europa, usualmente luego de ser azotados,
fue comun deshacerse de los locos embarciandolos en Nef des Fous:'%
embarcaciones que luego inspirarian tanto la imaginacién literaria del
Renacimiento que llegaron casi a convertirse en personajes miticos e
irreales. En toda Alemania, y especialmente en Frankfurt, por ejemplo,
entre los siglos XIV y XV las poblaciones solian deshacerse de sus locos
confiindolos a barqueros y marineros, quienes a su vez los embarcaban
en navios (Narrenschiffe) destinados a derivar como comunidades errantes
por los rios de Renania y los canales flamencos.'%

Con poca frecuencia al comienzo, pero de manera constante hacia
el siglo XVI, el internamiento, que entonces no tenia por si mismo la
connotacién de pena o castigo que le atribuimos en la actualidad, tam-
bién fue una prictica ordinaria respecto de aquellos locos furiosos cuya

7

libertad producia el escandalo y el miedo publico,'%” asi como en relacién

con aquellos que por ser oriundos de la localidad'*® eran destinatarios de

estructura de parentesco, de toda solidaridad colectiva: excluido como extranjero y como alienado,
condenado al abandono y a una vida vagabunda que puede resultarle fatal” (POSTEL y QUETEL,
Historia de la psiquiatria..., p. 65). Sobre este particular, sin embargo, FOUCAULT precisa que
en “realidad el problema no es tan simple, pues existen sitios de concentracién donde los locos,
mds numerosos que en otras partes, no son autéctonos” (FOUCAULT, La bistoria...,vol. 1, p.23).

103 “En el discurso juridico de la Baja Edad Media, la alienacién mental es, ante todo, un tras-
torno del comportamiento social contra el que hay que tomar provisiones” (POSTEL y QUETEL,
Historia de la psiquiatria..., p. 64).

104 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 21.

105 “Naves de Locos”. FOUCAULT (La historia...vol. 1, p. 21) da cuenta de cémo este per-

sonaje literario de la “Nave de Locos” tuvo existencia real en pleno trdnsito a la época clésica.

106 Ibid., p. 22.

107 “La privacién de la libertad es, para los alienados de la Edad Media, una medida comun y
corriente, pero en situaciones bien definidas: es encarcelado el que se entrega a las vias de hecho,
el furioso, el ‘mal tonto que comete excesos y desmanes’, y al que ni parientes ni vecinos pueden
soportar, al menos provisionalmente” (POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 65).

108 “En Nuremberg, en el curso de los afios 1377-1378 y 1381-1397, se cuentan 37 locos
colocados en las prisiones, 17 de ellos extranjeros llegados a Ratisbona, Weissenburg, Bamberg,
Bayreuth, Viena y Hungria. En el periodo siguiente, tal parece que, por una razén desconocida,
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algtn afecto por parte de la comunidad.'” Como consecuencia de ello,
“en la mayor parte de las ciudades de Europa, ha existido durante toda
la Edad Media y el Renacimiento, un lugar de detencién reservado a los
insensatos; asi, por ejemplo, el Chatelet de Melun o la famosa Torre de
los Locos de Caen; el mismo objeto tienen los innumerables Narrtiirmer
de Alemania, como las puertas de Liibeck o el Jungpfer de Hamburgo”.1'

El fundamento de estas précticas tal vez se explique como consecuen-
cia la naturaleza que la sensibilidad social atribuia a la locura. A pesar de
que gradualmente habia empezado a desaparecer, al menos en los sectores
cultos de la sociedad, la vinculacién magica que asociaba la locura a fuerzas
oscuras, perduraria a lo largo de estos tres siglos la idea de que los locos, o
al menos aquellos furiosos que viven en profundas alucinaciones y no dan
muestras de sensatez, son seres inferiores condenados a vivir sumergidos
en su naturaleza tosca y a no poder liberar su entendimiento. Continta
viéndose en ellos una forma de vida presa de los instintos mds bdsicos;
el predominio de una animalidad salvaje que explica la reaccién juridica
de la sociedad y el Estado frente a sus faltas. Desde esta perspectiva, no
resulta dificil entender cémo la impunidad de los dementes podia ex-
plicarse entonces apelando al mismo cardcter y estatuto juridico que se
les concedia a los hechos de los animales. En sintesis, la “locura, en sus
formas ultimas, es para el clasicismo el hombre en relacién inmediata con
su propia animalidad, sin otra referencia y sin ningtn recurso”.!!!

La mirada que de lalocura ofrece santo Tomds de Aquino es muestra
ejemplar de esta extravagante sintesis de elementos magico-religiosos y

Nuremberg haya abandonado su papel como punto de reunién, y que, por el contrario, se tenga un
cuidado minucioso de rechazar a los locos que no fueran originarios de la ciudad” (FOUCAULT,
La historia...vol. 1, p. 532, nota 30).

109 “E] papel social fundamental que desempefian en la Edad Media, tanto en el dmbito rural
como en el urbano, las solidaridades basadas en el linaje, la familia ampliada o incluso clanes ver-
daderos, garantiza sin la menor duda, a los alienados, un minimo de asistencia. Prueba a contrario
del papel desempeifiado por las solidaridades de la parentela, las ciudades y los burgos se apresuran
a expulsar a los locos que no son los suyos propios” (POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquia-
tria...,p.63).

110 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 25.

1 Ipid., p. 235.
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racionales: los amentes 12 y los furiosi, tanto aquellos en los que la razén
no se ha manifestado jamas como aquellos en los que ha desaparecido,
son hombres que por el desbordado impetu de sus pasiones han sido
reducidos al “estado de animalidad bruto”.’® La doctrina tomista de la
locura, erguida sobre el postulado cardinal de “la unidad fundamental del

compuesto humano y de su limitacién en el ser”,!

4 sostiene que cuando
“la potencia de accién del hombre es utilizada en su totalidad en el acto
de una facultad, sensitiva si se trata de una pasién, espiritual si se trata del
ejercicio de la razén, las demds facultades sufren disminucién proporcio-
nal de su fuerza”.’ En este orden de ideas, la escoldstica tomista viene a
postular que la “pérdida de la razén se nos presenta, entonces, como una

especie de agotamiento de la existencia humana en la pasién”.1®

Como se sefial6, la pasién del apetito sensitivo mueve la voluntad
desde la parte en que la voluntad es movida por el objeto, es decir,
en cuanto que un hombre, predispuesto por una pasién, juzga que
es conveniente y bueno algo que no juzgaria asi estando sin pasién.
Ahora bien, un cambio de este tipo, producido en el hombre por
una pasién, sucede en dos modos. Uno, cuando la razén queda
totalmente atada, hasta el punto que el hombre queda sin uso de
razén; por ejemplo, aquellos que llegan a ser furiosos o dementes
por una ira vehemente o por concupiscencia, o por alguna per-
turbacién corporal; pues este tipo de pasiones no se producen
sin transmutacién corporal. Acerca de estos hay que argumentar
como acerca de los animales irracionales, que siguen el impetu de
la pasién necesariamente, pues en ellos no hay movimiento de la

razén y, por consiguiente, tampoco de la voluntad.

112 En la doctrina tomista, “la palabra amens es mucho mas fuerte que la de demente,y cuando
va acompafiada de la palabra furioso, recalca la imposibilidad de la relacién humana” (POSTEL y
QUETEL, Historia de la Psiquiatria..., p. 56).

3 Jhid., p. 56.
14 Thid., p. 58.
1S Ipid,
16 Ipid,
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Otras veces, en cambio, la razén no queda totalmente absorbida
por la pasién, sino que queda la posibilidad de algun juicio libre de
larazén.Y en esta medida algiin movimiento de la voluntad, puesto
que en la medida que la razén permanece libre y no sometida a la
pasién, el movimiento de la voluntad que permanece, no tiende por
necesidad a lo que sugiere la pasién. Y asi, o no hay movimiento de
la voluntad, sino que domina solo la pasién, o, si hay movimiento

de la voluntad, no secunda necesariamente a la pasién.'"’

A la sombra de esta representacion, la voluptuosidad, el hedonismo,
la disipacién, el abandono prédigo al pecado producen la ruptura del or-
den natural que debe existir entre el cuerpo y la mente, de modo que “las
imdgenes materiales necesarias para el funcionamiento de la inteligencia
en la determinacién del juicio practico se ven embrolladas por la agitacién
de las pasiones”.'® La insania serd entonces abarcada como el predomino de
los apetitos inferiores sobre una razén que no ha dejado de existir, sino
que se encuentra atrapada por la debilidad de espiritu que en la persona
del amente produce el abandono a los placeres terrenales.

Solo una perspectiva semejante de la locura puede explicar satis-
factoriamente el poder curativo que se atribuye a las peregrinaciones:
“Innumerables son los santuarios, de prestigio las mas de las veces local,
a los que se lleva a los alienados”.''? En el paisaje lugarefio, por las rutas
de peregrinacién, “se ven los locos, acompafiados de sus parientes, y a
menudos estos Gltimos sustituyen al enfermo que no estd en posibilidad
de viajar”.'?? Llegados al santuario curativo, tiene lugar para el demente
una guisa de remedios religiosos, dirigidos por completo a curar su alma:
“Durante su estancia, el loco hacia un novenario, nueve dias de diversas
devociones: asistia a misas dichas para €1, hacia procesion en el santuario,
tocaba las reliquias de los santos o participaba en ritos menos ortodoxos: por
ultimo, abluciones, toma de agua de una fuente de virtudes milagrosas”.'*!

17 SANTO TOMAS DE AQUINO, Suma de teologia.... vol. 11, parte I-II, cuestién 102,

articulo 3°.
118 POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria...,p.58.
9 Ibid., p. 68.
120 Thid.
121 Tbid.
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Como se observa, se trata en realidad de un periodo histérico en el
que la mirada culta de la locura, pese a tener ancladas sus raices en un
misticismo exacerbado, se encuentra cada vez mas empapada del racio-
nalismo que lentamente penetra por los poros de la cultura europea. Asi,
por ejemplo, se hace latente en el siglo XIII la profunda dicotomia que
existe entre la visién mayoritaria de la locura, discipula de la doctrina es-
coléstica de santo Tomds de Aquino, y el enfoque completamente marginal
que de ese mismo fenémeno tenia otro franciscano como Roger Bacon.
Es curioso, por decir lo menos, que mientras la doctrina tomista consi-
deraba “las facultades racionales como dependientes de ninglin 6rgano

corporal ni dependientes del cerebro”,'?* afirmando por consiguiente que

123 Bacon

la locura solo podria explicarse como una enfermedad del alma,
se adelantara a su tiempo con un enfoque empirico-racionalista que ya
para esta época consideraba “las enfermedades mencomo poseedoras de

causas naturales”.1%4

3. El encuentro con la pericia médica

En el transito de esta evolucién histérica, una agudizacién de la sensibi-
lidad social de la locura conduciria a un abandono paulatino del método
exclusivamente indiciario para su determinacién, hacia otro principal,
aunque no exclusivamente, fundado el conocimiento empirico.

Hacia principios del siglo XV, un conjunto plural de factores tanto
politicos como econémicos y juridicos desaté en Europa el movimiento
conocido como el humanismo. La creciente importancia que habia adqui-
rido la burguesia como consecuencia de su capacidad y disposicién para
financiar la lucha de la monarquia por el avasallamiento feudal aparejé un
robustecimiento de una cultura laica que gradualmente absorbié la cultura
de raigambre eclesidstica predominante durante toda la Edad Media.
Aunque los humanistas laicos “no tenian la intencién de poner en duda
los dogmas religiosos, ni siquiera la de criticar a fondo la actuacién de la

12 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 86.

123 “Castigo del pecado, prueba infligida por Dios, sancién orgdnica de un desorden moral,
los trastornos psiquicos son una enfermedad del alma, una lepra moral, que pueden curar los ritos

religiosos v la penitencia” (POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 67).
g ylap y psig p
124 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 86, nota al pie.
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Iglesia de su tiempo”,'® lo cierto es que en su discurso “existia una real
incompatibilidad entre su manera de enfocar el mundo y la estrictamente
cristiana”.1?® Estudiadas con atencién, las manifestaciones cientificas y
artisticas del humanismo laico denotaban a todo lo largo del siglo XV un
orden axiolégico sustancialmente distanciado del ortodoxo, habida cuenta
que lo “esencial para ellos consistia en dar por fin carta de naturaleza a
valores y placeres en los que la civilizacién urbana en particular crefa fir-
memente: la importancia de la vida activa, la legitimidad de la reputacién
y los honores terrenales, la utilidad de las virtudes civicas y politicas, el
derecho a admirar la naturaleza y lo humano en sus diversas formas como
valores indiscutibles y dignos de respeto”.'?” No obstante, y contrario a lo
que podria pensarse, esta dicotomia moral finalmente se resolvié mediante
una “unién arménica y efectiva entre ambas y no [a través de] una oposi-

cién entre ellas”,!

28 principalmente a causa de la incursién de un nimero
cada vez mds importante de frailes en las filas del humanismo.

Pero haciendo abstraccién del entorno politico-econémico que ro-
ded el surgimiento del humanismo, sigue siendo interesante para el tema
que nos ocupa el hecho de que las formas morales que caracterizaron la
cultura laica eran, claramente, una sintesis de la exuberante fascinacién
que la burguesia de los siglos XIV y XV habia desarrollado por el mundo
cldsico, y particularmente por las civilizaciones griega y romana. De hecho,
existen elementos de juicio suficientes para atribuir esa admiracién por el
mundo antiguo a la coincidente convergencia de dos sucesos histéricos:
me refiero a la difusién que tuvo la cultura griega tras la caida del Imperio
bizantino, por un lado, y a la asimilacién definitiva de la tradicién cultural
romana ocurrida como corolario de la consolidacién del fenémeno de la
Recepcién, por el otro.

Frente a lo primero, debe resaltarse que durante “la segunda mitad
del siglo XIV ylas primeras décadas del XV, los intercambios de entre las
ciudades italianas y el mundo bizantino tuvieron una gran intensidad”,'*’

125 TENENTI, La formacién del mundo moderno, p. 94.
126 Thid.

127 Ibid.

128 Thid.

2 Ibid, p. 95.
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lo cual acrecent6 el conocimiento que Europa central podia tener entonces
de la cultura grecolatina. La inmigracién desde los Balcanes hacia Italia,
las “urgentes llamadas de socorro de los ultimos soberanos de Constan-
tinopla y los trabajos para lograr la reunificacién de las iglesias romana y
ortodoxa”* avivaron el furor y el resurgir de la cultura cldsica en las élites
econdémicas y politicas del resto de Europa.

En cuanto al fenémeno de la Recepcién, el derecho comin de tradicién
romana, dificilmente impulsado por la monarquia durante la dltima fase de
la Edad Media, y en contra de toda la resistencia ejercida por los poderes
locales, habia logrado finalmente imponerse y, con su propagacion, desatar
en los humanistas laicos una profusa atraccién por la cultura latina. Mas
debe destacarse, como nota distintiva, que los “humanistas, al igual que
los juristas de la Edad Media y sus contemporaneos, atribuyeron un valor
fundamental al patrimonio cldsico, ante todo el latino; pero su campo de
actividad ya no fue el derecho, sino el terreno literario en sentido amplio”.'3!

En efecto, es destacable que en lo que hace a la sensibilidad social y
juridica de la locura, este renacimiento de la cultura cldsica haya poten-
ciado el desarrollo de otras 4dreas distintas del derecho, esencialmente por
cuanto ello produjo el ascenso de ciertas disciplinas que hasta entonces
habian permanecido relegadas como simples #écnicas en la jerarquia de
las diferentes formas de conocimiento. Hacia el final de la Edad Media
fue dominante una concepcién general del saber que distinguia entre
conocimiento y experimentacion, entre ciencia y técnica: dada la natura-
leza que se atribuia al conocimiento cientifico, se “estimaba que el objeto
de este lo constituian las esencias y no los accidentes, las formas y no la
materia —de la misma manera que para el cristianismo lo que contaba
era el alma y no el cuerpo—".13? Sin embargo, el creciente interés experi-
mentado por los humanistas laicos en relacién con la civilizacién cldsica
habia logrado que disciplinas anteriormente consideradas como técnicas
se elevaran de categoria con un renovado prestigio. Este fue el caso de
la anatomia, y mds concretamente para el tema que nos interesa, de los
principios fundamentales de la medicina.

150 Thid.
51 Thid., p. 92.
182 Thid., p. 97.
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Para mediados del siglo XV la anatomia humana seguia siendo con-
siderada como un arte mecdnico, es decir, como una disciplina que pese a
haber alcanzado un nivel de complejidad harto notable, solo acumulaba
conocimientos “de rango inferior e indignos de ser teorizados”. Mas luego,
para principios del siglo XVI y gracias a los progresos del humanismo,
la situacién se tornaba diametralmente diferente: “En 1543, salia de la
imprenta de Jean Oporin, en Basilea, la espléndida edicién del De corpus
humani fabrica, obra del flamenco Andrés Vesalio”.’** En el transito del
siglo XV al XVI, la sociedad europea acude a un momento de transfor-
macién importante para la medicina, mediante el cual dejard de ser una
“afieja doctrina libresca”** que los profesores universitarios “se negaban a
experimentar personalmente mediante la prictica de la anatomia”,'*> para
convertirse en una ciencia digna de extensos y complejos tratados. Fue tal
el auge alcanzado por la anatomia que sus logros influyeron decisivamente
en otras esferas de la cultura: principalmente, en las técnicas académicas
propias de las artes pldsticas. A la saz6n recuérdese que desde “mediados
del siglo XIV la representacién de los cuerpos alcanza a veces resultados
no menos dignos de un grabado de anatomia que de una creacién artistica
en el arte italiano, y otro tanto ocurre en el flamenco a principios del
siglo XV y en el alemdn a finales de la misma centuria”.!*

En este reverdecimiento de popularidad que saboreé la medicina desem-
pend un importante papel la herencia drabe que permeé toda Europa
desde diferentes fuentes: 1) desde la Peninsula Ibérica luego de siglos
de ocupacién musulmana; 2) desde la cultura monacal que conservaba la
informacién que por diferentes vias fue importada desde oriente durante
las Cruzadas; y 3) desde las diferentes manifestaciones culturales que
fluyeron hacia Europa al romperse el dique del Imperio bizantino en
1453. Es un hecho que gracias a esta imbricada red de circunstancias,
en el siglo XVI algunos circulos laicos de la sociedad giran su atencién hacia
las aportaciones que al tratamiento médico de la locura habian realizado,

133 Ibid., p. 96. Cfr. también en ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...,
p. 102,

134 TENENTI, La formacion del mundo moderno, p. 96.
135 Thid.
136 Ibid., p. 99.
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principalmente desde el Califato de Occidente con sede en Cérdoba, mé-
dicos drabes como Nestorio (que muere en el 451),"37 Razés (865-925),1%8
Avicena (980-1037),'3 Avenzoar (1113-1162),*° Averroes (1126-1198)'4
o Maimoénides (1135-2204).1%? Personajes todos ellos quienes, gracias a la
expansién del Imperio otomano en Occidente, no solo pudieron conocer y
estudiar las obras de los clasicos grecolatinos como Hipécrates y Galeno,

sino que llegaron incluso a formular revisiones a sus teorias.

3

Alo largo de todo este proceso, la Universidad de Salerno'* cumplié

un papel preponderante, al operar como centro catalizador de los aportes
provenientes de las diferentes culturas. En lo particular, esta institucién
superior “—que llegé a la celebridad durante los siglos XI y XII— contribuyé
a separar la medicina de la teologia y a poner de nuevo en manos de los
médicos no eclesidsticos la curacién de las enfermedades fisicas”.'** Pero,

137 Tider de una secta religiosa conocida como los nestorianos, quienes fundaron “escuelas
médicas en Edesa (Mesopotamia) y Gondischapur (Persia) y sus misioneros médicos llegaron a
Salerno, estableciendo, asi, contacto con la primera y mds importante escuela médica de Europa”

(ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 88).

138 “En el campo de la psiquiatria, Razés fue de tanta categoria como el mejor de los médicos

hipocriticos. Describié todo tipo de enfermedades —con inclusién de las mentales— con gran
meticulosidad. Combinaba métodos psicolégicos con las explicaciones fisiolgicas de una forma
que recuerda a los hipocriticos y empleé la psicoterapia de manera primitiva pero dindmica”
(Ibid., p. 89).

139 “Avicena, al igual que Razés, intentd correlacionar reacciones fisiolégicas con estados emo-
cionales [...] Avicena se ocupé también de los delirios psicéticos y de su tratamiento” (14id., p. 90).

140 “Avenzoar era un musulmén espafiol y fue uno de los pocos drabes que levanté la voz contra

Galeno. Los drabes, que se oponian a las sangrias, y por tanto rechazaban el empleo del bisturi,
utilizaban el cauterio (instrumento destinado a destruir tejidos mediante la aplicacién de sustancias
calientes) como su principal herramienta quirdrgica. Se empleaba también en pacientes afectos a
enfermedad mental, una prictica que Avenzoar condend” (I%id., p. 91).

41 Discipulo de Avenzoar. “Averroes fue un aristotélico completo, pero llegé a un compro-
miso con la religién manteniendo que ‘existe una doble verdad’, una que nace de la fe y otra de ‘la
filosofia racional’. Este compromiso fue importante para la psicologia médica ya que estableci6
la pauta de que el médico podia mantener sus convicciones religiosas y continuar pensando en
descubrimientos cientificos” (Iid.).

142 También fue discipulo de Avenzoar. Maiménides, “insistié en los aspectos de higiene mental
de una vida ética, segtn la tradicién de las ensefianzas hebraicas” (Iid.).

143 Esta institucion llegé a su cenit de prestigio en el afio 1240, gracias a que Federico II de-
terminé que esta era la inica universidad que podia otorgar vilidamente el titulo de médico. Cfr.
Ibid., p. 92.

14 Thid., p. 85.
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por supuesto, para llegar alli fue necesario que los concilios de Clermonty
Letrin, en el siglo XII, “prohibieran a los monjes salir de los monasterios

”145 y que la medicina laica aprovechara la ausencia

para cuidar enfermos
de sectarismos que desde su fundacion caracterizé a esta universidad.'*
Salerno era para entonces una de las ciudades mas cosmopolitas de Europa
y esa condicién permitié que su escuela de medicina se mantuviera tan
abierta a la influencia drabe como su puerto. Como prueba de esa inter-
culturalidad intelectual que definié a la Universidad de Salerno, existen
registros en los que se da cuenta de que “Constantino el Africano (1020-
1087), judio convertido al cristianismo y que se hizo monje benedictino,
tradujo al latin y llevé a Salerno las versiones drabes de las ensefianzas

147 m4s concretamente la obra de Isak Ibin-Imran titulada

hipocraticas”;
De melancolia, el trabajo de Ibn al-Jazzar titulado Viaticum. De Oblivione,
y el Pantegni escrito por Ali ibn-al-Abbas, todas estas obras elaboradas
en el siglo X.1#

Sin perjuicio de lo anterior, y dando por descontadas las causas que
contribuyeron a concederle el prestigio del que disfrutd, sigue siendo
interesante el hecho de que en la Universidad de Salerno, a diferencia
de los monasterios en que el estudio de la locura se contraia a una suerte de
doctrinas mistico-religiosas, se asumié como medular el postulado de “la
insistencia en la patologia del sistema nervioso central, y en particular
del cerebro, para explicar la enfermedad mental”,'* premisas que aunque
profundamente influenciadas por la cultura drabe también son producto
de la renovada confianza que los intelectuales laicos despertaron por “sus
propios sentidos y experiencias y no [tanto] en las palabras escritas de la

autoridad”:*° por ejemplo, la obra de Johann Weyer (1515-1588), quien

5 Thid., p.92.

146 Segtin cuenta la leyenda, la Universidad de Salerno habria sido fundada por una sociedad
constituida entre un judio, un drabe, un griego y un italiano, lo cual la hace no solo multicultural,

sino ademas libre de provincialismos. Cfr. I/id.
147 Thid.
148 POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 45.

14 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p.92. Comentan ademas estos
autores que, “por ejemplo, se consideraron los abscesos de los ventriculos cerebrales como agentes

provocadores de psicosis y eran tratados con dieta, sangrias y drogas”.

150 Tpid., p. 101.
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“registré con gran detalle las verbalizaciones y comportamiento de los
enfermos mentales”;'*! en la de Girolamo Cardano (1501-1576), quien
mostré “un nitido retrato de la personalidad psicopiética (antisocial)”;'*? en
la de Gerolamo Mercuriale (1530-1606), quien “escribié ensayos sobre la
melancolia y distingui6 diversos tipos de mania”;!** y en la de Félix Plater
(1536-1614), quien “intentd clasificar todas las enfermedades, incluyendo
las mentales, y acudié muchas veces a las prisiones suizas para estudiar a
los prisioneros afectos a trastornos psicolégicos”. !>

Ahora bien, como consecuencia de este cambio de contexto socio-
cultural, caracterizado por un viraje desde una cultura de raigambre ecle-
sidstica hacia otra fundamentalmente laica, comienza a operar en Europa, de
modo casi imperceptible, una transformacién de la sensibilidad social
de la locura. La “abundancia de significaciones” y la “multiplicacién del
sentido”%® que caracterizé el transito hacia el siglo XVII dieron inicio a
una modificacién sutil, lenta y gradual, que condujo tanto a que la locura
fuera tratada de una forma diferente, como a que los métodos para su
diagnéstico juridico cambiaran radicalmente. Asi, mientras en la Espafa
del siglo XV la influencia de la cultura drabe —que desde el siglo VII
habia intentado tratar la locura como una auténtica enfermedad del alma
mediante musica y danza— propiciaba la construccién de los primeros
hospitales especialmente destinados a los enajenados mentales, en el
centro de Europa el Renacimiento de la cultura grecolatina sustituia la
visién mdgica que se habia tenido durante toda la Edad Media, por un
sincretismo de elementos axioldgicos y empiricos. No solo se abandoné
la practica de las Nef des Fous mediante las cuales se exiliaba a los locos
durante los siglos XIV y XV para dar paso a su internamiento indiscri-
minado en hépitales y casas de trabajo™>® durante los siglos XVI, XVII y

S Tbid., p. 103.
152 Ipid,
153 Iid,
154 Ihid.

155 Ambas expresiones encodilladas son utilizadas por FOUCAULT (La bistoria..., vol. 1,
p. 35) para caracterizar este momento histérico.

156 En Inglaterra, un Acta de 1575 ordena la construccién de Houses of Correction alos que, de

ahi en adelante, serian remitidos los locos junto con los vagabundos, mendigos, venéreos, pobres
y criminales, y en los que recibirian idéntico tratamiento. Similar practica tendria lugar en Ale-
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XVIII, sino que empezé a considerarse que el diagnéstico de la locura
podia encontrarse estrechamente vinculado a la prictica médica.’™ En
sintesis, la sensibilidad inherente al despertar del humanismo supuso la
instauracién de un modelo en el que la locura comienza a tener el cardcter
de enfermedad, y en el que, por consiguiente, el método indiciario parece
ceder parcialmente ante el diagnéstico médico.

De ello es particularmente reveladora la obra del espafol Juan Luis
Vives, De anima et vita,la cual constituye un importante estudio renacen-
tista sobre los procesos asociativos, la salud mental y la afectividad en los
individuos. En este trabajo, que es un fino ejemplo del nacimiento de la
conciencia sobre la importancia de la observacién, clasificacién y experi-
mentacién como método de reflexién cientifica, se postula una riquisima
teoria que explica la enfermedad mental como consecuencia de ciertos
humores de sangre que emanan desde cerca del corazén hacia el cerebro,
de manera que cuando son frios “las actividades mentales languidecen”?*®
—como entre los obtusos y torpes—, y por el contrario, cuando son cili-
dos, los animos se enardecen produciendo un estupor como el que padecen
los insanos y furiosos.’®’ De esta manera, y siendo consecuentes con el
cardcter de enfermedad que a la enajenacién mental se atribuye en su obra,
sostiene a continuacién que al perturbado “hay que llevarlo al hospital;
investigar si la locura es natural o fue provocada por algin acontecimiento;
si da esperanzas de salud o es un caso del todo desesperado; en cualquier

mania mediante la construccion de las Zuchthiusern a partir de 1620, siendo la primera de ellas en
Hamburgo. Francia se iniciarfa posteriormente, a partir de 1656, con la construccién del Hopital
General de Paris, aunque parece que, en realidad, el primero de ellos habia sido construido en Lyon
alrededor de 1616. La gran mayoria de estos centros de internamiento se caracterizarian tanto por
haber sido los sustitutos naturales de los leprosarios, que abundaron durante la Edad Media (de
hecho muchos leprosarios fueron directamente convertidos en estos centros de reclusién), como
por tratarse de lugares en los que se pretendia corregir la flaqueza moral de los internos apelando al
sometimiento a un trabajo duro que les permitiera cultivar una ética laboral ajustada a los cdnones
morales de la época, y que fuera contestataria de la grave crisis econémica que, por efectos de las
sequias y las hambrunas, azolaba a la Europa de la época clésica. En este sentido, Cf. FOUCAULT,
La historia...,vol. 1. También, puede consultarse TENENTI, La formacion del mundo moderno.

157 Cfr. FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 196.
158 VIVES, Juan Luis, citado en PESET LLORCA, Estudios histéricos. .., p. 170.
159 Cfr. PESET LLORCA, Estudios historicos..., p. 171.
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caso, hay que tratarlo con tal tiento y delicadeza que no se le aumente
ni alimente la locura; hay que darle, ademis, los remedios adecuados”.1®°

Pero es necesario observar prudencia, pues durante los siglos XV y
XVI no se acude a una ruptura brusca y definitiva con la racionalidad de
la Edad Media, sino a un momento de transicién en el que se yuxtapo-
nen, de manera confusa, dos perspectivas diferentes de la enajenacién.
A la locura como manifestacién de una peligrosa animalidad, como un
temible predominio de los instintos mds basicos sobre el entendimiento,
va a empezar a oponerse una nueva orientacién que ve en la locura una
enfermedad, una doctrina que casi le concede estatuto médico. A lo largo
de una transicién que duraria casi un siglo, estas dos representaciones de
la locura se articulardn en una relacién inversa, de un modo particular
que dejard entrever una borrosa combinacién de elementos de una y otra.
De esta manera, mientras la racionalidad heredada de la Edad Media se-
guird determinando la respuesta social frente a la locura, los contenidos y
propésitos de su tratamiento y diagnéstico juridico cambiardn en funcién
de una nueva légica seudomédica. En concreto, a pesar de que el encierro
se ratifica como la préctica comun frente a los perturbados mentales, la
progresiva penetracién de la medicina conduciria a que el internamiento
del insensato no siempre tenga —aunque si en la mayoria de las ocasio-
nes— como exclusivo propésito su reduccién para acallar los miedos y
el escindalo de la comunidad, sino también el de su correccidn, el de su
tratamiento como condicién para su curacién.'®!

Con todo, el encierro no se convierte atin en el gesto exclusivo hacia
la locura: perpetuando una prictica heredada de la Edad Media, el Re-
nacimiento concederd al “demente”, al de “espiritu alienado”, la misma
suerte que ofrece a otro tipo de miserables (mendigos, venéreos, criminales,
etc.).'%? Aunque nos resulte contradictorio, lo cierto es que a pesar de que
el sincretismo de criterios médicos y morales que definen la locura per-
mite ya en esta época formular algunas fronteras difusas entre la locura y

160 VIVES, Juan Luis, citado en PESET LLORCA, Estudios histsricos..., p. 170.
161 Cfr. FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 186.

162 “Como los drabes creian que los locos tenian una cierta inspiracién divina y no eran victi-
mas de los demonios, en general el trato hospitalario que se les prestaba era benevolente y amable”

(ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 91).
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las demds personalidades moralmente patolégicas con las que se le suele
confundir, el encierro continuara siendo una respuesta comun e indiscri-
minada para todo este tipo de gentes. Esta extravagante manera en que
se articularon, por un lado, una tnica forma de reaccién social frente a las
distintas clases de personalidades indeseables; por otro, la existencia de
una teoria médica que podia individualizar y matizar suficientemente la
locura, estd dada por la divisién y alteridad de los centros de reclusién en
que eran repartidos los insensatos: junto a los centros de internamiento
a que eran reducidos los enajenados durante la Baja Edad Media, y en los
que eran indiscriminadamente mezclados con el lumpen de la sociedad,
los siglos XV y XVI veran funcionar los primeros hospitales destinados
exclusivamente para aquellos.

Sobre este particular es relevante senalar que la influencia arabe, que
estimulé notoriamente la recuperacién del estatus médico de la enfermedad
mental, no solo fue consecuencia de la cultura musulmana que permeé
el centro de Europa desde la Peninsula Ibérica, sino que de hecho ya se
hallaba latente en la cultura monacal desde las cruzadas, ejerciendo en esta
época un importante ascendiente sobre los sectores humanistas del clero.
Al parecer, como consecuencia de ese extenso proceso ocurrido entre los
siglos XII y XIII, mediante el cual “los Cruzados acuden a Tierra Santa
a luchar contra los musulmanes y vuelven con nuevas ideas y productos
orientales”,'®® las congregaciones catélicas que mds contacto habian tenido
con el mundo musulmén —tal como ocurrié con los Hermanos de la Merced
en Espafia'®— importaron a Europa la idea de instituciones especialmente
dedicadas a enfermos mentales, asi como algunos métodos de tratamien-
to y diagnéstico.!®® Al efecto, es un hecho que instituciones destinadas

165 Ipid., p. 76
164 Cfr. FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 188.

165 “Por iniciativa de las autoridades eclesiasticas o de laicos piadosos preocupados por ase-
gurarse la salvacién (pero también ansiosos de perpetuar su memoria) se crearon instituciones de
caridad, necesarias en una sociedad dominada por la pobreza. Hospitales y asilos, que se encuentran
hasta en las villas mds pequefias, acogen, por un tiempo a menudo limitado, a los excluidos y, entre
ellos, a los locos arrojados de su comunidad originaria. El hospital es, por encima de todo, una
estructura de auxilio a los pobres: el deber de caridad justifica la fundacién hospitalaria. El loco
es acogido alli menos como enfermo que como pobre, como marginado” (POSTEL y QUETEL,
Historia de la psiquiatria..., p. 66).
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exclusivamente a los enajenados habian existido ya en Fez en el siglo VII,
en Bagdad a fines del siglo XII y en el Cairo durante el siglo XIII, y que
fue esa herencia drabe la que determin el establecimiento de hospitales
reservados para locos en Espafia durante el siglo XV: Valencia en 1409,%
Zaragoza en 1425, Sevilla en 1436, Toledo en 1483 y Valladolid en 1489.1¢7
Al mismo tiempo, y al parecer por causas similares, comienzan a aparecer
a lo largo de Europa otros establecimientos de semejante naturaleza: la
Casa di Maniaci de Padua en 1410, el Asilo de Bérgamo, el Narrhiuslern
de Nuremberg o el Hospital de Frankfurt en 1477.18

Pero dando por descontadas las causas del origen de los primeros

169 como

hospitales exclusivamente dedicados a los enajenados en Europa,
ya he mencionado, lo realmente importante es que a esta duplicidad de
instituciones de aislamiento subyace un discurso que por primera vez con-
cede a la locura una fisonomia propia que permite matizar las diferentes
causas, intensidades y tratamientos de los que es susceptible. A finales
del siglo XV los galenos, ingenuamente persuadidos de la “verdad” de su
ciencia, llevardn a cabo con discreto éxito su primer intento por adjudicarse
la potestad de diagnosticar la locura, asi como de seleccionar entre todo el
universo de insensatos, aquellos para los cuales no existe, desgraciadamente,
cura alguna. Mientras los establecimientos de encierro tradicionales reciben

a los locos “furiosos”, “frenéticos”, “fantdsticos” y “lundticos”, que no son

166 “Por ser obra de misericordia y muy pia atender a los que tienen de ello necesidad, no sola-
mente corporal, por atrofia, debilidad, falta de miembros o enfermedad, y mds atn si es mental, por
debilidad del juicio o discrecién, por ignoscencia, locura u ordadura, ya que estos seres ni pueden
ni saben subvenir a su vida aunque sen robustos y fuertes en su cuerpo, pues estan constituidos
de tal ignoscencia, locura u ordadura, su libre trato origina dafios, peligros y otros inconvenien-
tes, pensando en esto, diez ciudadanos de Valencia, llamados Fernando Garcfa, Juan Armenguer,
Francisco Barceld, Pedro Zaplana, Jaime Dominguez, Esteban Valenza, Sancho Calvo, Bernardo
Andreu, Pedro Pedrera y Pedro de Bonia, de acuerdo los diez en atender su necesidad, quieren
constituir una casa en la mencionada ciudad con tal fin, si por su Alteza el Rey les son acordados
graciosamente los siguientes capitulos: [...]". Fragmento del Real Privilegio de constitucién otor-
gado por Martin el Humano (Trad. F. Domingo Simoén y J. Calatayud Bay4), citado en LOPEZ
PINERO, Medicina, historia, sociedad. .., p.92.

167 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 188
165 Tpid., p. 189,

169 En realidad, el primer lugar de reclusién exclusivamente destinado a los enajenados men-
tales no fue un hospital, sino una celda de reclusién, como la que se fundé en Hamburgo en 1375.

Cfr. POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria..., p. 66.
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susceptibles de recibir a satisfaccién los tratamientos conocidos, los nue-
vos hospitales de cardcter médico se preocupan por ofrecer tratamientos
a la escasa minoria de insensatos que por fortuna lograban caer entre sus
paredes. En esos pocos casos en los que el diagnéstico daba esperanzas
de mejoria, el “demente” podia tener la suerte de no ser directamente in-
ternado junto con los criminales, venéreos, homosexuales y vagabundos
en los centros de internamiento tradicionales, ni subordinado a las arduas
jornadas de trabajo como era lo ordinario en aquellos lugares, sino que
podia ser sometido al tratamiento médico de la enfermedad:'”° “sangria,
purgas y, en ciertos casos, vejigatorios y bafios”.1"!

Tal vez por tratarse de un periodo de transicién, en el que convergen y
se entremezclan de manera aparentemente arbitraria dos tipos diferentes de
racionalidad, resulta francamente dificil para nosotros poder abarcar bajo
una misma légica la conciencia que de la locura tenia el Renacimiento. Es
el caso de la prodigalidad con que se difundié, particularmente entre los
médicos, el interés por establecer el cardcter psicolégico de los pacientes
a partir de sus sefales fisiolégicas, lo que no solo dio lugar al auge de la
quiromancia, sino que incluso anticipé lo que varios siglos después intentaria

172 3] establecer “una correlacién entre la predisposicién

1” 173

Cesare Lombroso
al crimen y la configuracién facia

Dada esta ambivalencia de caracteristicas que definen la mirada que
de la locura ofrece esta época, ciertamente no es sencillo para nuestra

170 Durante esta época la experiencia de la locura como enfermedad fue limitada, pues en la
inmensa mayoria de los casos los médicos se declaraban incapaces de tratarla y, en consecuencia,
los enajenados eran directamente internados en los hospitales y casas de trabajo (Cfr. FOUCAULT,
La historia...,vol. 1, p. 178).

7L Ibid., p. 176.

172 Como se observa, Lombroso no fue, ni mucho menos, el primer intelectual convencido de
poder establecer el cardcter de las personas a partir de su estructura anatémico-fisiolégica. Antes que
él, incluso en la Antigliedad, “Hipécrates crefa que la forma general del cuerpo humano revelaba
rasgos de personalidad. Aristételes estudiaba el cabello, los miembros y otras partes del cuerpo

para obtener impresiones caracterioldgicas. Creia que la nariz era especialmente reveladora en ese
sentido” (ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...,p. 112).

173 Ibid. Como la quiromancia, también se difundié ampliamente entre las élites intelectuales
de la sociedad, tal vez debido a la novedad que supuso el invento del telescopio y el auge de la tesis
sobre las leyes del movimiento planetario de Kepler, la astrologia: disciplina a partir de la cual se
pensé poder explicar algunas causas del comportamiento humano.
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cultura comprender cémo podrian resultar coherentemente engranados
los diferentes puntos de vista que coexisten: 1) una sola forma de reaccién
social frente a todos los colectivos indeseables; y 2) un discurso que no
solo permite distinguir los locos de las demds personalidades moralmente
patolégicas (vagabundos, criminales, venéreos, etc.), sino que incluso per-
mite identificar las distintas formas de locura mediante sutiles diferencias,
asi como establecer los tratamientos curativos mds apropiadas para cada
uno de ellos. En definitiva, es apenas razonable que nos preguntemos por
qué razon, si existia ya un andamiaje teérico que permitia distinguir la
locura de las otras patologias sociales con las que habia sido mezclada, que
adicionalmente diferenciaba y clasificaba las formas de locura encontradas,
y que incluso ofrecia alternativas de tratamiento médico para algunas de
ellas, la gran mayoria de los enajenados seguia siendo objeto de la misma
reaccién social, o sea, de la misma forma de internamiento indiscriminado
que habia venido practicindose desde hacia siglos.

La respuesta a esta contradiccién parece formulada en el hecho in-
contestable de que a partir del siglo X VI esta imbricada relacién de ele-
mentos se encuentra modulada bajo dos tipos de sensibilidades diferentes:
para mediados del siglo XV es perfectamente perceptible una profunda
ruptura entre la experiencia juridica y la experiencia social de la locura.!”*

En lo que hace a la experiencia juridica de la locura, el siglo X VI seguira
haciendo perenne la idea de que “el hombre se libera de su responsabilidad
en la medida misma en que esté alienado”.'”> Sin embargo, apartindose
de la tradicién cldsica, la influencia del humanismo determinard un aban-
dono parcial del método indiciario puro para la determinacién judicial
de la enajenacién mental, dando paso a “una teoria juridica de la locura,
bastante elaborada para discernir, con ayuda de la medicina, sus limites y
formas”.17¢ El ideal de la justicia como virtud moral que atempera el impetu
de los tribunales seguird apuntalando el camino de una doctrina juridica
mds fina y elaborada que para la determinacién judicial de la enajenacién

« . . L1 > 177
parece que siempre requiere de un parte médico”.

174 Cfr. FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 203.
175 Ibid.

76 Ihid., p. 202.

7 Ibid., p. 198.
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En la determinacién judicial de la locura, para el siglo XVI y prin-
cipios del siglo XVII predomina ya la opinién de que los conocimientos
que de la enajenacién mental podian tener los jurisconsultos “no son,
aun, mis que presentimientos: solo el médico podra transformarlos en
certidumbre”.!”® Por supuesto, los métodos de diagnéstico de la locura por
parte del médico son tan rudimentarios o sofisticados como el estado de
las ideas lo permite: “en la esfera de las pasiones, una tristeza continua e
inmotivada denuncia la melancolia; en el dominio del cuerpo,la tempera-
tura permite distinguir el frenesi de todas las formas apiréticas del furor;
la vida del sujeto, su pasado, los juicios que han podido hacerse sobre él
desde su infancia, todo ello cuidadosamente pesado puede autorizar al
médico a ofrecer un juicio, y a decretar si hay enfermedad o no”.'”’ En lo
judicial, aunque la decisién era competencia del juez, la opinién médica
debia ser determinante por emitirse a instancia de una orden proferida
por el funcionario de conocimiento, en aquellos casos en que el examen
profano del insensato permitia advertir como probable la presencia de
la estulticia.

Ciertamente, esta experiencia juridica de la locura fue desde entonces
ordenada a la sombra del paradigma médico-legal; entroncada en una es-
tructura en la que los “poderes de decision se remiten al juicio médico”;!%
construida a merced de una racionalidad en la que el galeno, “él y solo €1,
permite distinguir al hombre normal del insensato, al criminal del alienado
irresponsable”.’ Sin embargo, “la conciencia juridica tenia la costumbre
de ser mds elaborada y mds fina que las estructuras que deben servirla o
las instituciones en la cuales parece realizarse”.'®? Por ello, el ideario que
hacia imprescindible el dictamen médico habité solo en el terreno del
debate judicial, imponiéndose en lo administrativo una perspectiva mds
préxima a la experiencia social de la locura.

Por lo demis, témese también nota del hecho de que el derecho
romano, sobre el cual se sentaron las bases del derecho comin impuesto

8 Thid., p.197.
179 Ibid.
180 Thid., p. 198.
181 Ipid.
182 hid., p. 202.
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por la monarquia a todo lo largo de la Edad Media, no habia estructurado
un modelo racional de indagacién criminal que contara con un recurso
técnico como el dictamen pericial, no al menos en el sentido moderno del
concepto. A la sazén, recuérdese que “en el Derecho romano, hasta que
concluyé la divisién entre el procedimiento in jure y el procedimiento
in judicio, no encontramos antecedentes, si podemos hablar asi, de la
pericia”.’ Y ello, como es sabido, obedecié por completo al hecho de que
el procedimiento romano ordinario suponia nombrar, ya como juez del
asunto, a un ciudadano perito en los temas propios del litigio. En rigor,
y aun cuando pueden ofrecerse ejemplos concretos de algunos casos en
que el procedimiento romano parece hacer uso de la pericia, la diferencia
entre juez y perito solo vino a aflorar con el derecho canénico, el cual, sin
embargo, carecié tanto de una teoria completa y detallada sobre la pericia
como de una distincién clara entre perito y testigo.’® De alli que solo
hasta la llegada del periodo que nos ocupa, no hubieran estado dadas las
condiciones tedrico-juridicas necesarias para estructurar la determinacién
judicial de la locura sobre la base de una técnica como la prueba pericial.

Al combinarse los desarrollos que gradualmente habia obtenido la
doctrina juridica desde el inicio de la Recepcién, con los contenidos de
la ciencia médica que habia rescatado e impulsado el humanismo del
Renacimiento, ciertamente se obtuvo un método de determinacién judi-
cial algo mds ordenado y empirico. No obstante, estos “progresos” fueron
escasamente aplicados, toda vez que se reservaron como parte de las in-
quisiciones realizadas en el curso de los procesos judiciales, los cuales eran
solo una minima constelacién de casos, si se los compara con la inmensa
mayoria de eventos en los que el enajenado era internado sin que se le
siguiera un proceso judicial para declararlo demente. Y es que, dado que
para el siglo XV1 la sensibilidad social heredada de la Baja Edad Media no
habia cambiado sustancialmente, la locura seguia siendo mayoritariamente
percibida como un problema de seguridad y orden publico. En este senti-
do, aun cuando habian empezado a levantarse instituciones hospitalarias
que aspiraban a ofrecer a la locura un estatuto médico y un tratamiento
curativo, la 16gica del internamiento y el encierro que aplicaron las auto-

183 LESSONA, Teoria general de la prueba en derecho civil, p. 537.
9 Thid, p. 539.
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ridades administrativas, no fue la propia de una relacién entre enfermedad
y curacién, sino la de una correspondencia entre peligro y tranquilidad.

En efecto, aunque la practica médica avanzaba en el terreno de con-
siderar la locura como una enfermedad, y de atribuir al internamiento
hospitalario objetivos de curacién y no solo de aislamiento, el imaginario
colectivo continuaba viendo en ella un fenémeno peligroso que suscitaba
el escindalo y el miedo, y en el encierro una forma de extraer al sujeto de
la comunidad para acallar los temores y reestablecer la paz. Sin lugar a
dudas, las autoridades locales respondieron mejor a esa experiencia social
de la locura, profundamente enraizada en el inconsciente colectivo, que
a las tendencias de avanzada que proponian una perspectiva médica de
ese mismo fenémeno. Por tal razén, continué siendo comun el encierro
practicado a instancias de una orden administrativa que prescindia por
completo del dictamen de un galeno,y que se sustentaba en la apreciacién
que tenia el funcionario que ordenaba el internamiento acerca del riesgo
social inmanente al perturbado.

Por lo demis, la frecuencia de este encierro administrativo es con-
secuente con el dato de que la gran mayoria de los enajenados fueron
confinados en los centros de internamiento tradicionales, en los que no se
requeria un parte médico para proceder a la reclusién, y no en los hospitales
reservados para enfermos mentales, los cuales exigian “un certificado en
que conste que el enfermo puede ser tratado, es decir, que no es un idiota
de nacimiento, o que no es victima de una enfermedad permanente”.'%
Ademis, esta modalidad extrajudicial de encierro responde a una clara
légica “policiaca” que se hace palpable en el hecho de que en estas insti-
tuciones de aislamiento los enajenados se entremezclaban y confundian
con todos los otros tipos de miserables que, al igual que ellos, también se
consideraban peligrosos para la comunidad.

En definitiva, las formas ordinarias de reaccién publica frente a la lo-
cura, los usos cotidianos frente a los enajenados, no se rigieron en realidad
por los estiandares judiciales que pretendian imponer las leyes derivadas
del derecho comun, y la exigencia del dictamen médico, sino por “una
prictica social, casi policiaca, que la capta de una manera masiva, utiliza
formas de internamiento que ya estin preparadas para la represidn, y

185 FOUCAULT, La bistoria...,vol. 1, p. 202.
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olvida seguir en sus sutilezas las distinciones que se reservan por y para
el arbitraje judicial”.8¢

El Malleus Malleficarum,"®” redactado en 1487 por los inquisidores
Johann Sprenger y Heinrich Kremer, impreso trece veces hasta 1520, y
dieciséis veces mds entre 1574 y 1669,'%® constituye sin duda la imagen
paradigmitica de esta sensibilidad particularmente “policiaca”de la locura.
Como ninguna otra obra hasta entonces, el Malleus Malleficarum legitimé
el poder punitivo de la Iglesia mediante un discurso que entremezclé
una racionalidad prolijamente sistemdtica, con un conjunto de creencias
mdgico-religiosas que carecian por completo, como es obvio, de cualquier
fundamento empirico. Este éxito editorial sin precedentes, surgido en los
origenes de la imprenta como “primer modelo integrado de criminologiay
criminalistica con derecho penal y procesal penal”, ¥ se yergue en la historia
de la locura como el arquetipo de una politica criminal miségina, cruel y
oscura, orientada en su totalidad hacia la efectividad de los mecanismos
de exterminio masivo de cualquier colectivo que se apartara de la doctrina
oficial y, por supuesto, entre ellos muchos de los enajenados mentales.

Esta obra es un reflejo adecuado de la sensibilidad popular hacia
la locura, cuando quiera que constituye la evidencia documental de esa
conciencia que pese a su sincronia con el resurgimiento de la medicina
empirico-racionalista continta aferrada a la mirada mistica de la locura
que ofrecia la Edad Media. En esta obra es palpable, por ejemplo, cémo
las “mujeres psicéticas con poco control sobre la expresividad de sus fan-
tasias sexuales y sentimientos sacrilegos fueron tomadas como ejemplos

18 Thid., p. 202.

187 Fue traducido como Martillo de brujas, debido a su particular preocupacién por el exterminio
de la herejia mediante la caza de brujas. Contiene una descripcién sistemdtica y compleja de las
pricticas adecuadas para indagar, perseguir, capturar y llevar a la hoguera a todas las drujas, lo que
en realidad no fue otra cosa que una exteriorizacién, mediante una persecucién sin precedentes
contra las mujeres, de todos los sentimientos de lujuria largamente reprimidos por los clérigos
durante siglos de celibato. Y es que la brujeria fue, entre muchas otras cosas, el recurso utilizado
por los monjes catélicos para eludir la responsabilidad derivada del incumplimiento de su voto
de castidad, en aquellos eventos en que eran descubiertos: ciertamente era mds facil para ellos
afirmar que habian sido victimas de brujeria por parte de su concubina, que aceptar su debilidad
para hacer frente a los instintos sexuales bésicos.

188 Cfr. ZAFFARONI, ALAGIA y SLOKAR, Manual de derecho penal..., p. 258, nota 27.
189 Tbid.
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mis evidentes de posesién demoniaca”,'”® y como es que “volviéndose
hacia ellas la Iglesia fortalecié el ya creciente temor a los perturbados
mentales”. ! Y, curiosamente, en un extrafio esfuerzo de congruencia con
el humanismo laico de su tiempo, el Malleus intenté una integracién a
los conocimientos médicos de la época, recomendando que “si el médico
no puede encontrar una razén que explique la enfermedad mental o “si el
paciente no puede ser aliviado con drogas y mas bien parece que empeoran,
entonces la enfermedad estd causada por el demonio”.'??

A pesar de que el Malleus Malleficarum no fue, como era de espe-
rarse, pacificamente aceptado en los ambientes cultos y progresistas de
la sociedad laica, esta obra fue capaz de estimular el impetu represivo y
peligrosista que dirigié la reaccién social generalizada hacia la locura,
en la medida en que todos los intentos de fiscalizacién a sus doctrinas
tueron acallados desde la Inquisicién por los sectores ultraconservadores
que ocupaban las posiciones de privilegio en la jerarquia eclesidstica. Este
fue el caso del médico Johann Weyer, a quien no solo se le adjudicé el
deshonroso sobrenombre de “Weirus Hereticus” o “Weirus Insanus”, sino
que incluso fue tildado de brujo y perseguido abiertamente por haberse

193 su

atrevido a publicar en 1563, bajo el titulo De Praestigiis Daemonum,
teoria de que las mujeres a quienes se acusaba de brujeria en realidad eran
enfermas mentales.!** A la teoria de Weyer, manifiestamente opuesta a la
doctrina demonolégica dominante, le cabe el mérito de haber sido una de
las primeras investigaciones empiricas y sistemdticas sobre enfermedades
mentales de las que se tenga conocimiento: sin muchos seguidores en
su tiempo, Weyer abordé la enfermedad mental “mediante la cuidadosa
observacién de casos individuales”, propédsito para el cual viaj6 a Juglich
y Berg con el objetivo de investigar todos los casos conocidos de bru-

jeria, acumular datos, entrevistar a las acusadas y valorar las evidencias

190 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 94.
Y1 Tbid.
192 Thid.

195 EHRENWALD, J. From Medicine Man to Friend, p. 240, citado por ALEXANDER y
SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 117, nota 14.

194 Cfr. ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...,p. 118.
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objetivas existentes.!”® De este modo, siendo riguroso en la aplicacion
del método empirico, Weyer intenté demostrar que “estas enfermedades
cuyos origenes se atribuyen a las brujas provienen de causas naturales”.'?
No obstante, y aun cuando Weyer formulé bajo la proteccién del duque
Guillermo de Cleves una refutacién sistematica del Malleus Malleficarum,
llegando incluso a demostrar con éxito que algunas mujeres acusadas de
brujeria padecian enfermedades mentales originadas en causas naturales,
sus opiniones fueron violentamente acalladas por los sectores del clero
interesados en perpetuar la caceria de brujas.

A los ojos de nuestra racionalidad resulta, por decir lo menos, inco-
herente, que el siglo XVI hubieran dado a luz perspectivas tan distantes
e incluso contradictorias sobre un mismo fenémeno.'” Solo la profunda
ruptura existente entre la sensibilidad juridica y la sensibilidad social de
la locura puede explicarnos cémo, mientras los intelectuales de Salerno
llevaban a la imprenta obras que emulan los trabajos realizados durante
siglos de investigacién empirica, ofreciendo explicaciones fundadas en
causas médicas para la enfermedad mental, el papa Inocencio VIII, el
rey Maximiliano de Roma y la Facultad de Teologia de la Universidad
de Colonia aprobaron el Malleus Malleficarum como “libro de texto de la
»198

Inquisicion™®® y doctrina oficial,’ prescribiendo “la destruccién de los

disidentes, los cismdticos y los enfermos mentales, todos los cuales en su

conjunto pasan a ser denominados con el término de ‘brujos”.2%

4. El afianzamiento de la actitud policiaca

Si durante los siglos XV y XVI la determinacién judicial de la locura
seguia estrechamente vinculada al dictamen de un galeno, en el periodo
siguiente “parece que cada vez mds se tendié a prescindir de este control

195 Thid., p. 116.
19 Thid.

Y97 Durante esta época: “Distinguir lo patolégico y lo natural, de la intervencién divina o dia-
bélica es parte medular de muchas de las discusiones de los enterados” (POSTEL y QUETEL,
Historia de la psiquiatria..., p. 63).

198 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 94.
199 Thid.
20 [pid., p. 95.
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médico que, en el siglo XVII, estaba previsto en el reglamento de ciertos
hospitales, y a ‘socializar’ cada vez mis el poder de decisién que debe re-
conocer la locura donde esta se encuentre”.?”! La profundizacién en este
paradigma po/icia/ del tratamiento y diagnéstico juridico de lalocura, que
a primera vista pudiera calificarse como una “involucién”,?*? se beneficié
del lento y delicado perfeccionamiento de un discurso juridico y filoséfico
que, en lo sucesivo, permitiria legitimar pricticas de internamiento sin
apelar necesariamente al diagnéstico médico.

Como en la Edad Media, durante el Renacimiento se perpetué —salvo
por la conciencia que como enfermedad se habia elaborado en algunos
circulos académicos— una sensibilidad que entendia la locura como un
tenémeno que provocaba el escindalo y el miedo de la comunidad, y que,
por consiguiente, le asignaba un rétulo como problema para la tranquilidad
puablica. Durante la época cldsica, a esta mirada no se la sustituy6 sino que
se le fundamenté de nuevo mediante un discurso que ahora explicaba la
locura como consecuencia de un defecto de espiritu; como causa de una
mala voluntad que se rehisa a permanecer amarrada al entendimiento y
a los dictados de la buena razon: para esta sociedad es “en la calidad de
la voluntad y no en la integridad de la razén donde reside, finalmente, el
secreto de la locura”.2%

En efecto, es importante relacionar el hecho de que en “la época clsica,
la razén nace en el espacio de la ética”.?** En un momento de la historia en
el que la razén ha ganado como nunca antes la confianza de la humanidad,
y en el que por consiguiente se afianza la creencia de que la ley divina que
rige el universo fisico y moral puede ser aprehendida mediante el ejercicio
de la razén, la locura adquiere una clara connotacién ética, por cuanto
“ensefa a los hombres hasta qué grado tan préximo a la animalidad los

201 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 201.

202 En estos términos se refiere FOUCAULT (La historia..., vol. 1, p. 189) al proceso que,
en su opinidn, define el cambio en la concepcion de la locura en el transito del siglo X VI al siglo
XVII: “Ahora bien, lo que caracteriza al siglo XVII no es que haya avanzado, con mds o menos
rapidez, por el camino que conduce al reconocimiento del loco, y por alli al camino cientifico que
de €l puede tomarse; por el contrario, ha empezado a distinguirlo con menos claridad; en cierto
modo, le ha reabsorbido en una masa indiferenciada”.

23 Ipid., p. 213.
24 Ipid., p. 222.
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puede conducir la caida, y al mismo tiempo, hasta dénde pudo inclinarse
la complacencia divina cuando consintié en salvar a los hombres”.? La
creencia en que la razén es el don que nos fue concedido por Dios para
liberarnos de los instintos basicos que nos atan a la animalidad, el dogma
de que la razén, por tanto, permite al hombre elevarse sobre su existencia
corpérea para alcanzar un grado de espiritualidad mas préxima a la di-
vinidad, y la fe en que la liberacién del espiritu humano solo se obtiene
gracias a la comprensién y el cumplimiento que de los mandatos divinos
nos confiere el entendimiento, constituyen las lineas generales que dibujan
la doctrina por virtud de la cual la locura solo puede entenderse como un
defecto del alma: la falta de razén elimina en el insensato la capacidad para
dominar su voluntad, y le extirpa la facultad para someterla al dictado de
los mandamientos de Dios nuestro sefior, de manera que el demente queda
a merced de su propia animalidad, y a la espera de que ante la impotencia
para ganarla por sus propios medios, la misericordia divina le conceda
la redencién.

A este respecto, fue especialmente importante el interés que la filosofia
—y en algtn sentido también la literatura?®®— desarroll6 por el estudio
de la relacién que puede existir entre la razén y la libertad, a propésito de
la inquietud que suscitaba por aquel entonces la pregunta acerca de la
naturaleza del vinculo existente entre el cuerpo y el alma, la cual también
habia sido formulada por la medicina en relacién con el descubrimiento
de enfermedades que denunciaban una correspondencia aparentemente
causal entre las emociones humanas y la salud fisica (somatizacién).?”” A
mi entender, es significativa la deuda que la psiquiatria contemporinea
tiene con algunos autores del siglo XVII, y concretamente con Baruch

25 Thid., p. 246.

206 E] Barroco ofrece un amplio catilogo de obras literarias que exploran con una exuberante
sensibilidad el universo de la razén y las emociones humanas. Asi, por ejemplo, basta citar perso-
najes cldsicos como don Quijote de la Mancha, Hamlet u Otelo.

207 Sobre ello, son ilustrativos los trabajos de William Harvey (1578-1657) sobre las reacciones
corporales de las emociones psiquicas (ira, lujuria, temor, verglienza), y los estudios de Thomas
Sydenham (1624-1689) acerca de la histeria y la hipocondria, gracias a los cuales descubrié que
estas dos enfermedades mentales pueden llevar a producir los sintomas de casi cualquier forma de
enfermedad orgénica. Al respecto, cfr. ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria. ..,
pp- 124 y ss.
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Spinoza (1632-1677), a quien se debe una de los primeras teorias siste-
mdticas y racionales orientada hacia la superacién del dogma de la sepa-
racién entre mente y cuerpo, arraigado en lo mas hondo de la tradicién
cartesiana. Spinoza, quien defendié la idea basica de que “mente y cuerpo
son inseparables porque son idénticos: el organismo vivo experimenta
psicolégicamente sus procesos corporales como afectos, pensamientos y

deseos”,?% no solo allané el terreno sobre el cual se elabora la psicologia

contemporanea,?”’

sino que de hecho inauguré una nueva corriente filo-
séfica inclinada hacia la explicacién racional de la libertad humana como
producto del amor intelectualis dei. En la atmésfera panteista?'® de su teoria,
“el ‘amor intelectual a Dios’de Spinoza no es mds que una expresion de que
el hombre, mediante el razonamiento correcto y no dogmatico, puede des-
cifrar las leyes de la naturaleza y de la mente y liberarse del sometimiento
a sus pasiones, logrando, asi, la perfeccién”.?!* Con el establecimiento de
relaciones explicativas entre la razén y la libertad, ademds de superarse
el vacio que el Renacimiento habia cavado entre el mundo sensible y el
mundo racional, Spinoza, asi como todos los autores que lo sucedieron
en esta linea de investigacién, marcaron la senda de un nuevo horizonte
de exploracién filoséfica y juridica frente a los enajenados.

En efecto, durante el siglo XVII y gran parte del XVIII, la sensi-
bilidad juridica de la locura bebera directamente de esta representacion,
dando lugar a una doctrina que precisamente por articularse de un modo
mucho mds complejo y racional, estructuré sistemdaticamente el discurso
que ya desde el Renacimiento excluia a los enajenados del régimen general
de las penas y los castigos. Para la estructura judicial, la locura solo era
interesante como circunstancia excluyente de responsabilidad, por lo que
la preocupacién en el derecho se contraia a “distinguir con el mayor rigor
posible la alienacién fingida de la auténtica, puesto que no se condena a
la pena que su crimen habria merecido ‘a aquel que estd verdaderamente

28 Ihid., p. 128.

209 “Psicologfa y fisiologia son dos aspectos de una misma cosa: el organismo vivo” (I4id., p. 128).

210 Dios, para Spinoza, “no se halla por fuera o por encima del mundo natural como algo

superimpuesto al universo; El es el universo mismo” (I4id.). Esta concepcion, que le valié su ex-
comuni6n publica de la religién judia a los 27 afios, es en realidad el centro de gravedad un nuevo

concepto de fe que no se opone, sino que comulga con la razén.

211 Ihid., p. 129.
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tocado de locura”:?'2 “El furioso o insensato que carezca de toda voluntad
no debe ser castigado, pues ya lo es bastante por su propia locura”.?!?
Legitimado por una teoria que sustrae del perturbado mental todo
vestigio de humanidad,?* y que lo reduce a la condicién de pura anima-
lidad, el derecho del siglo XVII concedié a las acciones de los insensatos
soluciones policiales mds que penales, en orden a conjurar mediante me-
didas de internamiento el peligro y el escdndalo que para la comunidad se
desprende de su conducta: el “comentario de la ordenanza penal de 1670
establece la locura como falso justificativo, cuya prueba no se admite mas
que después de la vista del proceso; si después de obtener informacién
sobre la vida del acusado, se verifica el desorden de su espiritu, los jueces
deciden que lo debe guardar su familia, o bien internarlo en el hospital
o0 en un manicomio ‘para ser tratado alli como los otros insensatos”.?!s
En Alemania, por su parte, tenemos que ya para 1532 el articulo 179 de
la Ley Carolina®'® prescribia: “Si una persona que, a causa de su juventud o
de alguna otra debilidad, es notorio que no estd en su sano juicio, cometiese
un crimen, el asunto serd remitido con todas las circunstancias a los lugares

e instancias que se mencionan al final de esta ley, y serd tratado o castigado

12 FOUCAULT, La historia...vol. 1, p. 216.

213 Titulo XXVIII, art. 1. Ordenanza Criminal Francesa de 1670, citado en FOUCAULT,
La historia...,vol. 1, p. 215, nota 6.

214 “hasta el siglo XVII o el XVIII, no puede hablarse de tratar ‘humanamente’la locura, pues
esta, por derecho propio, es inhumana, y forma, por asi decir el otro lado de una eleccién que abre
al hombre el libre ejercicio de su naturaleza racional” (14id., p. 224).

25 Thid., p.199.

216 A mi entender, aunque la Peinliche Gerichtsordung Karl V, Constitutio Criminalis Carolina
estuviera en gran parte redactada sobre las bases sentadas por la Constitutio Criminalis Bambergensis
de 1507 y, también en parte en la Womser Reformation de 1498, en este punto la Carolina produce
una ruptura profunda con el derecho germano, y da lugar a la recepcién de los métodos de prueba
predominantes en el derecho romano. Comentando la Ley Carolina, MAIER (Derecho procesal...,
p- 69) explica: “En el sistema de prueba es donde surgen las principales modificaciones y donde
la disciplina legal ilumina con mayor nitidez la recepcion de las reformas extranjeras. El sistema
germano (llamado subjetivo), ya explicado, deja paso al romano, mds racional y cientifico, cuya
meta estaba en la reconstruccién histérica objetiva de un acontecimiento que, hipotéticamente,
habia sucedido antes [...]. La minuciosa teoria de los indicios y su valor probatorio, es otro de los
logros de la Carolina, intentando sistematizar en abstracto el valor apreciativo que poseia la prueba
sobre un objeto indirecto, es decir, sobre un hecho distinto pero conectado al que constituia objeto
de investigacion”.
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segun el consejo de esos y otros entendidos”.?!” Contrario a lo que pudiera
pensarse, los “entendidos” a que aludia la Caro/ina no eran los médicos
de la época versados en la enfermedad de la locura, sino “principalmente,
a los 6rganos colegiados compuestos por juristas (Spruchkollegium), que
existian en las facultades de derecho y en algunos tribunales superiores,
y cuya funcién era proponer soluciones a las cuestiones juridicas que les
eran remitidas por tribunales inferiores, autoridades administrativas o
particulares”.?!® Inicialmente, es probable que aquellas corporaciones
buscaran en muchos casos prevalerse de un diagnéstico médico emitido
a sus instancias; mas, luego, en el trdnsito hacia el siglo XVII, se adquirié
tal grado de elaboracién en la doctrina que para la mitad de esa centuria ya
podia ofrecerse una decisién sobre la imputabilidad de un sujeto apelando
exclusivamente a consideraciones juridicas.

En Inglaterra, a su vez, “es el juez de paz el que toma la decisién de
decretar el internamiento, ya se lo haya pedido la familia del sujeto, ya sea
que, por si mismo, lo considere necesario para el buen orden del distrito”.?!

En el terreno estrictamente histérico del derecho nos encontramos
en un momento en el que sin cambiar sustancialmente la representacién
juridica y social de la locura, y sin transformarse la reaccién judicial
hacia ella, opera un viraje hacia un discurso que legitima los modos
tradicionales de intervencién de las autoridades a partir de postulados
filoséficos iusracionalistas. En efecto, el fin del monopolio que sobre el
conocimiento habia ejercido el clero, y que sobrevino como consecuencia
de la democratizacién de la literatura causada por el invento de la im-
prenta de caracteres méviles por Johannes Gutenberg en 1450, permitié
durante todo el siglo XVI el acceso de nuevos circulos académicos a los
textos cldsicos de derecho romano, asi como al trabajo de los glosadores
y comentaristas mas destacados de la época.??’ Entre los nuevos grupos

27 MARTINEZ GARAY, Aproximacion bistérica...,p. 49.
418 Jbid., p. 50. En este mismo sentido, cfr. MAIER, Derecho procesal. .., p. 70.
219 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 199.

220 A muy pocos afios de su invencién, la imprenta “estaba capacitada para satisfacer no solo
las necesidades de las personas piadosas y el clero, sino las de todo el mundo: humanistas y juristas,
gedgrafos, navegantes y mineros, simples curiosos e incluso ignorantes, puesto que las imdgenes
podian ser ahora difundidas a gran escala y hablar los mismos analfabetos” (TENENTTI, La for-

macion del mundo moderno, p. 95).
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de intelectuales que mostraron interés por la doctrina juridica cldsica se
destacaron por su importancia los fil6logos, quienes de inmediato advir-
tieron sobre los problemas interpretativos en que por su desconocimiento
del latin habian incurrido los juristas de la Baja Edad Media y de gran
parte del Renacimiento.

Ya para el siglo XVII, la irrupcién de los filélogos y eruditos habia
logrado desatar un movimiento académico que ponia en tela de juicio la
validez de las premisas sobre las cuales se erguia la teoria juridica, y que
en gran medida fue beneficiario del espiritu liberal que ya habian allana-
do los humanistas laicos en el siglo anterior. Para referirse a los juristas
clasicos de la escuela de los glosadores y comentaristas, fueron comunes
las manifestaciones de estupor y desprecio que a los filélogos y eruditos
provocaba “el método con el cual estos estudiaban los textos justinianeos:
‘antiguos de un milenio, sin ninguna preparacién erudita, sin preocupacién
de revivir el mundo que lo habia generado, recuperando el sentido de las

» 221

palabras y construyendo sobre bases teéricas”.?*! En su sentir, los juristas

de la Baja Edad Media y sus discipulos del Renacimiento actuaban “como
una especie de barbaros que profanaban el mundo clasico, y una prueba

patente de su barbarie —que constituyé una de sus mayores acusaciones—

era su latin desalifiado o incorrecto, indigno de aquel mundo”.?*?

En las universidades esta infiltracién de la filologia provocé una ruptura
entre quienes persistian en conservar la zdpica’® y el comentario como el

21 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de. .., p. 290.
222 Thid.

223 “Dentro del conjunto de esas obras logicas, ordenadas asi por los discipulos del filssofo de
Estagira, nos interesan en especial, por su relevancia en el orden juridico, los Tépicos y las Refu-
taciones sofisticas. La tépica pertenece al terreno de lo dialéctico, no al campo de lo apodictico
y es una técnica del pensamiento que sirve para considerar, desde distintos puntos de vista, un
problema planteado que requiere una solucién. [...] La tépica fue el procedimiento utilizado por
los juristas romanos quienes construyeron esa obra monumental que fuera llamada ‘la razén es-
crita’ a partir del andlisis y de la solucién de problemas concretos. Su acento siempre estuvo en el
problema y nunca buscaron la perfeccién de un sistema juridico (10). La misma metodologia brillé
en las escuelas de los romanistas medievales, como la de Bulgaro. Alli el arte de la argumentacién
juridica se desenvolvia en toda su amplitud en el seno de la guestio. En un marco de variedad y
diversidad, nacido de contradicciones de las fuentes romanas, de tesis divergentes de autores reco-
mendables, la controversia era el medio en pos de la dificil elaboracién de la so/utio. [ ...] La topica
pertenece al campo de lo probable, de lo verosimil, de lo creible y constituye un método con cuyo
auxilio podemos formar ‘toda clase de silogismos sobre todo género de cuestiones partiendo de
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método de estudio del derecho —lo cual fue propio del mos italicus, intere-
sado en permanecer vinculado a la tradicién escoldstica— y los partidarios

de una ruptura con la ortodoxia en pos de una teoria juridica sistemdtica
224 idéntico al
225

y racional desarrollada a partir de un método cientifico,
aplicado por la matematica, la fisica o la astronomia —mos gallicus —.
En el derecho penal, y particularmente en el derecho penal aleman (al
cual corresponde la tradicién que alimenta nuestros ordenamientos), los
efectos del éxito de la reforma luterana favorecieron especialmente la
aceptacién del mos gallicus, con lo cual tuvo lugar una notable expansién
de la doctrina iusracionalista.

Este refinamiento general de las nociones juridicas se caracterizé
por un retorno al objeto de valoracién predominante en los siglos XII y
XIII (el hecho), el cual fue desde entonces abordado desde una perspectiva
metodoldgica harto diferente. Asi, si se toman como referencia las inves-

226

tigaciones de Samuel Pufendorf sobre la Imputatio®*® —tal vez una de las

227___

mds influyentes de su época en esta materia , puede constatarse coémo

proposiciones simplemente probables’, como ensefia Aristételes” (MONTEJANO, Prudencia,
topica y retorica).

224 Al parecer, es un hecho que “solo a partir de finales del siglo XVI puede empezar a ha-
blarse de ciencia en el sentido moderno de este término” (TENENTYI, La formacion del mundo
moderno, p.373). Sin embargo, ello no obedece a que durante este periodo se hubiera instaurado
el ejercicio de la razén, sino al impetu de una ideologia que, apartada definitivamente de la orto-
doxia catélica, permitié que “el movimiento de conjunto que se habia apoderado de la sociedad
occidental tomara conciencia de si mismo” (TENENTT, La formacion del mundo moderno, p. 375).
Esa misma desacralizacién de la cultura que allané el camino para Galileo, Kepler, Newton, Des-
cartes, Vesalio, Pascal, Spinoza, Bacon, Hobbes, Locke y muchos otros, y cuyo zumo tuvo como
consecuencia uno de los siglos mds brillantes en la expansion de las fronteras del conocimiento
humano, produjo en el derecho un nuevo punto de partida desde el cual se fermenté gradualmente
una ruptura con la escoldstica.

2 Cfr. VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 290.

226 Me refiero concretamente a sus obras principales: Elementorum Jurisprudentiae Universalis;
De Officio Hominis et Civis, y De Jure Naturae et Gentium. Por supuesto, la abstraccién, profundidad
y extensién de la obra de Pufendorf se halla tan ampliamente difundida, que por lo mismo serfa
superfluo intentar en este momento una nueva exposicién de su trabajo, a cuya interpretacion
general bien poco podriamos aportar ya. Sin embargo, la linea de argumentacién que he venido
desarrollando, me obliga a formular algiin comentario en torno a los alcances que, concretamente
en punto a la determinacién judicial de la inimputabilidad, pueden encontrarse en las aportaciones
de este autor.

227 Asi la consideran, por ejemplo, Hruschka y Martinez Garay.
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para la segunda mitad del siglo XVII era ya posible encarar la decisién sobre
la imputabilidad desde una perspectiva rigurosa y exclusivamente juridica.

El primer paso en ese lento y progresivo transito hacia la sensibilidad
severamente iusracionalista que se impuso durante toda la época clasica
puede encontrarse perfectamente representado en el trabajo de Benedict
Carpzov,??® quien encarné la doctrina dominante durante la primera
mitad del siglo XVII. Profundamente influenciado por la ciencia penal

italiana,??’

sus primeros desarrollos sobre la do/i capacitas constituyeron
un intento plausible por solucionar sistematicamente los problemas que
hoy son tipicos de imputabilidad, con la particularidad de que entonces
la impunidad del comportamiento quedaba soportada en la exclusién de
una culpabilidad entendida como: “la voluntad consciente o inconsciente
de realizar un comportamiento contrario a Derecho”.?° Debe resaltarse no
obstante que aunque la solucién propuesta por Carpzov, claramente situada
en medio la teoria del dolo (do/us malus), constituy6 sin lugar a dudas una
importante contribucién en cuanto al estudio de los presupuestos subjetivos
para la atribucién juridica de responsabilidad, en su teoria no se encuentra
una especial preocupacién por el método idéneo para la determinacién
de dichas condiciones.?3!

Por su parte, sustancialmente distanciada de la teoria del dolo fue la
solucién que para los casos que hoy considerariamos supuestos de inimpu-

228 De acuerdo con MARTINEZ GARAY (dproximacion historica...,p.45) y con MAIER
(Derecho procesal..., p. 73), Benedict Carpzov debe ser considerado el penalista alemdn mds
importante de la época, no solo debido al contenido de su influyente obra titulada Practica
Nowa Imperalis Saxonica Rerum Criminalum en 1635, sino también a que, con ella, se da inicio
a “una etapa en la evolucién del derecho penal aleman que recibe el nombre de Derecho penal
comun, y que termina con la Ilustracién” (MARTINEZ GARAY Aproximacion bistirica...,
p- 45). En esta medida, su trabajo debe considerarse como el inicio de la ciencia alemana del
derecho penal, admitiéndose ademds que gozaron de una difundida aceptacion entre los ju-

ristas de la época.

229 “El Derecho romano imperial, fruto de una organizacién politica y de una cultura superior,
no sucumbié con su mundo, sino que pervivié entre los juristas y universidades italianos y en la
Iglesia, y no tard6 en imponer sus ideas, mucho mds desarrolladas y elaboradas. El prestigio de
los juristas y universidades italianos influyeron sobre los jueces profesionales que, en gran parte,
se educaron en esos centros de estudio” (MAIER, Derecho procesal..., p. 54).

20 MARTINEZ GARAY, Aproximacion bistérica...,p. 49.
21 Cfr. MARTINEZ GARAY (I4id., p-53), quien ademds, conforme a esta interpretacion, sos-

tiene que en la teoria de Carpzov no existe “un concepto similar al actual de imputabilidad subjetiva”.
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tabilidad podia encontrarse en la obra de Samuel Pufendorf. Desde su
publicacién en 1660 y hasta convertirse en doctrina dominante hacia el
siglo XVIII, su obra —y concretamente su libro Elementorum Jurispru-
dentiae Universalis— ofrece una perspectiva de la inimputabilidad que,
en su pretensién de sistematicidad, se elabora por completo tomando
como centro de gravedad el concepto de accion. Por supuesto, importante
resulta recordar que la preocupacién de Pufendorf, mis alld de construir
una doctrina sobre los presupuestos de la imputabilidad, era la elabo-
racién de una feoria general del derecho que respondiera a los estindares
de racionalidad cientifica, fijados en aquel entonces sobre el paradigma de
los éxitos alcanzados por la matemitica (Descartes) y la fisica (Galileo,
Kepler y Newton).?*> Hasta donde alcanzé fue esa preocupacion por el
método cientifico y esa ambicién por la elaboracién de un auténtico sis-

tema juridico-filoséfico las que llevaron a Pufendorf a tomar el concepto

de accién como eje medular de toda su teoria.?*?

En lo que hace al método de determinacién de la imputabilidad,
Pufendorf entiende que el juicio de imputatio solo puede recaer sobre

las acciones humanas,>* las cuales pertenecen al mundo de los entia mo-

235

ralia® y, por consiguiente, no se rigen por la ley de la causalidad propia

232 Cfr. 1bid., p. 48. Esta misma autora parece concluir que entre Carpzov y Pufendor, pese a
ser contemporaneos, existieron profundas diferencias de método, pues mientras el primero sigui6
rigurosamente el método analitico-exegético que predominé debido a la influencia que la doctrina
italiana habia ejercido durante todo el proceso de la Recepcion del Derecho Romano (siglos XV y
XVI),y que hundia sus raices en el legado heredado de los glosadores y postglosadores, Pufendorf,
por su parte, se habria adelantado a su época para dar inici6 a la practica del método racionalista
que caracterizé el espiritu cientificista de los siglos XVII, XVIIT y XIX.

233 Cfr. 1bid., p. 58. Es sin embargo importante aclarar que, en este momento, el concepto de
accién utilizado por la doctrina estd dado en su acepcién prejuridica, proveniente del lenguaje comin,
y sin un significado diferente en el derecho del que tendria en la filosofia. Ello por cuanto, como
es sabido, el concepto juridico-penal de “accién”, en un sentido técnico, se debe principalmente a
la influencia de Hegel en la obra de algunos penalistas del siglo XIX —Abegg fue el primero—.

234 Por principio, Pufendorf diferenciaba entre las actiones moralisy las actiones naturalis, asimi-

lando estas tltimas a los sucesos fisicos que ocurren en la naturaleza segun la ley de la causalidad.
En relacién con las actio moralis, Pufendorf entendia que estas tienen atributos morales, de modo
que adquieren sentido en funcién del significado y los valores que el hombre o Dios les atribuye.

Cfr. HRUSCHKA, La imputacion ordinaria..., p. 56, nota 5.

25 El concepto de entia moralia se opone en Pufendorf al concepto de entia physica, tal
como se pueden contraponer el mundo de la moral y el mundo de la naturaleza. Al respecto,
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del mundo de las cosas naturales, sino por las reglas de la impositio, “del
cual solo son capaces los seres inteligentes, es decir, Dios y el hombre”.2%
En su concepcidn, la existencia de las acciones humanas, y asi mismo de la
imputabilidad, presupone la posibilidad de que el movimiento corporal del
sujeto esté precedido de la voluntad, y a continuacién pueda ser moralmente
considerado como obra suya. Para Pufendorf, la relacién de orden formal
que puede existir entre el movimiento corporal y la voluntad, y ala que él
denomina imputativitas, es aquello “segiin lo cual el efecto de una accién
voluntaria puede ser imputada a un agente, o puede ser considerado como

17237 Bajo este entendimiento, la

pertenencia suya en una forma especia
imputativitas se yergue no ya como el elemento que actia como causa
libre*3® del suceso, sino como aquello que, presuponiendo la existencia de
una voluntad que opere como causa libre del suceso, habilita en el plano
de la moral su atribucién al sujeto como obra suya. De esta forma, la re-
lacién que puede establecerse entre la imputativitas y la voluntad no es de
identidad sino de implicacién, en el sentido que la voluntad se configura
como aquel elemento necesario, aunque no suficiente, para que pueda
existir la imputatio: la voluntad es el presupuesto de la imputativitasy, a
su vez, esta tltima es el presupuesto de la imputatio.

A mi juicio, si hay algo sobre lo que Pufendorf tiene atin mucho por
decir al jurista actual, es precisamente sobre los alcances que puede tener
su doctrina como catalizadora del pensamiento juridico del siglo XVII, al
haber podido aislar teéricamente la imputativitas —como elemento me-
dular de la imputatio— de la voluntad.Y es que aun cuando Pufendorf no
fue particularmente claro al definir el concepto de imputativitas en todos
sus detalles y con todos sus caracteres, no puede negarse el significativo
aporte que supone haber puesto en evidencia que el juicio de imputacién

Cfr. MARTINEZ GARAY, Aproximacion bistorica..., p. 59, quien afirma que, segin WELZEL,

“la teoria de los entia moralia convierte a Pufendorf en el primer filésofo de la cultura” (nota 87).
236 bid.

27 De Jure Naturae et Gentium Lib. 1. Cap. V, § 3, citado en su versién original en latin y en
su traduccion al inglés por MARTINEZ GARAY, Aproximacion historica..., p. 62, nota 99. La
traduccién del inglés al espafiol es mia [“whereby the effect of a voluntary action can be imputed to an
agent, or can be considered as belonging him a special way”].

28 Lo que le permite al suceso adquirir estatuto como accion libre es la voluntad, que opera
como una causa libre del suceso.
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no depende exclusivamente de la existencia de una vo/untad que opere
como causa libre de la accidn, sino también de un elemento adicional

consistente en esa relacién moral?*

que la voluntad guarda con el hecho
fisico (imputativitas).

Consecuente con los fundamentos de su teoria, Pufendorf apunta que
este elemento que posibilita la atribucién del suceso, esta imputativitas, es
precisamente lo que se encuentra ausente en las acciones de los nifios y de
los locos, las cuales denuncian una ignorancia que convierte la accién en
involuntaria,?* haciendo incluso imposible su introduccién en el universo
de acciones auténticamente morales. En los Elementorum Jurisprudentiae
Universalis, Pufendorf se limitaba a incluir las acciones de los nifios y de
los furioso & mente morti dentro del conjunto de acciones involuntarias,
justo al lado de los sucesos estrictamente naturales, las acciones realizadas
auténomamente por nuestras funciones vegetativas o las acciones realizadas
bajo coaccién.?*! Posteriormente, en De Jure Naturae et Gentium, aclaré
su posicién incluyendo estos dos supuestos en el apartado destinado a
la ignorancia, y aclarando en relacién con los locos “que sus acciones no
pueden ser consideradas como humanas”.?*?

La reduccién del comportamiento de los menores y de los insanos al
conjunto de las acciones que ni siquiera merecen ser consideradas como
humanas en estricto sentido, tiene en Pufendorfla importante consecuencia
de relevarlo de una valoracién referida al estado mental del sujeto, en el
entendido que su preocupacién fundamental se contrae a establecer si, y
en caso afirmativo con qué intensidad, la accién concreta se encontraba
impregnada de voluntad. En estos casos, la imputatio consistiria entonces
en un juicio esencialmente valorativo orientado a determinar la existen-
cia o no de imputativitas, el cual no demanda en principio de ulteriores
indagaciones sobre las condiciones internas del sujeto. Dicho en otras

239 En qué consiste concretamente esta relacion moral es lo que, en mi modesta opinidn, no se
encuentra claramente definido en la obra de Pufendorfy, de hecho, me atrevo a sostener que en
la actualidad tampoco se encuentra satisfactoriamente determinado.

240 Cfr. MARTINEZ GARAY, Aproximacion historica..., p. 67.
21 Jpid., p. 68.

242 La cita es de De Officio Hominis et Civis Lib.1 Cap I, §20. La traduccién es de MARTI-
NEZ GARAY, dproximacion historica...,p. 68, quien cita (nota 125) su versién original del latin
y su traduccién al aleman.

59



La inimputabilidad por trastorno mental

palabras, dado que desde la perspectiva de Pufendorf el comportamiento
de los nifios y de los furiosi plantea un problema de imputativitas, el cual
es un problema objetivo que se ubica en el dmbito de las leyes de la im-
positio, y no de una dificultad de orden subjetivo que pueda ser abordado
a partir de las leyes de la causalidad natural, entonces se hace innecesario
el diagnéstico de un médico para la determinacién judicial de la inimpu-
tabilidad, siendo suficiente contar con criterios filoséficos y juridicos para
identificar con claridad los eventos en que dicha relacion formal entre la
voluntad y la accién no existe.

Por otra parte, considero importante resaltar el hecho de que el sistema
juridico-filoséfico de Samuel Pufendorf, tal como puede deducirse a partir
de estos breves comentarios acabados de esbozar, explicitamente adopta
como supuesto fundamental el indeterminismo de la voluntad humana. La
idea de /ibre albedrio, de cuya fundamentacién y exposicién no se ocupa
especificamente Pufendorf,*® se introduce en su sistema como un axioma
l6gico-formal de naturaleza ética, y a partir de él se construye, por el proce-
dimiento more geométrico,un sistema tedrico racional por medio del cual se
explican los criterios morales para la atribucién de responsabilidad. Dicho
en otras palabras, el sistema de Pufendorf, que se encuentra integralmente
articulado sobre la posibilidad de la libertad de la voluntad humana, adopta
esta idea como un axioma fundamental, y lo ubica en el epicentro de su
teoria de la imputatio, al senalar especificamente que “no puede imputarse
a una persona aquello que ni considerado en si mismo ni en su causa estd
a su alcance”.?** De esta manera —y es lo que concretamente quiero hacer
notar a partir de esta consideracién sobre la naturaleza del concepto de
libertad en su teoria—, encuentro plausible el argumento de que al apoyar
su sistema sobre la idea de que la libertad es el presupuesto sine gua non
para la atribucién de responsabilidad, lo que en el fondo hace Pufendorf

es aprovisionarse de una base fundamentalmente ética.?*

243 “Quizé porque ya la filosofia de la época, representada ante todo por LEIBNIZ y WOLFF,
defendia el libre albedrio, los penalistas alemanes no consideraron necesaria una fundamentacién
de este punto de partida cuando definian en sus obras el crimen como un actio libera o actio
spontanea” (Iid., p. 76).

244 PUFENDORE, Elementorum Jurisprudentiae Universalis Libri Duo, citado en HRUSCHKA,

Imputacion ordinaria y extraordinaria..., p. 55.

245 En este mismo sentido Cfr. MARTINEZ GARAY, dproximacion historica...,p.77.
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Durante la ultima década del siglo X VII este sincretismo de elementos
juridicos y éticos que se hacian tangibles en la doctrina de Pufendorf, y
que son particularmente evidentes en su cldsica distincion entre los entia
physica y los entia moralia, serd suavizado por el ascendiente que sobre
algunos de sus mejores discipulos tuvieron el nominalismo radical de Tho-
mas Hobbes?*® y el empirismo de John Locke.?*” Es el caso de Christian
Thomasius —por citar el mds importante ejemplo—, quien pese a seguir

a Pufendorf en la idea de que “la razén es la fuente del derecho que se

remonta al mandato de Dios”,?*® instaura una linea de pensamiento que

aboga por una diferenciacién profunda entre moral y derecho. Thomasius,
aduciendo que las relaciones juridicas se caracterizan por una vis obligandi
que les es dispensada por las sanciones externas con las que se asegura el
cumplimiento de sus mandatos, y del cual carece la /ey natural a la que
se llega mediante el ejercicio de la razén, dio a luz una nueva perspectiva
desde la cual el derecho natural pasaba a entenderse como un régimen de
buenos consejos, antes que de mandatos.?*

246 En su Leviathan, Hobbes postula con fuerza la idea de que “la expresién mds genuina
del poder del Estado-Leviathan es el poder de legislar, que atribuye la facultad de determinar lo
justo y lo injusto, puesto que antes nada habia que fuera justo ni injusto. Y esas leyes emanadas en
virtud de ese poder no solo son determinantes de lo justo y lo injusto, sino que es imposible que
no sea asi, porque —como dice el propio Hobbes— ‘una vez convenida una Republica’, resulta
que ‘cada particular es autor de lo que haga el soberano’; y, siendo asi, ‘aunque los detentadores del
poder soberano puedan cometer iniquidades’, esa iniquidad ‘no es lo mismo que la injusticia en
el sentido propio de la palabra, pues es imposible cometer injusticia consigo mismo” (VALLET
DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 583). Todo esto resulta de la mayor importancia, como
quiera que se traduce en la consecuencia de que la razén no es entonces el instrumento por medio
del cual puede descubrirse lo justo y lo injusto segtn la ley natural, sino que la razén se transforma
en aquello que “construye”lo que es justo e injusto. Dicho en otras palabras, podra decirse enton-
ces que la idea de lo justo o lo injusto no es anterior al hombre y al Estado (Leviathan) como lo
postulaba el jusracionalismo, sino que es un constructo de este.

247 Locke, al rechazar la idea cartesiana de la existencia de ideas innatas, se opuso con firmeza

a posibilidad de deducir la naturaleza humana a partir de una idea abstracta, por lo que también
se rehus6 a admitir la existencia de principios fundamentales autoevidentes a partir de los cuales
pudiera construirse un sistema juridico-filoséfico completo. De alli, su enorme diferencia con la
escoldstica y el iusracionalismo de Pufendorf.

28 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 627.
9 Thid., p. 628.
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Por supuesto, la doctrina alemana del siglo XVIII atin no estaba pre-
parada para esta “degradacién del derecho natural”° a la que conducian
las tesis de Thomasius, y por ello la sintesis que entre estas dos posturas
llevé a cabo Christian Wolft fue prontamente aplaudida por sus contem-
pordneos. Apartindose de Thomasius, Wolff intenté restaurar la unién
del derecho y la filosofia moral, pero en este caso no lo hizo mediante una
casuistica sistematicamente seleccionada, clasificada y analizada, como lo
habia hecho Pufendorf, sino a través de la bisqueda, en el derecho natural,
de los principios generales que permitieran interpretar y suplir los vacios del
derecho comun positivo hasta sus tltimos detalles.?!

En el tema que nos ocupa, las aportaciones de Wolff fueron decisi-
vas para el trabajo que hacia 1743 publicé Johann Samuel Friedrich von
Bohmer bajo el titulo Elementa Iurisprudentiae Criminalis. En su comen-
tario al articulo 179 de la Constitutio Criminalis Carolina, publicado hacia
1770 bajo el titulo Meditaciones in Constitutionem Criminalem Carolinam,
Bohmer se percata de “que del texto del precepto no puede desprenderse
ningin contenido positivo, por lo que ha de ser completado mediante
la recta ratio: segun esta, y de acuerdo con los principios que rigen la
imputacién de las acciones, toda norma penal estd limitada en cuanto a
su dmbito de aplicacién por la indole de los sujetos y por el estado en que
se encuentran sus facultades mentales”.?*?> La influencia de esta ultima
etapa de evolucién del iusracionalismo, y especialmente de los aportes
de Wolff, fue determinante en la conciencia que adquirié Bohmer acerca de
la necesidad de encontrar en la filosofia prictica un principio racional
que permitiera encauzar la aplicacién del derecho comun positivo hacia
la obtencién de soluciones satisfactorias desde el punto de vista moral.
En el terreno de la imputabilidad penal, la categoria de do/i vel culpae
capacitas cumplié ese cometido, en el sentido de preceptuar que solo los
sujetos capaces de dolo o culpa podian ser responsables por sus acciones,
de modo tal que esta capacidad de actuar con dolo o culpa se convierte
para Béhmer en el eje central alrededor del cual se elabora su teoria de
la imputacién.

250 Ibid.
1 En este sentido, ibid., p. 631.
22 MARTINEZ GARAY, Aproximacion histérica. .., p. 80.
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Desde la perspectiva de B6hmer, “no todas las acciones son objeto de
las leyes criminales, sino solo las espontdneas, y puesto que la espontanei-
dad no puede concebirse sin dolo o culpa, aquellos que no son capaces de
actuar con dolo o culpa (gui doli vel culpa non est capax) no puede cometer
un crimen”.?% Asi es como el constructo de Bohmer, casi cien afios después
de Pufendorf, llegaba, aunque con harto mds refinamiento, a la misma
conclusién: “que las acciones nocivas de los animales, los locos y los nifios
no corresponden a esta disciplina”®* del derecho penal, cuando quiera
que al carecer de doli vel culpae capacitas su comportamiento no puede
considerarse, en estricto sentido, una actio spontanea sujeta al régimen de
castigo previsto en el derecho comun positivo.

Frente a lo dicho, resulta sin embargo justo aclarar que, como para esta
época no existe aun el concepto de culpabilidad como categoria del delito,
entonces el dolo vel culpae capacitas de Bohmer debe interpretarse como un
elemento que enfrenta una relacién negativa o de exclusién respecto de
la accién humana en estricto sentido:**® “no es que la capacidad de dolo o
culpa sea presupuesto o elemento de la culpabilidad, sino que la capacidad
de dolo es presupuesto del dolo”,%*¢ el que a su vez es presupuesto de la
actio spontanea que se encuentra sujeta al régimen de responsabilidad penal.

Asi mismo, en la tabla de matices hacia el estado actual de la cuestién no
existe en la doctrina iusracionalista imperante en el periodo comprendido
entre la segunda mitad del siglo XVII y la primera mitad del siglo XVIII
un concepto de imputacion “equivalente a imputabilidad en sentido
subjetivo”.?” Tal como lo entiendo, es importante no dejarnos llamar a

error sobre la naturaleza de esta doctrina, pues a pesar del importante papel

55 [pid, p. 78.
254 Thid.
255 Analizando a Béhmer, MARTINEZ GARAY anota lo siguiente: “Cabria distinguir, en

definitiva, la cuestion de si la persona es apta para ser sujeto del juicio de imputacién, de la cuestién
acerca de la efectiva imputacién del hecho. Sin embargo, Béhmer no da en realidad este paso. La
separacién que parece establecer entre las formas de imputacién (dolo y culpa) y el presupuesto
previo a toda imputacién no es mantenida después, lo que se comprueba si se tiene en cuenta que
los presupuestos de la comisién de un delito por nifios y enajenados, que en principio podria dar
lugar ya a la ausencia de accién humana, vuelven a ser tratados después como formando parte del
grupo de causas de exclusién de la doli vel culpae capacitas” (I5id.).

26 Ipid., p. 79.
57 Ipid., p. 70.
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que cumple la voluntad en el engranaje de la teoria de la imputacién, la
preocupacién inmediata de Pufendorf, Thomasius, Wolff y Bohmer es
la de establecer las condiciones que debe reunir una accién para que pue-
da serle imputada a un sujeto, y no las caracteristicas que debe reunir un
sujeto para que un suceso pueda serle imputado como obra suya.?® En
este sentido, el problema que se plantea para la imputabilidad seria el de
establecer sila concreta accién fue voluntariamente producida,y no como
parece serlo hoy, el de si el sujeto es o no capaz de formarse una voluntad
libre y consciente.?” Desde esta perspectiva, parece dificil no percatarse
de la ausencia, en este momento, de una distincién suficientemente clara
entre capacidad de accion 'y capacidad de imputacion.

A mi juicio, la elaboracién de esta teoria juridica, arraigadamente siste-
matica, mds fina en sus postulados y mucho mds aguda en sus conclusiones,
no solo permitié prescindir del dictamen médico de la locura, sino que
estimulé el tratamiento estrictamente policiaco que deberian recibir los
enajenados. En el fondo, la doctrina del siglo XVII, vigente hasta media-
dos del siglo XVIII, afianzé una representacién juridica de la locura que,

28 En este mismo sentido Cfr. I4id. Esta autora, ademds, aclara que la dificultad para com-

prender esta sutil distincién en la doctrina de habla hispana obedece al hecho de que carecemos,
a diferencia de la doctrina alemana, de un vocabulario técnico que nos permita distinguir con
claridad las ideas a que se refieren los conceptos de imputacién objetiva e imputacién subjetiva:
“Ellenguaje alemdn, por el contrario, s dispone de dos términos diferentes, ambos derivados de la
palabra ‘Zurechnung’ que significa ‘imputacién’: el término ‘Zurechenbarkeit’ tiene un significado
objetivo, es decir, se refiere a la posibilidad de imputar la accién, mientras que las cualidades que
necesariamente ha de poseer un sujeto para que esta le pueda ser imputada, es decir, la imputa-
bilidad subjetiva, se designa con el término ‘Zurechnungsfihigkeit’, cuya traduccién literal seria

”

‘capacidad de imputacién” (p. 39). Mds adelante, y valiéndose de esta aclaracion semdntica, ella
misma explica que “el término imputativitas no es equivalente a “Zurechnungsfihigkeit’, sino a
“Zurechenbarkeit” (p. 70). No obstante, me parece importante aclarar que, en todo caso, el mismo
Pufendorf no habria sido entonces consciente de esta distincion a que se refiere la autora, por
lo que no puedo mds que dejar constancia de esta circunstancia, en el propésito de dar mayores

elementos de juicio sobre la su teoria de la imputabilidad.

239 Es en este punto en el que considero que la doctrina del siglo XVII supone un retorno al
objeto de estudio la Edad Media, abordado ahora desde una perspectiva metodolégica diferente. Y
es que nétese que, en este caso, la accidn sustituye al sujezo como objeto de diagnéstico en el juicio
de inimputabilidad. De esta manera, la diferencia entre Carpzov y Pufendorf no es solo de método,
sino también de objeto, pues el hecho de que el primero ubique la solucién de los problemas que
hoy entendemos como propios de la inimputabilidad en sede de dolo, denuncia que, a diferencia
de Pufendorf, toma como objeto de estudio al sujeto y no a su accién.
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a la par que intentaba fundamentar racionalmente la impunidad de los
enajenados, convivia con un peligrosismo que legitimaba su internamiento.

En efecto, las formas judiciales vigentes durante todo este periodo para
la determinacién del derecho, y por consiguiente para la determinacién
judicial de la inimputabilidad, fueron determinadas por el predominio del
“método de confrontacién de opiniones instaurado por los comentaristas
y seguido en los concilia”.?®® En los estrados judiciales fue constante la
tendencia a admitir como verdaderos los veredictos fundados estrictamente
en criterios de autoridad, por lo que era normal apelar a las opiniones de
los autores mis reputados en el tema sobre el que versaba la controver-
sia. Para tales propésitos, los tribunales hacian constantemente uso del
articulo 219 de la Constitutio Criminalis Carolina, €l cual les ordenaba
respecto de aquellos casos de inusitada complejidad remitirse “a la mas
cercana escuela superior o a otra que entiende en derecho”, para que las
opiniones de los colegios de doctores en la ley (Spruchfakultaten) sirvieran
como consejo (rath) o incluso como veredicto definitivo.?*!

En Francia, por su parte, tal vez por encontrarse prevalidos de una
doctrina mucho mds sofisticada y sélidamente sistematizada, durante el
siglo XVII es “muy raro ver a los magistrados recurrir a un parte médico”,?%?
incluso a pesar de la existencia de ordenanzas que prescribian ya desde
1603 la obligacién de nombrar “en todas las buenas ciudades del reino
dos personas del arte de la medicina y la cirugia, de la mejor reputacion,
probidad y experiencia, para hacer las visitas y los informes en justicia”.%®

Ahora bien, adicional a todo lo anterior es importante resaltar que aun
cuando en la época clisica persiste la ruptura entre la experiencia social
y la experiencia juridica de la locura, y que por consiguiente subsiste una
dualidad de instituciones y tratamientos (hospitalario y correccional), lo
cierto es que durante este periodo unicamente tuvo lugar el afianzamiento

20 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 717.
261 Cfr. 1bid., p. 711 y ss.
22 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 199.

263 Ordenanza de 1603, al parecer britdnica, citada en FOUCAULT, La historia..., vol. 1,
primera parte, cap. IV, nota 49.
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de la actitud “policiaca”®* que las autoridades habian fomentado ya desde
la Edad Media hacia este tipo de personalidades. De manera progresiva,
los hechos delictivos cometidos por enajenados fueron acentuando su
cardcter como un problema de orden publico que no hacia parte del objeto
de estudio del derecho penal, tal como era, entre otras cosas, abiertamente
admitido y explicado por las doctrinas juridicas dominantes. Por lo de-
mds, esta renuencia de autores como Pufendorf y Bohmer a integrar en
su objeto de estudio los hechos criminales cometidos por los dementes, y
esta proclividad a adscribirlos a los asuntos de competencia de las autori-
dades administrativas encargadas de restablecer la seguridad publica fue
consecuente con el dato de que en la gran mayoria de los casos se adop-
taron modelos normativos en los que los funcionarios de policia locales
podian ordenar el internamiento de un demente mediante una decisién
administrativa que casi en lo absoluto requeria de un dictamen médico
previo que convalidara el estado mental del procesado.?®

En Francia, por ejemplo, a través de las lez¢re-de-cachet se ratificé una
practica por virtud de la cual los familiares del enajenado solicitaban al
intendente del rey una orden especial para su reclusién, sin que para su
expedicién fuera necesario obtener un certificado médico en el que se diag-

264 El concepto de policia, en este punto, lo entiendo igual que Foucault, esto es, como siné-

nimo de wigilancia, de aseguramiento, de control 'y de represion. A este respecto, es muy sugerente
la tesis que ofrece Foucault cuando expone, a propésito del papel de la psiquiatria moderna: “Es
finalmente la nocién de peligro la que fue introducida en ese momento, teorizada por la psiquia-
tria y la criminologia del siglo XIX —y que hoy podemos encontrar en la legislacién soviética—.
Esta puede decir: Decis que encerramos a un enfermo en la circel (o a un preso en el hospital),
jen absoluto! Se encierra a alguien peligroso. Han llegado a codificar como delito el hecho de ser
percibido como peligroso. Aqui todavia no hemos llegado a esto [...] Pero en la prictica inglesa,
americana, italiana, alemana y francesa de la psiquiatria y del Derecho Penal, vemos que la nocién
de ‘peligro’es atn el hilo maestro. Y tanto la policia como la psiquiatria son instituciones destinadas
a reaccionar frente al peligro” (Un didlogo..., p. 99).

265 Segun las investigaciones de Foucault (La historia..., vol. 1, p. 200), los métodos de in-
ternamiento cambiaron sustancialmente hacia el final del siglo XVII: “en marzo de 1667 se crea
el cargo de teniente de policia; muchos internamientos (en su mayor parte en Paris), se hardn a
peticién suya, con la tnica condicién de que sea contrafirmada por un ministro. A partir de 1692,
el procedimiento mds frecuente es, sin duda, la carta del rey. La familia o los interesados, hacen la
demanda al rey, quien accede y la entrega después de ser firmada por un ministro. Algunas de esas
demandas van acompafiadas de certificados médicos. Pero esos casos son los menos, De ordinario,
es la familia, la vecindad o el cura de la parroquia quienes son invitados a rendir testimonio”.

66



Aproximacién histérica

nosticara la enfermedad mental.?®® Recibida la solicitud por el funcionario,
“este llevaba a cabo una indagacién para saber si el pedido estaba o no
justificado y si el resultado era positivo, escribia al ministro del gabinete
real encargado de la materia solicitindole una Jetfre-de-cachet”.*” En el
curso de la indagacién, “es la familia, la vecindad o el cura de la parroquia,
quienes son invitados a prestar testimonio”;?*® y aun cuando algunos pocos
casos las solicitudes van acompanadas de un dictamen médico, lo cierto
es que en el curso de la investigacién no es indispensable consultar la
opinién de un galeno.

El procedimiento de la /lettre-de-cachet es un ejemplo palpable de
la manera que, en el transito del siglo XVI al XVII, tuvo lugar un re-
lajamiento de los mecanismos que impedian el internamiento injusto e
innecesario, asi como el aumento de la espontaneidad e informalidad en
los procedimientos para el internamiento de los enajenados: dado que el
comportamiento de los dementes no era juridicamente considerado como
una accion humana en estricto sentido, y dado que, como consecuencia
de lo anterior, todos los enajenados eran declarados inimputables cuyos
comportamientos se localizan tras las murallas del derecho penal positivo,
entonces la conveniencia de su internamiento podia juzgarse por proce-
dimientos distintos de los dispuestos para causas criminales, y asi mismo
su reclusién se convirtié en un asunto de la competencia administrativa
de los funcionarios de policia local.

Por lo demads, la manera en que se articularon la teoria juridica de la
imputabilidad y esta sensibilidad policiaca de la locura es consecuente con
el dato de que la reclusién de los insensatos no tenia entonces la connota-
cién de pena. En un sentido absolutamente general, el concepto de pena
imperante durante el siglo XVII y la primera mitad del XVIII contenia
necesariamente implicito un importante componente de sufrimiento y

266 Mediante la lettre-de-cachet, “el internamiento ha sido puesto por la monarquia absoluta
a discrecion de la familia burguesa” (14id., p. 145). En la mayoria de los casos fue la verglienza,
el afin de evitar el escindalo, lo que 1levé a las familias burguesas a pedir el internamiento del
insensato, aduciendo en tales casos un supuesto derecho a la defensa del honor: “Bien entrado el
siglo XVIII, Malesherbes defenderd el confinamiento como un derecho de las familias que quieren
escapar del deshonor” (Iid., p. 227).

27 FOUCAULT, La verdad y....., p. 108.
28 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 200.
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dolor fisico: como penas, en rigor, solo podemos incluir “la muerte, el
tormento con reserva de pruebas, las galeras por un tiempo determinado,
el litigo, la retractacion publica, el destierro™® y, en general, cualquier
procedimiento de castigo corporal capaz de producir padecimiento.?”
El encierro, el confinamiento, el arresto, la prisién, o como quiera llamarsele
a ese tipo concreto de reaccién juridica consistente en tomar al infractor
y extraerlo de la sociedad para mantenerle privado de la libertad, es un
instrumento que en este periodo no responde a la 16gica del castigo y la
expiacién, sino al de la vigilancia y la correccién. El encierro de la época
clasica, a diferencia del que se practicé durante la Edad Media y el Re-
nacimiento, obedece a la instauracién de un movimiento correccionalista,
tundado sobre “la idea de una penalidad que no tiene por funcién el res-
ponder a una infraccién sino corregir el comportamiento de los individuos,
sus actitudes, sus disposiciones, el peligro que significa su conducta”.?”!
Terminado el siglo XV, el encierro ya no se practicard solo como meca-
nismo para el aislamiento de sujetos peligrosos de cara a restaurar la paz
publica; desde ahora, el propésito de encausar el comportamiento de los
reclusos entrard a hacer parte de los objetivos que justifican la existencia
de las correccionales.

Pero debe tenerse en cuenta que la fisonomia del encierro en la época
cldsica, aun cuando pueda ser exteriormente semejante al que fue instau-
rado por el positivismo criminolégico del siglo XIX, es sustancialmente
diferente. Para comprenderlo es importante tomar en cuenta que en la
Europa de este periodo el internamiento del demente, como el de los de-
mas tipos de personalidades reprobables (mendigos, criminales, venéreos,
homosexuales, etc.), es “una de las respuestas dadas por el siglo XVII a una
crisis econémica que afecta al mundo occidental en conjunto: descenso de
salarios, desempleo, escasez de la moneda”.?”> A mi juicio, es convincente

269 Ordenanza Penal francesa de 1670, citado en FOUCAULT, Vigilar y castigar, p. 38.

270 “Ahora bien, gran parte de las penas no corporales iban acompafiadas a titulo accesorio de

penas que llevaban en si una dimensién de suplicio: exposicién, picota, cepo, ltigo, marca; eran
la regla en todas las sentencias a galeras o a lo que era su equivalente para las mujeres —reclusién
en el hospital—; el destierro iba con frecuencia precedido por la exposicion y la marca; la multa en
ocasiones iba acompafada del latigo” (FOUCAULT, Vigilar y castigar, p. 39).

1 FOUCAULT, La verdad y..., p. 111.

22 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 25
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laidea de que la doctrina de la imputatio, tan delicadamente sistematizada
por Pufendorf, y enriquecida por las aportaciones de Thomasius, Wolff
y Béhmer, no solo es la consecuencia légica y natural de la sensibilidad
social predominante hacia la locura, sino que de hecho, y en el fondo,
constituye un soberbio discurso juridico elaborado para legitimar una
solucién particular que la sociedad europea de los siglos XVII y XVIII
encontraba satisfactorio aplicar para dar respuesta a un problema de orden
publico concreto: el tratamiento de los enajenados mentales.

En efecto, el tifus y la viruela —entre otras muchas pestes—, que
asolaron Europa en el transito del siglo XVI al siglo XVII, produjeron un
diezmo demogrifico?”? que sumado a la pérdida de las cosechas en Italia
y Alemania por causa de las malas condiciones meteorolégicas sufridas
entre 1594 y 1597,%”* llevaron al continente a una crisis econémica de
significativas proporciones. A ello ha de adicionarse el dato de que casi
simultineamente a la aparicién de la crisis, la burguesia dominante se

275

afianzaba en el establecimiento de un espiritu capitalista®” que, segin

algunos autores, fue no solo potenciado, sino incluso producido, a causa
de los nuevos estatutos morales imperantes a partir del triunfo de la
Reforma protestante.?’® En cualquier caso, lo cierto es que la conciencia
social, politica y juridica del siglo XVII fue importantemente influen-
ciada por el reflujo de una crisis que amenazaba arruinar los capitales de
la clase burguesa, y para cuya superacién se fue imponiendo tenuemente

273 “En el siglo XVI, como mis tarde en el XVII, muchas aglomeraciones fueron diezmadas
por epidemias: Venecia perdié casi el 30 por 100 de su poblacién entre 1575 y 1576, Santander el
80 por 100 en 1599, Mantua el 70 por 100 en 1630, Napoles y Génova alrededor del 50 por 100
en 1630” (TENENTT, La formacion del mundo moderno, p. 242).

74 Ipid., p. 242.

275 “El ‘tipo ideal’ de empresario capitalista, encarnado en algunos nobles ejemplares, nada
tiene que ver con ese tipo vulgar o afinado de ricachén. Aquél, aborrece la ostentacion, el lujo
inutil y el goce consciente de su poder; le repugna aceptar los signos externos del respeto social
de que disfruta, porque le son incémodos. Su comportamiento presenta mds bien rasgos ascéticos
(habemos de insistir repetidamente en la significacién histérica de este fenémeno tan importante
para nosotros) como lo exige el ‘sermén’ antes citado de Franklin. Y sobre todo, no es raro, sino muy
frecuente, hallar en ¢l un grado de modestia mucho mds sincera que la reserva tan prudentemente
recomendada por Benjamin Franklin. ‘Nada’ de su riqueza lo tiene para su persona, solo posee el
sentimiento irracional de ‘cumplir buenamente su profesién” (WEBER, La ética protestante y el
espiritu del capitalismo, p. 71).

276 En este sentido, cfr. Ihid.
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una nueva ética fundada sobre la revalorizacién moral del trabajo y la
austeridad en el gasto.

La escasez, la carestia y el hambre, que dominaron el panorama eco-
némico de la Europa de principios del siglo XVII, muy pronto hicieron
sustituir la economia de la caridad que habia imperado durante gran parte
de la Edad Media, por una serie de politicas contra el pauperismo y el
vagabundeo que pasaban “de la limosna arbitrariamente repartida, a una
organizada que al mismo tiempo sirviera de control”.?”” Se trat6 de un
paquete de medidas que ademds de responder a la particular coyuntura
econémica de la época, socialmente “no tardaron en actuar como elementos

de cribado y aun de discriminacién”,*”8

con lo cual tuvo lugar una transfor-
macién profunda de la mirada que hasta ahora se habia tenido de la locura.

La revalorizacién de la ética de/ trabajo y de la austeridad que se impuso,
tanto en respuesta a una crisis econémica de significativas dimensiones
como a consecuencia del predominio ideolégico del protestantismo, desa-
taron en gran parte de Europa una visién moralizante que emparenta la

enfermedad mental con otros “desérdenes del espiritu”*”’

como el vaga-
bundeo, el pillaje o la homosexualidad; una mirada de la locura que la
asimila (si bien no en su naturaleza, al menos si en su tratamiento) a otros
colectivos sociales identificados por su relajamiento de las virtudes morales,
y concretamente por su desidia frente al trabajo. Como consecuencia de
esta nueva perspectiva, que sosegé los intentos del humanismo laico por
imponer la representacién que concibe la locura como una enfermedad
causada por morbilidades del cerebro, y que por consiguiente encuentra
en el internamiento hospitalario la oportunidad para poner en prictica
procedimientos terapéuticos, en la época cldsica se manifiesta una racio-
nalidad que obedece a una légica de la vigilancia mediante el encierro y
del correccionalismo mediante el trabajo.

La subutilizada infraestructura de los antiguos leprosarios,*’ fue

aprovechada durante todo el siglo XVII y la primera mitad del siglo XVIII

277 TENENTYI, La formacion del mundo moderno, p. 246.
278 Ibid.
29 FOUCAULT, La historia...vol. 1, p. 211.

280 “Desde ya hacia un siglo, el poder real habia emprendido el control y la reorganizacién
de la inmensa fortuna que representaban los bienes inmuebles de las leproserias; por medio de

70



Aproximacién histérica

para la instauracién de centros correccionales a lo largo de toda Europa:
las Houses of Correction de Worcester, Norwich y Bristol, fundadas como
consecuencia del Acta de 1575 en la que Isabel I de Inglaterra ordena su
creacion para el castigo de los vagabundos;?! el Hopital General de Lyon
hacia 1616 y el Hopital General de Paris en 1656; las Zuchthiusern de
Hamburgo hacia 1626, la de Basilea en 1667, la de Breslau en 1668, la
de Frankfurt en 1684,1a de Spandau en 1684 y la de Koninsberg en 1691.282
En estos centros correccionales los dementes seguirdn siendo hasta
principios del siglo XIX internados y mezclados indiscriminadamente
con todo tipo de personalidades indeseables; sin embargo —debo insistir
en ello—, la finalidad del confinamiento del enajenado ya no se contrae
solo a los propésitos del aislamiento: “Ahora ya no se trata de encerrar a
los sin trabajo, sino de dar trabajo a quienes se ha encerrado y hacerlos asi
utiles para la prosperidad general”.?®* La sociedad de esta época, por estar
inmersa en una carestia de hondo calado, rechazé todas las manifestaciones
de ociosidad social —incluida la locura—, disolviendo el propésito tera-
péutico que la recobrada medicina del Renacimiento pretendia asignarle
a la reclusion de los enajenados, en una perspectiva que comprendia el
trabajo como la nica alternativa para la posterior recuperacién del interno:
“Como sus compaiieros, los locos estardn sometidos a las reglas del trabajo
obligatorio; y ha sucedido en mds de una ocasién que hayan adquirido
exactamente su fisonomia peculiar bajo esta obligacién uniforme”.?
Mas sin perjuicio de lo anterior, me parece imprescindible aclarar
que la instauracién de esta perspectiva moralizante de la locura en todo
caso no sepult6 la medicina como fuente confiable en la determinacién
judicial de la enajenacién mental, sino que de hecho se limité a ofrecer
una sensibilidad nueva que obligé a la medicina a reelaborar los titulos

una ordenanza del 19 de diciembre de 1543, Francisco I habia ordenado que se hiciera un censo
y un inventario ‘para remediar el gran desorden que existia entonces en los leprosarios’; a su vez,
Enrique IV prescribié en un edicto de 1606 una revisién de cuentas, y afect6 ‘los dineros que se
conseguirfan en esa bisqueda al mantenimiento de gentiles-hombres pobres y soldados balda-
dos”, (1bid., p. 87).

1 Jhid,
2 Jpid.
25 Thid., p. 25.
24 Ihid.
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con que, solo hasta el siglo XIX y bajo el ropaje de la psiquiatria, recla-
maria definitivamente un espacio en las estructuras de poder que se han
ejercido hasta hoy en relacién con los inimputables.?® El proceso llevado
a cabo durante los siglos XVII y XVIII no puede entenderse ni como una
ruptura brusca y puntual con los métodos de diagnéstico propios de Re-
nacimiento, en los que el médico cumplia un papel fundamental, ni como
sila judicatura hubiera prescindido absolutamente y en todos los casos del
diagnéstico de los galenos. Este complejo e imbricado proceso debe ser
entendido bajo el prisma del surgimiento de una conciencia juridica mas
fina y elaborada, la cual facilit6 prescindir de la medicina en la mayoria
de los casos, reservando su injerencia solo para algunos de ellos —quizis
los mas graves o los mds complejos—.

La humanizacién del diagnéstico y del tratamiento judicial que de la
enfermedad mental habian promovido las academias laicas de medicina
durante el siglo XV1, lentamente fue siendo olvidada y al mismo tiempo
sustituida por causa de una crisis econémica que exigia politicas orienta-
das a exprimir la capacidad productiva de todos los grupos sociales. Las
correccionales cumplieron ese papel, y ante las dimensiones de la crisis,
la sociedad no solo aceptd, sino que de hecho incentivé la simplificacién
de los controles existentes para el internamiento de personas en esos
centros de trabajo.

Es en este contexto histérico, y no en otro, en el que puede entenderse
la manera en que, durante de los siglos XVII y XVIII, se articularon, por
un lado, la elaboracién sistematica de una teoria de la imputabilidad anclada
en el iusracionalismo juridico-filoséfico, y por otro, el afianzamiento de una
sensibilidad social extremadamente policiaca hacia los enfermos mentales.

5. La instauracién de la pericia médica

He intentado mostrar a lo largo de los tres apartados anteriores, cémo
la determinacién judicial de la inimputabilidad ha sido definida por una
ruptura entre la sensibilidad juridica y la sensibilidad social de la locura,
la cual responde a una eclosién de fenémenos politicos, econémicos y so-

285 A este respecto, sefiala FOUCAULT: “No es sorprendente que, a principios del siglo XIX,
se discuta ain, como cuestién no resuelta, la actitud de los médicos para reconocer la alienacién
y diagnosticarla” (I4id., p. 202).
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ciales diversos. Ahora intentaré reconstruir el proceso por medio del cual,
desde la segunda mitad del siglo XVIII y hasta el final del siglo XIX, la
perspectiva cientificista que ambientaba la comprensién de la locura en los
estratos cultos de la sociedad se ird asentando gradualmente, hasta empapar
por completo la practica judicial, al punto de ungir a la medicina con la
autoridad para sefialar la enajenacién y distinguirla de la criminalidad.?%

Como punto de partida, quisiera sentar desde ahora la hipétesis de
que ese momento final que caracteriza este periodo, en el que la deter-
minacién judicial de la imputabilidad se identifica por la existencia de
un ordenamiento positivo codificado, y por la exigencia de un dictamen
médico para la declaratoria judicial de sobreseimiento, es en realidad el
punto en el que convergen dos procesos histéricos que a lo largo de todo
el siglo XVIII han venido corriendo paralelos: por un lado, el asentamiento
de la imagen que se representaba a la locura como una enfermedad men-
tal, y por otro, el apogeo del positivismo juridico que habia empezado a
producirse desde finales del siglo XVII, el cual se manifesté a través del
proceso de codificacién legislativa que fue impulsado en el transito hacia
la consolidacién de los Estados nacionales, y que recién ahora, luego de la
Revolucidn, se hacia una realidad tangible.

5.1. El concepto subjetivo de imputabilidad

Sobre la version de la teoria de la imputatio elaborada por Samuel Pufen-
dorf, y recogiendo los aportes que a ella habia realizado Christian Wolff,
en 1754 Joachim Georg Daries publicé su trabajo titulado Institutiones
Turisprudentiae Universalis, en el cual introduce una importante contribu-
cién a la teoria de la imputacién. De acuerdo con ella, “En la imputacién
se dan dos niveles: La imputacién de primer nivel —Daries habla de

[...] “imputatio facti"— es la imputacién de un proceso como
ejecucién de una accién o de una inactividad como omisién de
una accién, en la respectiva situacién relevante segin los tipos
contenidos en la “/ex”. Es la “declaratio, quod aliquis sit auctor facti”,

esto es, la declaracién de que el sujeto es “cusa moralis” del hecho

286 Sobre la evolucion de la imputabilidad en el derecho penal espaiiol del siglo XIX, consultar

GONZALEZ GONZALEZ, La imputabilidad en el derecho penal espaiol.
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comisivo u omisivo del que se da cuenta. Frente a ello, la imputacién
de segundo nivel —desde Daries se llama “impuratio iuris"— es el
“indicium de merito facti’, esto es, la imputacién “al merecimiento”

de un hecho que ha sido juzgado en atencién a la “/ex”. 2%’

Esta distincién entre los dos niveles de imputacién, cuya finalidad
fue inicialmente aclaratoria, rdpidamente se introdujo en la sistemdtica
de la teoria del delito, desplegando diferentes influencias en autores que
como Grolman o Feuerbach darfan posteriormente lugar a un interesante
debate académico en cuyo contexto tuvo su origen el concepto subjetivo
de imputabilidad.?®® Pero antes de llegar a ese punto de la evolucién, es
en todo caso imprescindible aclarar que si acaso resulta apropiado hablar
después de Daries de una primera aproximacién a una sistemdtica de la
teoria del delito, independiente del sistema juridico-filoséfico que habia
intentado estructurar el iusracionalismo, fue a causa de la influencia que en
el derecho penal germano alcanzé a tener el pensamiento revolucionario
francés a todo lo largo de la segunda mitad del siglo XIX.?

En Alemania, la separacién entre moral y derecho, que habia empe-
zado a anclarse por la influencia del nominalismo y el empirismo sobre
un importante sector de la doctrina inaugurada por Christian Thomasius,
fue determinante para la subsiguiente asignacién de un estatus cientifico
independiente al derecho, lo que a su vez creé las condiciones para el na-
cimiento del movimiento codificador, sobre el cual se apoyaria el proceso
de formacién del Estado moderno. Es un hecho que la consolidacién de
las monarquias absolutistas, y el avance en el proceso de formacién de los
Estados-nacién que habia venido desarrollindose desde el siglo XVII,
dieron lugar a principios del siglo XVIII a un importante cambio juridico
caracterizado por los primeros intentos por sustituir las antiguas, disper-
sas y desarticuladas ordenanzas reales, por grandes cuerpos normativos
clasificados por materias. Estos primeros intentos por codificar y unificar
el derecho respondieron con absoluta nitidez al espiritu enciclopedista y
racionalista de este periodo, el cual no solo es producto de una particular

87 HRUSCHKA, Reglas de comportamiento y reglas de imputacion, p. 30.
288 En este sentido, cfr. MARTINEZ GARAY, Aproximacion historica..., p. 83.
289 En este sentido, cfr. VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de la..., p. 861.
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disposicién hacia la ordenacién, clasificacién y sistematizacién del co-
nocimiento juridico, sino también el sustrato de esa ruptura definitiva
que tuvo lugar entre la moral y el derecho como disciplinas humanistas
independientes.?*

En lo que a hechos histéricos concretos se refiere es importante el
dato de que por medio del edicto del 28 de junio de 1713, Federico Gui-
llermo I de Prusia manifesté su voluntad de unificar el disperso derecho
que regia en los territorios de Brandemburgo, emitiendo un afio més tarde
la orden de gabinete del 18 de junio de 1714, dirigida a la Universidad
de Halle,?*! a través de la cual decretaba realizar un extenso programa de
recopilacién, clasificacién y sistematizacién de las disposiciones vigentes.
Aunque estos primeros intentos de codificacién no se pusieron finalmente
en préctica, si sentaron las bases sobre las cuales Federico el Grande de-
creté mediante la orden de gabinete del 30 de diciembre de 1746 que en
adelante las disposiciones vigentes quedaran recogidas en “leyes racionales
y comprensibles”,?*? fundadas en “la razén natural y en las constituciones
de las diversas partes del pais”,*”* dando asi carta de naturaleza al pro-
yecto de Corpus Iuris Fridericiani elaborado en la Universidad de Halle
entre 1749 y 1751, y que estaba formado “4nicamente de derecho comin
dispuesto siguiendo las Instituciones de Justiniano”.?**

Tras la Guerra de los Siete afios y luego de la consecuente suspensién
del proceso de codificacién alemana que ella trajo consigo, finalmente en
1790 Klein fue el encargado de concluir el proceso de compilacién del
derecho penal, instando con ella el propésito de diluir cualquier vestigio
de duda que para su aplicacién pudieran tener los jueces. Pese a haberse
culminado y no obstante haber sido publicado el 1° de junio de 1792,
la compilacién de leyes penales elaborada por Klein solo entré en vigor
hasta 1793 a manera de ensayo, y inicamente en los territorios de Prusia

20 Ipid., p. 861.

1 En 1690, tras la fundacion de la Universidad de Halle en Brandenbugo-Prusia, quedé de-
finitivamente sellada la alianza entre la monarquia germana y la Ilustracién francesa, potenciada
principalmente gracias al ascendiente que mds tarde, sobre Federico el Grande, tuvo la obra de

Christian Wolft.
2 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de la..., p. 699.
293 Ibid.
294 Ibid., p. 861.
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meridional.?”® Fue escasamente en 1813, luego de un extenso proceso de
implementacién gradual, cuando esta compilacién fue aplicada en todo
el territorio alemdn, rigiendo hasta el 1° de enero de 1900, fecha en que
asomé el BGB.?%

Ahora bien, sin perjuicio de lo anterior, téngase en cuenta que aquel
proceso de codificacién legislativa en el que se introduce el derecho
germano solo tuvo lugar como consecuencia de la influencia que sobre
los circulos académicos y muchos funcionarios del Estado ejercio la élite
ilustrada francesa: el método omnicomprensivo, apartado del liberalismo
de raigambre iusnaturalista, ajeno al contractualismo constructivista, y pese
a todo historicista y politicamente beligerante ensefiado por Giambattista
Vico y por Montesquieu, penetré con mucha fuerza en toda la cultura
europea, y concretamente en el derecho alemdn influencié a autores como
Gustav Hugo?” o Friedrich Karl von Savigny,?® quienes inaugurarian la
escuela historica del derecho que serviria de enlace entre el iusracionalismo
y la jurisprudencia formal de conceptos.

5 Thid., p. 700.
26 Ipid., p. 861.

27 “El derecho que debe regir en el futuro ‘ha de derivarse de la observacién histérica y compa-
rativa de lo existente’. Frente a estas realidades, sigue explicando Wieacker, para Hugo, ‘el derecho
natural [naturalmente el racionalista de la Escuela] no ofrece ninguna regla sobre lo justo y lo
conveniente. Pues, visto desde €1, no habria ninguna relacién juridica que no pudiera embrollarse’
(es decir, interpretarse caprichosamente como contraria al derecho natural). Hugo, de ese modo,
es también, pues, un critico del derecho natural, mds no en el sentido de la inmanencia del proceso
histérico o del espiritu de la Ilustracién, sino en el del empirismo, fundado por Montesquicu a
imitacién de los moralistas franceses, perfeccionado por J. Mésser y que penetré profundamente
en Alemania e Inglaterra (Burke) por la impresién causada por la Revolucién Francesa, creyente
de la razén y amiga de las abstracciones” (I4id., p. 806).

298 “Estd claro, pues, que —como dice Larenz— la expresién ‘ciencia filoséfica’ la emplea Sa-
vigny en el sentido de ‘ciencia sistemadtica’, no en el sentido de ‘ciencia de derecho natural’. Ya que,
a este respecto —sigue Larenz— Savigny distingue ‘la doctrina filoséfica del derecho como tal’, o
sea, el derecho natural, y ‘el elemento filoséfico o sistemdtico de la ciencia positiva del derecho’. De
la primera, Savigny dice: ‘la jurisprudencia puede estudiarse perfectamente tanto con el derecho
natural como sin éI’. Por lo tanto, esta concepcién filoséfica de la ciencia del derecho como siste-
matizacién de la misma, sigue las huellas trazadas por Pufendorf'y el camino de Christian Wolff.
Y continta a Christian Thomasio en apartarse de la ciencia del derecho natural. Asi, lo vemos
cuando Savigny dice: ‘Pero la legislacién debe concebirse en un periodo dado, con lo cual volvemos
a la elaboracién verdaderamente histérica del derecho que, a su vez, se relaciona exactamente con
la historia de los Estados y pueblos ya que la legislacion es una accién del Estado” (I4id., p. 809).
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Seguramente a causa de los desafueros de la Revolucién Francesa, cuyo
acaecimiento se atribuyé al radicalismo del racionalismo idealista ilustrado,
en Alemania la doctrina prefirié inclinarse por las corrientes historicistas
que rechazaban el positivismo legalista, y que postulaba la necesidad de
una metodologia orientada especialmente hacia la sistematica exposicién
del derecho. En esta linea cobra particular importancia la aportacién de
Savigny, quien debe su reputacién no solo a su importante participacién
en la redaccién del Cédigo Penal de los Estados Prusianos de 1851,%°
sino también y principalmente a los alcances del movimiento juridico que
inauguré bajo la premisa de repensar el derecho a través de un método
articulado sobre dos puntos de equilibrio: el histérico y el sistemdtico. Su
tesis de que en el fondo todo el derecho tiene origen en las costumbres
y creencias del pueblo, las cuales actian acalladamente en el espiritu del
legislador, fue el preludio de una visién que comprendia el ordenamiento
positivo como el extracto de un proceso de reconocimiento de aquellos
usos y convicciones sociales, a las que luego se atribuiria fuerza prescriptiva
a través de la legislacién.’® Como corolario de ello, la ciencia del dere-
cho, a diferencia de lo que habia sido hasta ahora la doctrina del derecho
natural, tenia a su cargo la tarea de comprender y conceptuar el sentido
histérico concreto de las disposiciones legales —con especial referencia
a la manera en que se manifiestan en ellas los rasgos fundamentales de
la sociedad—, para luego construir un sistema expositivo que permitiera
explicar y aprehender racionalmente el derecho:3! 1a escuela historica del
derecho no solo mantiene, sino que de hecho impulsa, la antigua ambicién
de elaborar una parte general del derecho que permita su comprensién

299 Al respecto, Cfr. JESCHECK, Tratado... § 10, 4.

390 “En todas las naciones, cuya historia no ofrece duda, vemos al Derecho civil revestir un
cardcter determinado, peculiar de aquel pueblo, del propio modo que su lengua, sus costumbres y
su constitucién politica” (SAVIGNY, De /la wocacion de nuestro siglo. .., p. 23).

“Esa natural dependencia del derecho de la costumbre y del caricter del pueblo, se conserva
también con el progreso del tiempo, no de otro modo que en el lenguaje. Al igual que para este, para
el derecho no hay un solo instante de reposo. El mismo movimiento, el mismo desenvolvimiento
se verifica en ¢l que en cualquier otra tendencia del pueblo, y semejante desenvolvimiento estd
bajo la ley de intrinseca necesidad como cualquier otra primitiva manifestacién. El derecho pro-
gresa con el pueblo, se perfecciona con €l, y por ultimo perece cuando el pueblo ha perdido su
cardcter” (1bid., p. 26).

301 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de la..., p. 816.
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sistemadtica, existente en la doctrina alemana ya desde los tiempos del
iusracionalismo.

De cara al periodo que nos ocupa, estas aportaciones del historicismo
juridico fijaron ya desde los primeros afios del siglo XIX, la necesidad de
reformular los sistemas juridico-filoséficos hasta entonces vigentes, en
orden a elaborar un nuevo sistema estrictamente juridico y con sustento
en el derecho positivo. A esta labor se habrian de dedicar juristas como
Anselmo, Zacarias, Puchta y, con especial acento en el derecho penal,
Stiibel, Grolman y Feuerbach.3%?

En lo que hace al tema de la inimputabilidad, es importante hacer
notar que el fundamento ltimo de la teoria de la imputatio, cuyas lineas
finales habian sido dibujadas por Daries a través de la distincién entre
diversos niveles de imputacién, se encontraba atin anclado en los principios
naturales derivados de la razdn, sobre los cuales el iusracionalismo de los
siglos XVII y XVIII habia pretendido construir un sistema juridico-
filoséfico completo. Ahora bien, la ausencia de fundamento en normas
legales expresas, en un momento en el que el positivismo juridico empezaba
a encontrarse profundamente arraigado, hizo insostenible la teoria de la
imputatio en los términos en que se encontraba formulada, naciendo asi
la necesidad de reelaborar por completo toda la teoria del delito.

Asido del “positivismo normativista y el cientificismo de tipo l6gico-

conceptual”,3%

que caracteriz6 la jurisprudencia formal de conceptos, Paul
Johann-Anselm Ritter von Feuerbach provoca un giro sin precedentes en
el discurso sobre la imputacién: en su sistema la imputacién es retirada
por completo del centro de gravedad de la teoria del delito, y se la ubica al
final de todo el modelo, exactamente después de la constatacién de todos
los elementos del hecho punible. Para comprender los verdaderos alcances
del modelo de Feuerbach tal vez sea ttil recordar que, en su propésito de
elaborar una “Parte Filoséfica o General del Derecho Punitivo”,3%* este
divide los presupuestos de aplicacién de la ley penal en dos grandes grupos:
los presupuestos objetivos, por un lado, y los presupuestos subjetivos, por el
otro. En cuanto a su contenido, los “primeros, se resumen en la existencia

2 Tpid., p. 861.
5 Ipid., p. 861.
304 FEUERBACH, Tratado de derecho penal, libro 1.
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del Thatbestand, en el sentido de que tienen que concurrir en el hecho
concreto todos aquellos elementos exigidos por la ley penal aplicable al
caso para poder subsumirlo en la misma”.3® Y en lo que respecta a los
segundos, textualmente sostuvo Feuerbach:

Dado que el fin esencial de la ley penal no es otro que impedir
las lesiones juridicas mediante injerencia en el potencial volitivo,
la aplicacién de la ley penal estard condicionada a la existencia
de una voluntad ilicita, como causa (intelectual, psicolégica) del
crimen. La relacién de un hecho punible (objetivo) (como efecto)
con una determinacién de la voluntad del autor contraria a la ley
penal (como causa de la misma), se llama imputacién y el estado
(exterior e interior) de una persona, en virtud de la cual pueda
imputirsele un hecho, imputabilidad. La imputacién determina
la culpabilidad (lo culpable)” como fundamento subjetivo general
de la punibilidad.3%

Para la existencia de imputacion se requiere: I) Que el crimen
como exterioridad (inmediata o mediata) tenga su fundamento
en el potencial volitivo de la persona; II) Que la determinacién
de la voluntad (negativa o positiva) sea causa del crimen, también
internamente, esto es, en el animo del autor, contrarie la ley penal,
para lo cual el mismo: 1) debera conocer el crimen y su punibilidad™,
2) como también hallarse en un estado en que pudiese determinar
su voluntad conforme a la ley penal y, de igual forma, 3) haber
emprendido u omitido una determinacién de voluntad que haya

sido causa del crimen.3%”

305 Cfr. MARTINEZ GARAY, Aproximacion bistérica...,p. 88.
306 FEUERBACH, Tratado de derecho penal. Titulo II, Capitulo II, Primera Seccién, § 84.
N7 Thid., § 85.

* [Esta nota a pie de pégina es originalmente de la cita textual]. “Culpa en sentido amplio

de la palabra, conforme al uso romano de la lengua (Hasse, cit., pp. 65 y ss.) y, en la mds nueva
terminologia filoséfica, reatus”.

** [Esta nota a pie de pagina es originalmente de la cita textual]. “La especial conciencia de
la ley, en su aplicacién al caso presente de infraccién, no es condicién general de la inculpacién,
sino que corresponde Gnicamente al dolo y a la culpa inmediata”.
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Puesto que toda punibilidad estd condicionada por una ilicitud
de la voluntad como causa del crimen, la misma quedara necesa-
riamente excluida por la existencia de un estado de la persona que
le hubiese cancelado la posibilidad, en general, de actuar conforme
a su arbitrio o de determinarse adecuando su arbitrio a las leyes
penales [...].%%

De igual forma, excluyen la imputacién B) todos los estados de
dnimo no culpables, en los que la posibilidad de conciencia de la
punibilidad (la representacién de la ley o del juzgamiento de la accién
conforme a ley y a sus consecuencias) quede excluida. Conforme
a ello, son exculpantes: I) La edad juvenil, o sea, la infancia en
forma incondicional, la minoria hasta la pubertad (hasta los catorce
afios), a condicién de que no resulte la imputabilidad de especiales
caracteristicas del hecho o de la persona; IT) La total ignorancia de
la caracteristica juridica de la accién humana, sea por carencias de los
6rganos de comunicacion psiquica o por otras causas independientes
al actor; I1I) Una debilidad de la comprensién (torpeza) en virtud de
la cual una persona sea incapaz de juzgar la caracteristica juridica
de su accién (imbecilidad); IV') Toda enfermedad del espiritu o del
dnimo que anule el uso de la comprensién en general o en relacién
con ciertos objetos de la imaginacién™ y siempre que el hecho ten-
ga lugar durante la enfermedad o como consecuencia de la misma
(delirio, mania, locura, melancolia); V') Todo estado no producido

culpablemente, en que el uso de la comprensién esté completamente

08 Thid., § 88.

“* [Esta nota a pie de pagina es originalmente de la cita textual]. “Conforme a las ensefian-
zas de diversos médicos, existen enfermedades que respecto del efectivo uso de la razén cancelan
absolutamente la posibilidad de arbitrio. (Mania sin locura, manie sans délire, mania oculta,
impulso con voluntad subordinada, es como a este estado se le ha llamado diferentemente). Del
mismo modo corresponden: morbosidad del instinto, que determina inevitablemente la voluntad
al crimen (instinto de robo, de muerte, el crimen por antojo de la embarazada y similares. Cfr.
Hoftbauer, en N. Archv d. C. R. T.I. cuad. 4, n° 27). La referencia tedrica es sumamente dudosa y
discutible en la actualidad, y en lo que respecta a los antojos criminales patolégicos, no merecen
ninguna consideracién juridica si debe resultar consecuente que toda justicia criminal tenga fin.
Martin (Lehrb., § 40, iii) recoge demasiado estos instintos en general y, consecuentemente, no
podria penar ningtn crimen de la carne. Solo cuando el instinto va simultdneamente unido al desorden

psiquico podrd cancelar la punibilidad’.
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anulado, sea en general o en especial relacién con el hecho que haya
tenido lugar, como el justo furor, la embriaguez completa inculpable,
el suefio, la embriaguez del suefio y el sonambulismo, fantasmas,
terror paralizante y similares; VI) Error o ignorancia respecto de
la antijuridicidad o peligrosidad de la accién, en tanto que sean

juridicamente admisibles e invencibles.3"

Dando por sentado que lo que se imputa es el delito, y ya no solo una
parte del mismo —como ocurria en Daries al imputarse independiente-
mente el suceso (imputatio facti) o el merecimiento (imputatio iuris)—,
cobra pleno sentido el hecho de que Feuerbach haya ubicado la imputacién
justo después de la constatacién de todos los elementos del hecho punible.
Pero lo que es realmente importante para el tema que nos ocupa, es el
énfasis que pone Feuerbach en el contenido psicolégico del presupuesto
subjetivo de la responsabilidad, el cual serd el principal antecedente del
concepto subjetivo de imputabilidad.

Asi, pues, en sintesis, parece plausible sostener que siguiendo con
detenimiento el concepto de imputacién de Feuerbach, se observa que
su ruptura con la doctrina iusracionalista es doble: por un lado, al sacar la
imputacién del nicleo fuerte de la teoria del delito y ubicarla en la teoria
de la pena, Feuerbach provoca una sustitucién en el objeto sobre el cual
recae el juicio de imputacién, en el sentido de que lo que se imputa al sujeto
ya no es solo la accién, sino también el delito con todos sus elementos;
por otro lado, al conceder a la disposicion animica del infractor la categoria
de presupuesto subjetivo de la responsabilidad, este autor modifica el
fundamento del juicio de imputacién, cambiando de un modelo en el que
la imputacién se afirma sobre la base de un criterio objetivo como la na-
turaleza de la accidn, a otro en el que se cifie a un criterio subjetivo como
el estado psicolégico del agente.

El punto dlgido de este periodo, en lo que a la discusién sobre la im-
putabilidad se refiere, tuvo lugar como consecuencia de los aportes que
sobre la teoria de Feuerbach llevaron a cabo un conjunto de penalistas

399 Jhid., § 90. Solo transcribo la nota marcada con los tres asteriscos, por su especial impor-
tancia para el tema que nos ocupa. Las cursivas son mias.
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alemanes profundamente influenciados por el idealismo hegeliano.’'° En
efecto, para mediados del siglo XIX estos autores habian logrado introducir
en la sistemdtica de la teoria del delito un concepto de accién con el que
se afirmaba que no todas las conductas humanas podian calificarse como
accién en sentido juridico-penalmente relevante, sino solo aquellas que
hubieran sido determinadas por la voluntad libre del sujeto. El corolario de
esta teoria fue la inmediata relacién de interdependencia que se establecié
entre el concepto de accién y el de imputacién: “La imputacién no es algo
que se afiada a la accién. Esta dltima es aquello en que la imputacién con-
siste, aquello cuya existencia se afirma a través del juicio de imputacién”.3!!
Se trataba de un modelo en el que los conceptos de imputacién y accién
se confunden, no como sinénimos, sino como las dos caras de una misma
moneda: dado que la conducta del sujeto fue realizada voluntariamente,
no solo puede afirmarse que aquella le es imputable, sino que al mismo
tiempo y por esa misma razén ha de calificirsele como una accién en
sentido técnico juridico; la conducta se le imputa porque es una accién, y
es una accién porque se le imputa.

La introduccién de este concepto de accién en los términos en que
acaba de definirse suministré a la teoria del delito la pieza que faltaba
para la construccién final del concepto subjetivo de imputabilidad, el
cual continué cefido, segun la herencia de Feuerbach, a la capacidad
psicolégica del agente. Para referirse a esta capacidad de imputacién en
sentido subjetivo, la dogmatica alemana se aparté definitivamente del
término de origen latin imputativitit y adopté definitivamente el término
Zurechnungsfihbigkeit, el cual permanecié nitidamente diferenciado del
concepto objetivo de imputabilidad (Zurechenbarkeit).>? En los términos
de Wichter, este Zurechnungsfihigkeit se referia entonces a un “un puro
estado psiquico interno, el estado de una persona en el cual se encuentran
dadas para ella todas las condiciones psiquicas internas del querer libre

310 Se denominan hegelianos a autores como, pero no exclusivamente, Abegg, Kostlin, Hils-
chner y Berger. Sobre sus aportes a la teorfa de la imputacién consultar MARTINEZ GARAY,
Aproximacion historica...,p.99.

U Thid., p. 100.

312 Una completa exposicién sobre esta evolucién terminolégica puede encontrarse en Ibid.,

p- 88.
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y del actuar responsable”,*!® es decir, la capacidad de comprensién de la
mecdnica del mundo exterior y de la autodeterminacién conforme a ese
entendimiento.

Asi, pues, durante la segunda mitad del siglo XIX asistimos a la susti-
tucién del concepto objetivo de imputabilidad sostenido por el iusracionalismo
de los siglos XVII y XVIII, el cual hacia depender la posibilidad de imputar
responsabilidad penal de la existencia o no de voluntariedad en la accién,
por un concepto subjetivo de imputabilidad que hace depender la posibili-
dad de atribucién de responsabilidad de las capacidades psicolégicas del
infractor de la norma, sustitucién que pese a todo no transformo el estatus
de impunidad asignado a la locura, en tanto que este nuevo marco teérico
conducia igualmente a afirmar la incapacidad delictiva de las conductas
realizadas por los enfermos mentales, tal como habia venido reconocién-
dose de modo generalizado desde la Baja Edad Media. En este orden de
ideas, puede resaltarse, solo a titulo de ejemplo, la enumeracién que hacia
Kostlin sobre las causas de inimputabilidad: “minoria de edad, sordomudez
de nacimiento sin instruccién, casos de ausencia absoluta de contacto con
la civilizacién, oligofrenia, estados pasionales, embriaguez, suefio y estados
andlogos, trastorno mental transitorio y enfermedades mentales”.?!*

Ahora bien, expuesto lo anterior, a esta altura me resulta del todo
ineludible la pregunta acerca de por qué causa se introduce ese ingrediente
psicolégico en la nocién de imputabilidad y, asi mismo, scémo es que
esa nocién logra transformar los métodos y técnicas dominantes para la
determinacién judicial de la imputabilidad? Pues bien, la hipétesis que a
este respecto quisiera defender consiste en que el concepto subjetivo de
inimputabilidad, estrechamente vinculado a la nocién de capacidad psicols-
gica, se introduce en el derecho penal como resultado de un proceso en el
cual la doctrina juridica recoge, aglomera, asimila esa perspectiva médico-
psicolégica de lalocura que ahoga a la sociedad europea de principios del
siglo XIX, y a la que la doctrina tradicional de la imputatio simplemente
no puede hacer frente.

3 WACHTER, C.G., Das Koniglich Sichsiche und das Triiringische Strafrecht: Ein Handbuch.
Einleitung und allgemeiner Theil. 1857, citado en MARTINEZ GARAY, dproximacion histrica. ..,
p. 104,

314 MARTINEZ GARAY, Aproximacion historica..., p. 106
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A mi juicio, esa reelaboracién del discurso juridico que definia el
contenido de la imputabilidad, y que prescribia las formas propias para
su determinacién procesal, fue definitivamente el producto una compleja
combinacién de factores sociales, econémicos y politicos: el importante
espacio que en la conciencia social empezé a ocupar la perspectiva médica
de lalocura desde la segunda mitad del siglo XVIII presioné en el siglo XIX
la reformulacién de la teoria juridica y la practica judicial, en orden a le-
gitimar una nueva forma de reaccién judicial hacia los enfermos mentales.

5.2. Lareforma de los sistemas de internamiento

y el diagnéstico médico delalocura

A la crisis econémica por la que atravesaba Europa a comienzos del si-
glo XVIII,? intent6 gestiondrsela en la misma forma en que se lo habia
hecho con la acaecida a principios del siglo XVII, con lo cual se reincidié en
la politica de internamiento de los segmentos perniciosos de la sociedad,
a efectos de transformarlos en mano de obra productiva por medio de la
disciplina de las casas de trabajo. Sin embargo, en esta ocasién junto al
engrosamiento de las listas de internos se oyeron algunas voces que por
primera vez cuestionarian la conveniencia de esta politica, poniendo asi
en crisis el régimen de ese gran encierro correccionalista instaurado en
el siglo anterior. En efecto, los motivos de esta crisis del internamiento
se encontraban en el hecho de que la expansién y profundizacién de la
racionalidad econémica, propia de las sociedad mercantilista europea del
siglo XVIII, habian empezado a llamar la atencién sobre la ineficacia de
la reclusién como mecanismo para superar la crisis econémica, resaltando
especificamente el argumento de que con ello lo Gnico que se conseguia

315 En Francia, el incremento del desempleo a causa del elevado nimero de soldados licencia-
dos que intentaban reincorporarse a la sociedad tras la firma del tratado de Aquisgrén; en Ingla-
terra, la situacion de las malas cosechas de los afios 1756 y 1757, agravada por la interrupcién de
su intercambio comercial con las economias agricolas del continente; en el resto de Europa, una
recesién generalizada, los alzamientos populares previos a la Revolucién, y los efectos de la crisis
en la administracién de las colonias americanas; en fin, todo un inventario de circunstancias en
virtud de las cuales “la indigencia y el desempleo, que, sobre todo desde mediados del siglo XVIII,
eran fenémenos urbanos y que en la campifia solo tenian un cardcter temporal, van a convertirse

en problemas rurales” (FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 99).
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era poner a los pobres a vivir de los tributos sufragados por las capas tra-
bajadoras de la sociedad.3!®

Pero, por otro lado, el encierro también comenzé a cuestionarse desde
adentro, esto es, desde los miembros de la propia comunidad correcciona-
lista, quienes permanentemente se quejaron de las condiciones propias de
la reclusién. Para la mayoria de ellos era infame y humillante el hecho
de que a los internos se les hubiera mezclado con los locos, ademds de
que con esto se los habria puesto en riesgo de ser atacados por alguno de
esos furiosos cuya conducta es del todo impredecible. Desde principios
del siglo XVIII, “y con una voz mds sorda, han existido los directores, los
ecénomos, los vigilantes, que de generacién en generacién siempre han
pedido, y algunas veces obtenido la misma cosa: separacién de los locos

317 separacion fundada en un sentimiento de pesar,

y los malhechores”,
no hacia los locos, a quienes en gran medida se les seguia viendo con ese
sesgo de animalidad, sino con aquellos /ibertinos que pese a sus crimenes
“merecen mejor suerte que la de ser confundidos con los insensatos”.’!®
Hacia 1720 y como consecuencia de esta reclamacién se dio inicio
a un proceso de seleccién y clasificacién de los reclusos, con lo cual tuvo
lugar un segundo aislamiento de la enajenaciéon. A partir de este mo-
mento a la locura ya no solo se le diferencié de la sociedad productiva y
moralmente correcta para ocultarla en los centros de reclusién, sino que
ahora también empezaba a distinguirsele como una subclase dentro del

colectivo de personalidades indeseables.’’ A consecuencia de ello, en el

316 Cfr. Ibid., p. 103. Por supuesto, tras esta perspectiva, subyace todo un discurso econémico
que empieza a comprender la pobreza no como una consecuencia del relajamiento de la virtud
moral hacia el trabajo, sino como el sustrato de una coyuntura econémica gestionable.

N Ibid., p. 89.
8 Ibid., p. 90.
319 Cfr. FOUCAULT, La bistoria...,vol. 1, p. 78. Adicional a ello, es interesante el dato que, en

ese proceso de clasificacion de los reclusos, los centros especialmente destinados al internamiento de
los enajenados llevaron a cabo su propia subclasificacion de los trastornados, con lo cual se suscité
un elenco de cuadros nosoldgicos que no guardaban en lo absoluto relacién con las clasificacio-
nes que, de este mismo fenémeno, se realizaban en las universidades. Situacién esta que, en todo
caso, no hacia més que recabar en el precipicio que ya entonces separaba la prictica y la teoria de
la enajenacién mental. Al efecto, ha de tenerse presente que durante el periodo que nos ocupa,
la préctica médica no se ejerce mayoritariamente por los propios médicos, sino por una horda de
teguas que cultiva una disciplina aparentemente sistemdtica y racional, pero compuesta en realidad
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periodo que comprende la segunda década del siglo XVIII y la época de
la Revolucién, tuvo lugar la construccién o adaptacién de algunos lugares
especificamente destinados para los enajenados: en Francia, se constru-
yeron casas de locos en Lyon, en Manosque y en Saumur; en Alemania,
en 1728 se reacondicioné la Do//haus de Frankfurt, y se construyen casas
privadas en Bremen (1764), en Schleswig (1784) y en Bayreuth (1791); en
Inglaterra, nace el hospital de Manchester, el Lunatic Hospital de Liver-
pool, el Lunatic Ward of Guy’s Hospital y el famoso Hospital de York.3%

Paralelo a este proceso de singularizacién y reidentificacién del enaje-
nado, y a medida que la cultura europea profundizaba en ese racionalismo
que caracterizé el movimiento ilustrado, los progresos de la medicina se
popularizaban, y con ello la mirada que comprendia la locura como una
enfermedad mental. En su primera mitad, el Siglo de las Luces recibié
el legado de esas décadas de paciente y silencioso perfeccionamiento del
método empirico aplicado a la medicina, y su mérito consistié en haber
inaugurado los primeros intentos por ordenar todas esas observaciones
de modo mds o menos sistematico. Es un hecho que la “abundancia de
datos médicos y cientificos logrados durante los siglos XVII y XVIII fue
tan abrumadora que se hizo necesaria su sintesis y sistematizacién’;**! de
otra forma no habria sido posible para la ciencia “asimilar y dar sentido
a los hechos recogidos mediante la formulacién de generalizaciones y el

establecimiento de un sistema de ordenacién”.32

de elementos cientificos y médgicos completamente desarticulados: “a fines del siglo XVIII existe
todo un corpus técnico de la curacién que ni los médicos ni la medicina han dominado jamas,
porque pertenece por entero a los empiricos, fieles a sus recetas, a sus cifras y a sus simbolos”
(FOUCAULT, La historia..., vol. 1, p. 475. Alli mismo, Foucault referencia el hecho de que en
1772, se publica en Lyon un texto titulado La anarquia médica, en el cual se describe, con propé-
sitos de denuncia, esta situacién). Se trata, en general, de una ruptura entre la medicina tedrica y
la préictica, marcada por un discurso seudocientifico, el cual es visto por los circulos cultos de la
medicina como una caricatura, como un remedo de disertacién racional.

320 FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 70, quien también sefiala: “Hay una tentacién a unir
esas creaciones nuevas a todo el conjunto de teorias reformadoras que van a conducir, por obra
de Tuke, Pinel y Reil, a la construccién de los grandes asilos del siglo XIX. De hecho, una muy
sencilla razon cronolégica nos impide inscribir esas creaciones del siglo XVIII en el movimiento
reformador. Los principales textos que exigen para los locos un estatuto médico o al menos un
mejor trato, preceden en muy poco la Revolucién” (p. 72).

321 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...,p. 141.
322 Ibid.
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Inicialmente, al verse enfrentada a este océano de informacién y en
su afdn de conseguir ordenaciones sistemdticas bajo criterios racionales,
la medicina de la Ilustracién elaboré sus primeros cuadros nosolégicos
rigurosamente apegada al método sinfomatico.’*3 Sin embargo, el ensan-
chamiento de la conciencia de que el sintoma “no puede ser la verdad ni
la esencia de una enfermedad, ni aun su naturaleza propiamente dicha”,***
muy pronto dio lugar a intentos mas acabados por elaborar cuadros noso-
l6gicos que ya no ordenaban las enfermedades tomando como criterio su
sintomatologia, sino que seguian criterios causales para su clasificacién.
En esa linea, el discurso médico de la causalidad de la enfermedad mental
tuvo a bien organizarse bajo la distincién entre causas inmediatasy causas
lejanas de la enfermedad: en tanto que las causas inmediatas no eran “mds
que el anverso del reconocimiento empirico de los sintomas, una especie
de valoracién causal de las cualidades”,’% las causas lejanas abarcaban un
mundo infinito, abstractamente definido por el “medio” en el que habita el
enfermo, y en el que pricticamente “todos los acontecimientos del alma,
siempre que sean un poco violentos, o exageradamente intensos, pueden
convertirse en causas lejanas de la locura”.3%

Ahora bien, haciendo abstraccién de ese interesante abanico de po-
sibilidades médicas que ofrecia el siglo XVIII para neutralizar las causas
préximas de la enfermedad, mantiene en todo caso su importancia el
efecto que las causas lejanas cumplieron en el imaginario colectivo, de
cara hacia la transformacién de la mirada social de la locura. Es un hecho
que el ‘medio”, como causa lejana y abstracta de la enfermedad mental,
estaba presente no solo entre la élites formadas en el arte de la medicina,
sino que también habia llegado a todas las otras capas de la sociedad por
un proceso de asentamiento:

323 En consideracién a la naturaleza de los datos de que se disponia, las clasificaciones solo po-
dian estar basadas en una observacién, comparacién y posterior categorizacién de las enfermedades,
en funcién de sus manifestaciones externas: “asi se define, como paso primero de la medicina, el
método sintomdtico que ‘toma las caracteristicas de las enfermedades de los fenémenos invariables
y de los sintomas evidentes que los acompafian” (FOUCAULT, La Aistoria..., vol. 1, p. 294).

324 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 294.
5 Ibid., p. 336.
2 Jpid., p. 344.
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El pensamiento médico de los siglos XVII y XVIII habia admitido
de buena gana una relacién casi inmediata entre la locura y el mundo:
era la creencia en la influencia de la Luna; era también la convic-
cién generalmente extendida de que el clima tenia una influencia
directa sobre la naturaleza y la calidad de los espiritus animales,
y por consecuencia, sobre el sistema nervioso, la imaginacién, las

pasiones y finalmente sobre todas las enfermedades del alma.??’

Lallegada del “medio”al catdlogo de causas lejanas de la locura alimenté
la idea de que esta, como otras tantas enfermedades, podria encontrarse
en el ambiente, y que el aire patrido y contaminado podria contagiarla
inadvertidamente. Se empezé a temer entonces que ciertas “fuerzas pe-
netrantes”, diluidas en la atmdsfera de la ciudad, ingresaran en la anato-
mia y corrompieran la mecdnica de la razén, dando lugar al surgimiento
del gran miedo hacia la denominada fiebre de las prisiones: se trataba de
una enfermedad mortal que podia contraerse al respirar el céfiro denso,
pesado y oscuro de los centros de reclusion; un mal que podia adquirirse
por inhalar esa estela pestilente en la que se confunden los humores de
todos los internos. Asi, y para citar solo un ejemplo, hacia 1780 en Paris
se atribuy6 el arribo de una peste a las corrientes de viento que salian del
Hoépital General, e incluso se insinuaba la necesidad de quemar Bicétre.
Entre la agitacién causada y el afdn de acallar los temores de la muche-
dumbre, el “teniente de policia [...] envia una comisién de investigacién,
que cuenta con varios doctores regentes, el decano de la facultad y el
médico del Hopital general”.’*® En aquella ocasién, la conclusién arro-
jada luego de las pesquisas indicaba que si bien es cierto que “en Bicétre
reina una ‘fiebre putrida’ que se relaciona con la mala calidad del aire”,3%
lo cierto es que la peste no podia atribuirse al repugnante vaho que desde
alli arrastraba la brisa.

Es muy importante resaltar que ya desde 1776 la repeticién de episo-
dios como este habia obligado la pronta adopcién de politicas para evitar
que las emanaciones provenientes de los centros de reclusién alcanzaran

327 FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 40.
5 Ipid., p. 29.
2 Ipid., p. 27.
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los barrios residenciales, y es asi como en ese afio, “en un edicto del Con-
sejo de Estado, se nombra una comisién que debe ocuparse ‘del grado de
mejoria que es posible alcanzar en los diversos hospitales de Francia”.33°
Ademis de reconstruir las celdas y mejorar las condiciones de higiene,
las medidas adoptadas implicaron una transformacién del régimen de
esos centros de reclusién. Se dispuso que si hasta entonces los internos
habian sido exclusivamente custodiados por guardianes, en adelante un
cuerpo de individuos formados en el arte de la medicina prestaria sus
servicios de forma permanente, y no solo de manera eventual como habia
venido siendo. En el pasado, los médicos solo asistian a los reclusorios
cuando se denunciaba la enfermedad de un interno, y ello por el temor a
que se desatara una peste que rebasara las murallas de la prisién; desde
finales del siglo XVIII los médicos tomaron el control de los hospitales
en orden a apaciguar el gran miedo de la sociedad hacia la fiebre de las
prisiones que se anidaba entre las fuerzas penetrantes del entorno.

De la sintesis de todo lo ocurrido es verdaderamente revelador el
hecho de que “en la determinacién del lugar que debe ocupar la locura en
la cultura moderna, el homo medicus no haya sido convocado como drbitro
en el mundo del confinamiento, para hacer la separacién entre aquello
que era crimen y lo que era locura, entre el mal y la enfermedad; mds bien
fue llamado como guardidn, para proteger a los otros del peligro confuso
cuya transpiracién atravesaba los muros del confinamiento”.¥! Es decir,
el médico se introduce en esa arquitectura de la locura, en esa economia
de la correccional, no para reivindicar el estatus de enfermo que desde
hacia un siglo venia predicando para el enajenado, sino para proteger a la
sociedad y para separarlos de los demds internos.

Ahora bien, nétese que desde el ocaso de la alta Edad Media hasta
el periodo que nos ocupa, el aspecto externo de la reaccién judicial hacia
la locura no ha cambiado sustancialmente, con todo y que el discurso que
legitimaba el encierro de los trastornados se habia modificado de manera

30 Ibid., p. 33.

331 Ibid., p. 31.Y mis adelante sefiala: “En realidad, las cosas no han sucedido en esta actitud
de benévola neutralidad. Si se ha llamado al médico, si se le ha pedido observar a los enfermos,
es porque se sentia miedo. Miedo de la extrafia quimica que se fermentaba entre los muros del
confinamiento, miedo de los poderes que se formaban alli y que amenazaban con propagarse”.
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importante: de la reclusién pura y simple con que se lograba aislar al
demente para sosegar el escindalo, pasando por el correccionalismo
mediante arduas jornadas de trabajo, hasta este momento no se habia
transformado sustancialmente el estatuto de animalidad que autorizaba
un trato infrahumano hacia los dementes. De este tratamiento vergon-
zante de la locura, de esta impiedad hacia el demente, de este despojo de
su dignidad, se percataron en primera instancia los funcionarios que a
causa de esta politica de control sanitario de los reclusorios descubrieron
a los enfermos mentales reducidos a la hez de la hez de la Republica: en
Bicétre, por ejemplo, el interno “tenia por Gnico mueble un camastro con
paja, y encontrdndose prensado contra el muro, por la cabeza, los pies y
el cuerpo, no podia disfrutar del suefio sin mojarse, debido al agua que

32 a su turno, en Salpétriére:

escurria por las piedras”;’
[...]las habitaciones eran atin mds “funestas y a menudo mortales,
ya que en invierno, cuando suben las aguas del Sena, los cuartos
situados al nivel de las alcantarillas se volvian no solamente insa-
lubres, sino ademads refugios de multitud de grandes ratas, que por
la noche atacaban a los desgraciados que estaban alli encerrados y los
rofan por todas las partes que podian alcanzar; se han hallado locas
con los pies, las manos y el rostro desgarrado por los mordiscos a

menudo peligrosos que han causado la muerte a més de uno”.3%

En Inglaterra, todavia en el siglo XVIII, el “Hospital Bethlehem —o
Bedlam, como se le llamaba— era un lugar favorito de excursién dominical
para los londinenses, que iban a contemplar los locos detrds de las rejas
de hierro”.33* Alli, “las locas furiosas estaban encadenadas por los tobillos
a la pared de una larga galeria; no tenian mds ropa que un sayal”,’* y la
brutalidad de los guardianes solo era equiparable a la de un domador de

criaturas salvajes.

332 Informe sobre el Servicio Francés de los Alienados redactado a finales del siglo XVIII,

citado en FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 231.
333 Ibid.
334 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 148.
335 FOUCAULT, La historia...,vol. 1, p. 232.
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La apertura a la realidad de las condiciones de internamiento de los
dementes, con todo y que su determinacién no era el propésito principal
de la inspeccién a los hospitales y demds centros de reclusién, tocé a pro-
tundidad las fibras mds sensibles de los juristas, y desperté en el derecho
un pudor que jamds antes se habia sentido por la forma en que se habia
reaccionado judicialmente hacia la locura. La revelacién de la realidad que
habitaba tras los muros de las correccionales, por primera vez al margen
del contexto circense en que solia admirarse, produjo una conmiseracién
social particular por la situacién del enajenado, y en el derecho, bajo cuyas
teorias todo ello fue posible, habrd “indignacién al ver que los ‘inocentes’
hayan sido tratados como culpables”.?*® De esta verglienza, y del afin por
acallarla, da fiel testimonio la “Instruccién impresa por orden y a expensas
del gobierno, sobre la manera de gobernar y tratar a los insensatos” emitida
en Francia en 1785,y en la cual se sitda a los locos “en plena ambigtiedad,
a medio camino de una asistencia que se esfuerza por reajustarse, y de un
internamiento que estd desapareciendo”.?¥’

Como producto de esta revelacion, las décadas previas a la Revolu-
cién fueron en Europa el teatro en el que se origina un intenso debate
sobre la racionalidad del modelo penitenciario fundado sobre el castigo
tisico, asi como sobre la injusticia con que el Establecimiento hacia uso de
instituciones como la reclusién correccional para acallar las voces que se
alzaban contra las arbitrariedades del régimen. Antes de la Revolucién, la
monarquia etiquet6 como enajenados a muchos rebeldes, como mecanismo
para legitimar su internamiento en lugares donde su discurso perdiera cre-
dibilidad. En el sentido opuesto, durante la Revolucién muchos nobles se
hicieron pasar por enajenados para eludir la fria hoja de la guillotina, con
lo cual la declaratoria judicial de inimputabilidad se habria transformado
brevemente en la manifestacién de un favor politico. Como quiera que
tuere, lo cierto es que para finales del siglo XVIII no todos los que estaban
encerrados como locos eran locos, ni todos los locos estaban encerrados.

Siendo consecuentes con su discurso, pero también con la intencién
de liberar a sus camaradas presos bajo el membrete de la enajenacién, la
Asamblea Nacional francesa, luego de prescribir en la Declaracion de los

336 Jhid.,vol. 1, p. 294.
W Thid.,vol. 2, p. 142.
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Derechos del Hombre que nadie puede ser arrestado ni detenido mas que
en los casos descritos por la ley y segtn las formas prescritas por ella, y
de ordenar que sobre esa base todas las personas respecto de las cuales no
pesara una condena legalmente emitida fueran liberadas, pronuncié una
serie de decretos entre el 12 y el 16 de marzo de 1790, uno de los cuales
establece en su articulo IX:

Las personas detenidas por causa de demencia, durante tres meses,
a contar del dia de publicacién del presente decreto, serdn puestas a
disposicién de la diligencia de nuestros procuradores, interrogadas
por los jueces en las formas habituales, y, en virtud de sus ordenanzas,
visitadas por los médicos que, bajo la vigilancia de los directores de
distrito, se explicardn sobre la verdadera situacién de los enfermos
a fin de que, segin sentencia que haya sido pronunciada sobre su
estado, sean atendidas en los hospitales que serdn indicados para

este efecto.?38

A continuacién, en un proyecto de reglamento redactado a partir del
informe rendido en 1791 sobre el estado de las locas de la Salpétriere, se
establece expresamente que la “admisién de los locos o de los insensatos
en los establecimientos que les estdn o les estardn destinados en toda la
extensién del departamento de Paris, se hard sobre un informe médico y
de cirujano legalmente reconocidos, confirmado por dos testigos, parien-
tes, amigos o vecinos, y certificado por un juez de paz de la seccién o del
cant6n”.*? Durante esa misma época, Cabanis arroja por primera vez en
la historia la idea de que “la humanidad, la justicia y la buena medicina
ordenan no encerrar mds que a los locos que verdaderamente puedan
perjudicar al préjimo, y no atar mas que a aquellos que, de otro modo,

338 Para esta decisién, la Asamblea Nacional toma como punto de referencia el informe rendido
en diciembre de 1789 por el Comité de Mendicidad para Visitar las Casas de Internamiento de
Paris, el cual estaba integrado por cinco miembros bajo la direccién del duque de La Rochefou-
cauld-Lincourt, y que se practicé a instancias de una orden emitida por esa misma constituyente.

339 Proyecto de reglamento para dar aplicacion al Informe al Departamento de Paris sobre el
Estado de las Locas de la Salpétriere, citado en FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 155.
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se harfan un perjuicio a ellos mismos”.>*

De esta manera, se sientan las
bases sobre las cuales se prescribié como indispensable que previo a su
internamiento y sin pérdida de tiempo, a todo recluso “se le examinara
en todos los aspectos, se le hard observar por oficiales de sanidad, se le
hard vigilar por las gentes de servicio mds inteligentes y mds habituadas
a observar la locura en todas sus variedades”.3"

En ese mismo 1791, tras la puesta en funcionamiento de la jurisdic-
cién de familia que habia sido creada por la Constituyente mediante un
decreto de mayo del afio anterior, y luego de sustituirse el antiguo proce-
dimiento de la Jettre-de-cachet por la atribucién a estos jueces de familia
de la competencia para decidir aquellos casos en los que el objeto de la
litis versara sobre la condicién mental de alguno de los sujetos, todas las
recomendaciones que acerca del tratamiento de los enajenados se habian
expresado fueron finalmente materializadas en un modelo de procesamien-
to judicial que se apoyaba en el diagnéstico de un galeno para legitimar
la decisién del internamiento. Desde entonces “ningtn caso, ni aun si la
locura es evidente, debe detener el internamiento el curso de la justicia
ni prevenir la condena; pero, en el procedimiento, hay que dejar lugar ala
investigacién de la locura; el acusado debe ‘ser oido e interrogado ante el
consejo informador, visto y visitado por el médico y cirujano de la Corte,
en presencia de uno de sus suplentes”.3*

En lo criminal, el cambio ocurrido tras la Revolucién fue mucho mis
profundo: desde 1682, cuando el magistrado Agustin Nicolas, presidente
del Partido Dij6n, publicé en Amsterdam su obra®3 en contra de la tor-
tura como mecanismo legitimo de indagacién judicial, no se detuvieron
las voces que a lo largo y ancho de Europa demandaban un cambio en el
sistema de procesamiento criminal. En este sentido, bien conocida fue la

obra de Beccaria en Italia, la de Montesquieu y la de Voltaire en Francia,

30 CABANIS, Euwres Philosophiques. Paris, 1956, 112 parte, p. 49, citado en FOUCAULT, La
historia...,vol. 2, p. 154.

3 Vues sur les secours publics, citado en FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 154.
32 FOUCAULT, La historia...,vol. 2, p. 153.

3 Me refiero a su trabajo titulado Si /a torture est un moyen sur a wverifier les crimes secrets, di-
sertation morale et juridique, par laquelle il est amplement traité des abus, qui se commettent partout en
Pinstruction des procés criminels, et particularment en la recherche du sortilége. Sobre el particular, cfr.

MAIER, Derecho procesal penal..., p. 105.
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y las obras de Friedrich von Spee, Christian Thomasius o Feuerbach en
Alemania, todos ellos quienes se pronunciaron en contra del ancien régime
imperante en Europa desde la Baja Edad Media.?** Pero en definitiva
y haciendo abstraccién de la gran cantidad de tépicos a los que su critica
hacia referencia, en todo caso es importante para el tema que nos ocupa la
influencia que su censura al modelo vigente ejercié para la transformacién
de los métodos de valoracién probatoria, los cuales se trasladaron desde
la tarifa legal hacia la intima conviccién.

En el caso de Francia, la reforma al sistema de procesamiento criminal
pasé prontamente a convertirse en una moda de la que incluso participaron
activamente los jueces, tal como lo confirma el discurso pronunciado por el
magistrado Servan en 1766,y en el que criticé abiertamente —entre otras
cosas— el sistema de pruebas legales acogido por la entonces Ordenanza
de 1670.3% Al final, los reparos y observaciones al modelo inquisitivo pa-
saron a ser recogidos en la Ley 16-29 de septiembre de 1791, que, como
primer estatuto procesal de la Revolucién dio el gran giro hacia un sistema
de procesamiento criminal profundamente influenciado por el derecho
romano republicano y por el derecho consuetudinario inglés. Sin configurar
aun un modelo acusatorio, esta ley introdujo por primera vez, y de modo
definitivo, el sistema de libre conviccién para la valoracién de las pruebas,
lo que ademds era consecuente con su intencién de integrar un modelo de
juicios por jurados. De hecho, y aun cuando esta ley fue posteriormente
modificada por el Code de délits et des peines del 3 brumario del afo IV, por
la Ley del 7 del pluvioso del afio IX, por la Ley 7 del nivoso del afio IXy,
finalmente, por el Code d’instruccion criminalle de 1808, lo cierto es que el
principio de intima conviccién para la valoracién probatoria se mantuvo
perenne hasta nuestros dias.

En lo que a la imputabilidad concretamente se refiere, tras la instau-
racién de los tribunales de policia y los tribunales de distrito mediante la
Ley 16-24 de agosto de 1790, el Decreto 12-19 de octubre de 1790 y
las leyes 10-15 y 19-22 de junio de 1791, los mecanismos de determina-
cién judicial de la enajenacién siguieron en lo criminal el sistema de libre

344 Sobre las criticas de estos autores al sistema de tarifa probatoria, véase MAIER, Derecho
procesal penal..., p. 106.

3% Cfr. Ibid., p. 111, nota 115.
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valoracién de la prueba, sin perjuicio de la importancia que se le atribuia al
diagnéstico del galeno en el proceso de formacién de la intima conviccién
del funcionario. Tal era el mandato del articulo 342 del Code d’instruccion
criminalle de 1808, el cual era comentado en los siguientes términos:

La ley no pide cuentas a los jurados de los medios por los cuales
ellos se convencen. Ella no les prescribe reglas algunas de las cuales
ellos deban hacer depender particularmente la plenitud y suficiencia
de una prueba. Ella les prescribe interrogarse ellos mismos, en el
silencio y recogimiento, y buscar la sinceridad de su conciencia cudl
impresién han hecho sobre su razén las pruebas aportadas contra

el acusado y los medios de defensa.’*

Estaba entonces claro que siguiendo en lo sustancial el mandato del
articulo 64 del Cédigo Penal francés de 1810, el cual prescribia que no
existia crimen o delito si el agente se encontraba en estado de demencia
al momento del acto, la determinacién judicial de ese estado de enaje-
nacién mental debia realizarse por el funcionario competente, prevalido
de un diagnéstico médico que podia valorar conforme a su leal saber y
entender, en orden a formarse su intima conviccién acerca del estado de
imputabilidad del procesado. Mas dado que con la declaratoria de inim-
putabilidad lo que desaparecia no era la pena, sino el cardcter mismo de
delito, la jurisprudencia habia asentado el criterio de que en lo procesal el
debate sobre el estado mental del imputado no podia integrarse al juicio
sobre la responsabilidad criminal. Asi es como planteado el debate sobre
la imputabilidad, todo el procedimiento debia interrumpirse, pues “el
estado de locura no podia llevar aparejado ni una pena moderada, ni aun
una absolucién, sino un sobreseimiento”.34

Por su parte, en Alemania, como en el resto de Europa, el espiritu
de la Revolucién y las invasiones napoleénicas se encargaron de permear
las legislaciones locales, influenciando a todos los Estados para adoptar
modelos procesales consecuentes con el espiritu ilustrado sobre el que se
erguia la doctrina de los derechos humanos. En este orden de ideas, es

34 Esmein, Historie de la Procedure Criminelle en France, citado en Ibid., p. 131, nota 124.
3 FOUCAULLT, Vigilar y castigar..., p. 27.
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interesante el dato de que “el Code d’instruccion criminalle de 1808 rigié
directamente en una parte del territorio de Alemania, Renania prusiana,
en la ‘orilla izquierda del Rhin’, hasta 1849, al influjo de la dominacién
napolednica, precisamente derrocado ese afio”.3*® Pero en cualquier caso
ha de tenerse en cuenta que aun antes de ser liberada del imperio de
Napoledn, la sociedad alemana ya habia cedido por si sola a la fuerza
del espiritu de la Revolucidn, tal como lo constata la expedicién del
preussische Kriminalordnung del 11 de diciembre de 1805, y el bayerische
Prozessordnung de 1813, por medio de los cuales se deroga el modelo de
procesamiento inquisitivo de corte medieval, y se da origen a un sistema
de juicio por jurados caracterizado, en lo que nos ataiie, por el sistema de
libre valoracién de la prueba.?*

Al final, el proceso de transformacién del sistema de procesamiento
criminal alemdn viene a consolidarse el 27 de diciembre de 1848, fecha
en que la Asamblea Constituyente de Frankfurt, reunida en la Paulkirche,
emite su declaracién de los Grundrechte des deutschen Volkes, que a conti-
nuacién habria de determinar el contenido axioldgico de la Constitucién
Imperial del 28 de marzo de 1849, asi como las reformas procesales de
Prusia (1849), Baden (1864) y Wiirttemberg (1868), entre otras.

Ahora bien, en cuanto a los alcances de esta nueva codificacién penal
en materia de imputabilidad cobra particular importancia, por el siste-
mitico estudio dogmaitico que algunos influyentes juristas de la época
le dedicaron, el Cédigo Penal para el Reino de Baviera emitido el 16 de
mayo de 1813 por el rey Maximiliano José de Munich, el cual prescribia
en sus articulos 119,120 y 134:

Art. 119 Es impune una accién u omisién antijuridica que no
puede imputarse a la persona ni en razén de un dolo antijuridico
ni de una imprudencia.

Art. 120 Estin especialmente disculpados: I) Los nifios menores
de ocho afios; IT) Los furiosos, locos y, en general, aquellas perso-
nas que hubiesen perdido totalmente el uso de su entendimiento

por melancolia u otra grave enfermedad de las facultades y en este

348 MAIER, Derecho procesal penal..., p. 142.
349 Ibid.
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estado hubiesen cometido un crimen; I1I) Aquellos que por debi-
lidad mental estuviesen enteramente fuera de situacién de valorar
correctamente las consecuencias de su accién o de reconocer su
punibilidad; IV)) Personas que por debilidad de la edad avanzada
hubiesen perdido el uso de su comprension; V) Sordomudos, en
tanto no hayan sido instruidos sobre la no permisién y punibilidad
civil de su accién y su incapacidad de imputacién se encuentre fuera
de dudaj; en cualquier caso, no obstante, deberdn ser penados solo
como menores, conforme al art. 99 [...].

Art. 134 No se presumird que un inculpado ha actuado en un
estado excluyente de la punibilidad o en la necesidad de fuerza
privada adecuada a derecho, sino que mediante prueba se deberd

poner en evidencia su certeza o probabilidad.

Y a propdsito de esta legislacién bédvara, ya en la decimocuarta (142)
edicién de su Tratado de derecho penal publicado en 1847 en Gessen,

Feuerbach explicaba:3>°

Los medios de prueba que producen la prueba no artificial son:
I) La inspeccién ocular y el dictamen pericial de expertos en la
materia; 1) Los testigos; III) Los documentos; IV') Las declara-
ciones del inculpado.®?

La inspeccién ocular es la investigacion de los caracteres senso-
riales de un objeto determinado a través del propio reconocimiento
sensorial del juez. Como conocimiento directo tiene categoria
preeminente frente a todos aquello medios de prueba que solo
permiten un conocimiento indirecto (testimonio y declaracién del
inculpado). Cuando el reconocimiento de las caracteristicas requiera
de la aplicacién de una ciencia o arte que no estuviese en la esfera de
los conocimientos que como tales quepa suponer en un juez, la
inspeccién ocular se hard con el concurso de expertos. Tratindose

de un objeto sobre el cual se deba juzgar segin las reglas de una

350 “E1 StGB bavaro de 1813 proyectado por Feuerbach fue, junto con el Code penal francés de
1810, el mas importante modelo de Cédigo penal del siglo XIX” (JESCHECK, Tratadbo... § 10,4).

31 FEUERBACH, Tratado de derecho penal, Libro 111, § 573.
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determinada ciencia o arte especiales, el examen se llevard a cabo

conforme al dictamen de peritos.>*

Asi, pues, a manera de sintesis de todo lo anterior, parece defendible
la hipétesis de que en Francia, en Alemania y en el resto de Europa la
mixtura entre el sistema de libre apreciacién de la prueba y la importancia
que habia cobrado la medicina a modo de herramienta para la adminis-
tracion de la locura como problema de salud publica articularon el punto
de coyuntura que permitié la imposicién de un método de determinacién
judicial de la imputabilidad caracterizado por la exigencia de un dictamen
médico que el funcionario debia valorar conforme a su intima conviccién.

Pero, en el fondo, como sustrato de la Revolucién, lo que ha ocurrido
en este periodo es la cristalizacién de un proceso por virtud del cual se ha
transformado esa sensibilidad que observaba la locura desde un prisma
policiaco, por otra que la interpreta como una enfermedad mental, y mds
aun como un problema de salubridad publica, cambio de actitud que casi
de inmediato tuvo su reflejo en la sustitucién de las formas de reaccién
judicial hacia la enajenacién: de ese encierro indiscriminado e inhumano al
que eran reducidos los locos, se dio un agudo viraje hacia su internamiento
en lugares especialmente destinados a la demencia, en los que ademas se
abria gradualmente el espacio para la terapéutica de la enfermedad.

En lo sucesivo, comenzaria a imponerse una mirada que entendia la
locura desde una perspectiva rigurosamente psicolégica; que se inquietaba
por entenderla mediante la comprensién de la mente humana, y que a la
postre habria de impregnar la investigacién de la enfermedad mental de
un romanticismo profundamente vinculado a la filosofia humanista de
principios del siglo XIX. Asi es como, alli mismo, en Bicétre y en Salpé-
triere, Philippe Pinel instal6 y llevé a la practica la teoria psicolégica de la
enfermedad mental que habia desarrollado en su Traité medicophilosophique,
y en la cual postulaba que “Gnicamente los médicos con algin conocimiento
de la motivacién humana —lo que él denominé ‘historia de la comprensién
humana'— podian efectuar una labor fructifera con los enfermos”.?3 A
su llegada el 25 de agosto de 1793 como médico en jefe de Bicétre, Pinel

352 Thid. § 574.
33 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 147.
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se preocupé por “cambiar la actitud de la sociedad hacia los dementes,
de manera que estos pacientes pudiesen llegar a ser considerados como
enfermos merecedores y necesitados de tratamiento médico”.3*

En Alemania, por su parte, Johann Cristian Reil publicaba en 1803
un trabajo titulado: Rhapsodien iiher die Anwendung der pshychischen
Curmethode auf Geisteszerriittungen, en el cual defendia e impulsaba la
necesidad de una reforma hospitalaria, argumentando para el efecto una
concepcién psicoterapéutica profundamente influenciada por la psicologia
empirica: “se hallaba totalmente convencido de que la enfermedad mental
es un fenémeno psicoldgico cuya causa requiere métodos psicoldégicos de
tratamiento”.>>> Como la gran mayoria de los reformadores médicos, Reil
confiaba plenamente en la inzrospeccion como técnica para la comprensién
del comportamiento humano, siguiendo la premisa de que solo aquellos
médicos que estdn en condiciones de comprender las experiencias psiquicas
que acontecen en su propia vida son capaces de ofrecer alguna asistencia
a quienes padecen los sufrimientos de una enfermedad mental.

La visién psicolégica de la locura instaurada por este movimiento
reformador, el cual estaba integrado no solo por Pinel**® y Reil, sino tam-
bién por importantes autores como Jean Etienne Dominique Esquirol,
Guillermo Ferrus o Frangois Leuret, entre muchos otros, es de alguna

35% Jbid. Las aportaciones de Pinel a la humanizacién del tratamiento médico de los enajena-

dos, que entre otras cosas tenian como antecedente la prictica hospitalaria desarrollada en Espafia
desde el siglo XVI por influencia drabe, son de hecho una solucién obtenida a partir del extenso
repertorio de observaciones y descripciones realizadas a todo lo largo del siglo XVII.

355 Ibid., p. 173.

3% Ta visién de Pinel, asi como la de otros tantos que sentaron las bases de la moderna psi-
quiatria, debe en todo caso entenderse como una consecuencia del renovado prestigio con que el
racionalismo del siglo XVIII habia impregnado a la filosofia (cuyo auge para entonces era harto
superior que el de la teologia), lo que a la sazén habria logrado introducir a la medicina en la con-
frontacién politica y moral de su tiempo. Es debido a esa coyuntura histérica; a esa intensidad con
que hierve el debate politico y social durante Ilustracién, que se instala en la sociedad de principios
del siglo XIX la preocupacion por revestir a la medicina de un nuevo manto de legitimidad, el cual
fue finalmente hallado en la atribucién de una funcién publica. Asi, bajo la conviccién de que “el
hombre podia moldear su destino mediante la accién social basada en el conocimiento cientifico de
los fenémenos sociales” (ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria. .., p. 147), Pinel,
Johan Meter Frank, Wihelm Hufeland y otros tantos, impulsaron doctrinas que no solo afirmaban
la importancia de la salud mental como problema social, y abogaban por la creacién de politicas
para la salud piblica, sino que ademads, guardando plena coherencia con el discurso legitimador de
su profesion, propugnaban la inmediata elaboracién de un estatuto ético para su ejercicio.
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manera el epilogo del espiritu exacerbadamente racionalista que habia
predominado durante la primera parte el siglo XVIII, y marca el inicio
de una generacién de médicos obnubilados por la irracionalidad que
gobierna la psique humana. Como consecuencia de ello, el estudio de la
enfermedad mental abandonaria durante la primera mitad del siglo XIX
su preocupacién por el “medio”, por el entorno exterior como causa de
la locura, y centraria su interés en las pasiones, en las emociones, en los
instintos que gobiernan la vida interior de los individuos.

Desde esta perspectiva se organiza, sistematiza y por sobre todo hu-
maniza la enfermedad mental, la que descendié progresivamente hacia
las capas mds bajas de la sociedad, y la que provocé esa sustitucién de la
mirada cldsica de la locura. Como respuesta a este particular arraigamiento
del humanismo ilustrado en la conciencia colectiva, o sea, como corolario
de ese asentamiento del estatuto médico-psicolégico de la enfermedad
mental, tuvo lugar en el derecho la transformacién de los mecanismos de
reaccién judicial hacia la inimputabilidad, la cual se habria caracterizado
principalmente por la concesién definitiva de la competencia para diag-
nosticar y tratar la enfermedad mental, donde quiera que esta se encuentre,
ala ciencia médica. Es convincente, a mi juicio, que esta teoria psicoldgica
de la enfermedad mental elaborada y puesta en prictica por la medicina de
finales del siglo XVIII, luego de haberse enraizado en la conciencia social,
hubiera penetrado por esa via tanto en la teoria juridica de la imputabilidad
como en los métodos para su determinacién judicial. Tal como lo veo, el
cambio de paradigma sufrido por la teoria juridica de la imputabilidad
durante este periodo solo se explica como consecuencia de la necesidad a
la que se enfrenta el derecho de transformar el fundamento conceptual de
sus instituciones, en orden a articularlas con esa mirada psicoldgica de la
enfermedad mental desde la que se le juzgaba como responsable de haber
legitimado el tratamiento de los inocentes como culpables; de los enfermos
como criminales.

En resumen, se trata de un periodo en el que el desvelamiento de las
inhumanas condiciones de reclusién de los enajenados no solo desperté
en la sociedad la conciencia de entender la locura como una enfermedad
mental que debia gestionarse mediante politicas de salud publica, y en
el derecho el pudor de haber legitimado la inhumanidad y la crueldad
hacia personalidades enfermas, sino que ademds impulsé una comprensién
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rigurosamente psicolégica de la enajenacién, mirada esta desde la que tuvo
lugar una reelaboracién del discurso juridico de la inimputabilidad, de cara
a garantizar la aplicacién de métodos probatorios que permitieran al juez
distinguir con absoluta nitidez la criminalidad de la enajenacién: es, en este
contexto, en el que no solo la inimputabilidad se comprende en el teatro
de los eventos psicolégicos, sino que ademds se impone un método de
prueba de la inimputabilidad esencialmente articulado sobre un dictamen
médico que, a su vez, el juez habra de valorar segin su intima conviccién.

Conclusién

En este capitulo se ha intentado realizar una reconstruccién histérica del
proceso de evolucién del método para la determinacién de la inimputa-
bilidad por trastorno mental, aproximadamente desde el siglo XI hasta
el siglo XIX. Aunque el proceso histérico de evolucién de las formas
judiciales de determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental
no presenta rupturas que permitan dividirlo en etapas claramente dife-
renciadas, por razones didacticas en este capitulo se han expuesto cuatro
momentos distintos de esa evolucién, a saber:

Un primer estadio de la evolucion del método para la determinacién
judicial de la inimputabilidad por trastorno mental puede encontrarse en
el trinsito de un modelo juridico casi por completo indiferente respecto
del estado mental del procesado, como lo era el derecho germano antiguo,
a otro en el que se desarrolla una teoria, un procedimiento y un régimen
probatorio para investigar y determinar ese estado, tal como lo fue el
sistema inquisitivo de procesamiento criminal.

Como se dejé expuesto, en el derecho germano antiguo las disputas
relacionadas con el dafio sufrido por un sujeto a causa de un hecho realizado
por un loco eran resueltas extendiendo la responsabilidad a sus familiares,
quienes tenfan la obligacién de pagar una compensacién a la persona per-
judicada si querian mantener la paz y seguir protegidos por el derecho. De
esta manera, la condicién mental del procesado no era un presupuesto de
responsabilidad, y por esa razén la determinacién del estado mental del
procesado no era fundamental dentro del procedimiento judicial.

A diferencia del derecho germano, el modelo inquisitivo concedié im-
portancia a la determinacién del estado mental del infractor. Los cambios
sufridos por el derecho europeo a causa de la recepcion del derecho romano,
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la influencia de la doctrina moral cristiana, la instalacién definitiva del
método inguisitivo y el surgimiento del concepto de falta como epicentro
del derecho penal dieron origen a un modelo juridico en el que libertad
se convirtié en un presupuesto indispensable de la responsabilidad. El
procedimiento inquisitivo previé que los locos no fueran responsables
por las consecuencias de sus acciones, apoydndose en un discurso que ya
desde entonces consideraba que esa clase de personalidades carecian de la
conciencia y voluntad necesarias para obrar con la libertad que da origen
a la responsabilidad.

El modelo inquisitivo de procesamiento criminal tenia una clara
preocupacioén por el estado mental del procesado, en el entendido que la
locura podria configurarse como una causal de exoneracién de castigo. Por
esta razén, el modelo inquisitivo incorpord un régimen probatorio muy
detallado para investigar y conocer el estado mental del infractor, el cual
consistié en la adopcién y desarrollo de un riguroso método indiciario
como primera forma de aproximacién a la determinacién de la inimpu-
tabilidad por trastorno mental.

Un segundo momento en la evolucion del método para la determinacién
de la inimputabilidad por trastorno mental lo encontramos en la ruptura
producida por el humanismo laico del siglo XVI en la manera que el
derecho contemplaba y procesaba la locura. En este capitulo se explicé
cémo los cambios culturales ocurridos a consecuencia del humanismo
permitieron que la medicina pasara de ser considerada un simple com-
pendio de técnicas que no merecian ser teorizadas, por no ocuparse del
estudio de la esencia de las cosas, a gozar de un rejuvenecido prestigio en
los circulos cultos de la sociedad europea. Asi mismo, se describié cémo
el aumento gradual del reconocimiento de esta disciplina les permiti6 a
los médicos irse apropiando progresivamente de la determinacién de la
locura, mediante la lenta y paulatina adopcién de un discurso que no solo
presentaba a la locura como una enfermedad del cuerpo y no del alma, sino
que ademis se atrevia a clasificarla y a describir tratamientos para curarla.

Es interesante observar cémo a medida que la medicina ganaba pres-
tigio, ingresaba en el terreno juridico apropidndose cada vez de mds espa-
cios. Cuanto mds proclive era el derecho a recibir aportes de la medicina,
mayor era la ruptura producida entre las formas juridico-administrativas
que continuaban adheridas a la imagen mistico religiosa de la locura —y
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que respondian a ella con medidas policiacas de represién que eran pro-
ducto del temor—, y las formas juridico-judiciales que intentaban avanzar
en el reconocimiento de la locura como una enfermedad que debia ser
diagnosticada por los médicos mds que por los juristas. Prueba de ello lo
constituye la coexistencia de dos tipos diferentes de respuestas juridicas
frente a la locura, y dos tipos distintos de instituciones para su reclusién,
segin esta fuese procesada administrativa o judicialmente: en el primer
caso, los locos debian sufrir el encierro en lugares de internamiento desti-
nados a aislar de la sociedad las personalidades mads oscuras e indeseables,
y donde ademds de ser mezclados con delincuentes, vagabundos y enfer-
mos, serian sometidos a la disciplina de arduos trabajos para corregirles
el alma; en el segundo caso, los enfermos eran internados en hospitales
y sometidos a tratamientos tan peligrosos como inttiles, como sangrias,
purgas, vejigatorios y bafos.

Lo interesante para el tema que nos ocupa es ver de qué manera un
movimiento esencialmente cultural como el humanismo logra, a través
de la transformacién de la imagen que tiene la sociedad de la medicina,
poner en movimiento un proceso que mediante la sustitucién de la visién
dominante acerca de la naturaleza y las causas de la locura logra permear
el derecho y producir en él una ruptura, concretizada en la introduccién
gradual de un método probatorio que a la postre va a suponer una revolucién
en el modelo de procesamiento de este tipo de individuos: /a pericia médica.

El tercer estadio de esta evolucion podriamos hallarlo en la manera en
que la crisis econémica sufrida por la Europa de comienzos del siglo XVII
parece no solo haber impulsado una transformacién de la percepcién social
dominante de la locura, sino también importantes modificaciones al nivel de
la legislacidn, la teoria juridica y el procedimiento para la determinacién
de la inimputabilidad.

En efecto, en este capitulo se explicé que la crisis econémica que
amenazaba con acabar los capitales de la emergente burguesia europea
hacia finales del siglo XVI y principios del XVII, aparecida en el contexto
de una sociedad que empezaba a abrazar los valores del espiritu capitalista
tundado en el trabajo y la austeridad, vino a producir un cambio en la
opinién dominante sobre aquellas personalidades improductivas habi-
tuadas a vivir de la limosna, el vagabundeo o el pillaje. La necesidad de
superar la crisis mediante una ética del trabajo llevé a la sociedad europea

103



La inimputabilidad por trastorno mental

a sustituir la economia de la caridad, que estaba dispuesta a acoger a los
desgraciados y desvalidos, por otra que los consideraba personalidades
enfermas, necesitadas de disciplina y de correccién.

Parece haber sido asi, por fuerza de la necesidad, que en algiin momento
lalocura fue asimilada sin mas a ese tipo de personalidades improductivas
y sometidas a la misma mirada de reprobacién. A un lado quedaron la
imagen mistico-religiosa que le temia a la locura y que se deshacia de ella
con el exilio o el aislamiento, y la mirada compasiva de la medicina que
la equiparaba a una enfermedad ofreciendo ademds poder tratarla. En su
lugar se instaurd una visién que encontraba en los dementes personalida-
des sometidas por el predominio de sus instintos animales, e incapaces de
liberarse ellos mediante la razén. Se vio en los locos una especie de seres
comparables a los animales salvajes y se concluyé que debian no solo ser
aislados para seguridad de los hombres, sino también sometidos al trabajo
para corregir su espiritu enfermo e improductivo. En resumen, se vio en
ellos un problema de seguridad y de orden social que requeria urgentes
medidas policiacas y correccionales mas que médicas o espirituales.

En alguna medida, el derecho respondié a esta transformacién con
importantes modificaciones. Por un lado, las legislaciones europeas incorpo-
raron disposiciones que obligaban a tomar severas medidas administrativas
de policia contra todas las formas de mendicidad y vagabundeo, creando
ademids instituciones dedicadas a corregir esos espiritus enfermos e im-
productivos mediante el trabajo. Prueba de ello lo constituyen las houses
of correction inglesas, las Zuchthiusern alemanas o el procedimiento de las
lettre-de-cachet en Francia. Y, por otro lado, la doctrina juridico-filoséfica
del siglo XVII, profundamente anclada en el iusracionalismo, desarroll6
un soberbio discurso juridico sobre la imputatio, al hilo del cual quedaba
fundamentada la idea de que las acciones de los locos no debian conside-
rarse como conductas humanas que fueran objeto de estudio del derecho
penal. La consecuencia de este discurso es que quedé legitimado un modelo
que procesaba lalocura administrativamente como un problema de orden
publico, y no judicialmente como un problema de responsabilidad penal.

En materia probatoria, la visién reprobante y policiaca de la locura
parece haber tenido también importantes repercusiones. El predominio de
la teoria que excluia los actos de los locos del sistema penal, encasillindolos
casi por completo en las competencias policiacas de la administracién,
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tuvo como consecuencia una importante restriccién de la practica de la
pericia médica, al punto de casi su desaparicién. En su lugar, se instauré
un modelo en el que la determinacién de la locura ya no era un asunto
judicial, sino un problema de naturaleza administrativa que podia resol-
verse acudiendo a la opinién de los cuerpos colegiados integrados por
jurisconsultos expertos, pertenecientes a las mas prestigiosas facultades de
derecho (Spruchkollegium). Su opinién sobre esta materia, la mayoria de las
veces, se contraia practicamente a la cuestion de si la demencia del sujeto
era real o fingida, para saber si su acto debia ser sometido a las reglas del
proceso penal, o si podia ser atendido recurriendo a las facultades poli-
ciacas de la administracidn.

Un cuarto momento de la evolucion esta dado por el proceso de tran-
sicién desde la mirada reprobante y policiaca, que veia en la locura un
problema de orden y seguridad publica, hacia aquella que reconoce de-
finitivamente en la locura una enfermedad y que exige un tratamiento
médico para ella. Un proceso de transformacién de la imagen cultural
dominante de lalocura que, en el derecho, obtuvo como respuesta el giro
desde un modelo que da a la locura un tratamiento administrativo, y que
para determinarla recurre a un procedimiento sumario consistente en la
solicitud de una opinién a un consejo de jurisconsultos expertos, hacia
otro en el que se da a la locura un tratamiento judicial-penal, y que para
determinarla recurre a la opinién experta de un galeno.

En este capitulo se intenté reconstruir el proceso llevado a cabo desde
comienzos de la segunda mitad del siglo XVIII hasta finales del siglo XIX,
y que concluye con la adopcién definitiva de un modelo de valoracién
probatoria que permitia la libre apreciaciéon de la prueba bajo criterios
de sana critica, y en el marco del cual la pericia médico-legal se convirtié
hasta nuestros dias en el medio probatorio autorizado para determinar
la inimputabilidad por trastorno mental. En esa oportunidad, se intenté
dejar claro que la implementacién definitiva de la pericia psiquidtrica no
fue consecuencia de un tnico factor que pudiera ser identificado como su
causa, sino de la convergencia y combinacién de una gama casi inabarcable
de factores econémicos, politicos y culturales.

Se expuso, por ejemplo, cémo la necesidad de ajustar el gasto puiblico
para hacer frente a la aparicién de una nueva crisis econémica en gran
parte de Europa, sumada al temor de la poblacién por la nocividad de los
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vapores y humores que salian de los centros correccionales y los hospita-
les, impulsaron un proceso de reorganizacién de estas instituciones que
implicé la reclasificacién de todos los internos. Asi mismo, se explicé
que esta reclasificacién de los reclusos, en el contexto de una sociedad
crecientemente racionalista y proclive a conceder el estatus de ciencias a
las disciplinas como la medicina, permitié que las puertas de las correccio-
nales se abrieran para los miembros de la comunidad médica, quienes se
encargaron de denunciar al mundo las condiciones infrahumanas en que
eran mantenidos los enfermos mentales en esos lugares. Ademads, también
se expuso cémo las denuncias de la comunidad médica sobre las condicio-
nes de reclusion de los enfermos mentales, sumadas al espiritu ilustrado
de una revolucién que decia defender los derechos humanos para todos
los hombres por igual, sensibilizaron a la sociedad sobre el estatus de los
locos, produciendo asi la sustitucién definitiva de la imagen reprobante
y excluyente de la locura por otra que la comprendia y que exigia tratarla
como enfermedad.

En relacién con el tema que nos ocupa, es interesante observar que
la sumatoria de todos estos factores econémicos, médicos y culturales
habria tenido alguna clase de relacién con la importante transformacién
ocurrida en el dmbito del derecho. A la sazén, puede observarse que justo
para la época en que todos los cambios mencionados tuvieron lugar, en el
derecho se inicié un proceso de cambio que culminé con la expedicién de
normas juridicas que reformaron el procedimiento para la determinacién
de la imputabilidad y el tratamiento juridico de los inimputables. Se tratd,
como ya se tuvo ocasién de explicar, de una reforma juridica producida
por la expedicién de normas que: 1) ordenaban identificar a los indivi-
duos internados en las correccionales por razones de locura y ponerlos
en manos de médicos para su posterior traslado a lugares especialmente
destinados a ellos; 2) reincluyeron la inimputabilidad en el compendio
de los asuntos que debian debatirse en el juicio penal y no en el seno de
procedimientos administrativos de policia; y 3) conferian a las partes y a
los jueces libertad para demostrar la inimputabilidad por cualquier medio
probatorio, sin perjuicio de lo cual la opinién experta de un psiquiatra
terminé afianzdndose, seguramente por razones culturales, como la prueba
idénea para resolver este tipo de controversias.
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El estudio de este proceso de evolucién histérica de los métodos para
la determinacién y el tratamiento juridico de la inimputabilidad, sin duda
alguna, permite extraer muchas conclusiones. Sin embargo, en el marco
del tema que ocupa esta investigacién, y de cara a la perspectiva desde la
cual se aborda el problema de la imputabilidad en este trabajo, la conclu-
sién mds importante que puede obtenerse es la siguiente: e/ método para
la determinacion de la inimputabilidad por trastorno mental es producto de la
manera en que en cada momento historico concreto han podido articularse los
contenidos de la demanda social de reaccion juridica frente a los inimputables,
la cual estd vinculada a la imagen dominante de la locura, por un lado, y los
métodos juridicos de razonamiento y procesamiento criminal con los que se
responde a esa demanda de reaccion en el marco de la imagen dominante de la
locura, por otro.>>’

A mi juicio, la manera que en cada momento histérico ha adquirido el
método para la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental
estd determinada por: 1) la necesidad que tiene el sistema juridico de
responder de una manera especifica a los comportamientos delictivos de las
personas afectadas por un trastorno mental y 2) la racionalidad que en
cada momento orienta las formas juridicas de procesamiento criminal.
Frente a lo primero, la manera en que el derecho debe responder a los actos
delictivos de los enfermos mentales depende del contenido de la demanda
social al respecto, la cual estd determinada por la imagen dominante que
tiene la sociedad acerca de las personas afectadas por un trastorno mental.
Frente a lo segundo, la racionalidad que orienta las formas juridicas de
procesamiento criminal en cada época determina la manera concreta en

37 En este sentido, me encuentro de acuerdo con FOUCAULT (Un didlogo...,p. 132) cuando
sostiene que el cambio de los enunciados cientificos se produce en realidad, por “una modificacién
de las reglas de formacién de los enunciados que son aceptados como cientificamente verdaderos.
No se trata, pues, de un cambio de contenido (refutacién de antiguos errores, puesta al dia de
nuevas verdades), ni tampoco de una alteracion de la forma teérica (renovacién de los paradigmas,
modificacién de los conjuntos sistemadticos); lo que estd en cuestién es lo que rige los enunciados
y el modo como se rigen unos y otros para construir un conjunto de proposiciones aceptables
cientificamente y susceptibles por consiguiente de ser verificadas e invalidadas por procedimien-
tos cientificos”. Mds atn, considero plausible su idea de que “Cada sociedad tiene su régimen de
verdad: es decir: los tipos de discurso que acoge y hace funcionar como verdaderos o falsos, el
modo como se sancionan unos y otros; las técnicas y los procedimientos que estin valorizados
para la obtencién de la verdad; el estatuto de los que estén a cargo de decir lo que funciona como
verdadero” (Un didlogo. .., p. 143).
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que el derecho procesa a las personas afectadas por un trastorno mental,
para reaccionar frente a sus comportamientos en la forma especifica en
que la sociedad lo demanda.

En la medida en que la imagen dominante de la locura ha cambiado
a través de los tiempos, ha cambiado también la reaccién juridica que la
sociedad demanda al derecho respecto a los comportamientos delictivos de
estas personalidades. A su turno, los cambios ocurridos al nivel del contenido
de la demanda social de reaccién frente a la locura han determinado modi-
ficaciones en el interior del derecho que explican las diferentes formas que
ha adquirido el método parala determinacién judicial de la imputabilidad.

Pero también los cambios en la racionalidad que orienta las formas
juridicas producen transformaciones en la manera en que son procesados
los sujetos afectados por un trastorno mental. Asi, los métodos, técnicas
y procedimientos judiciales utilizados para asegurar que la solucién de
cada caso satisfaga la demanda social de reaccién juridica hacia ese tipo
de personalidades dependen de la racionalidad que en cada momento
determine las formas juridicas dominantes.

Finalmente, es importante subrayar que tanto los cambios que ocu-
rren al nivel de la imagen dominante de la locura como los que ocurren al
nivel de la racionalidad que orienta las formas juridicas de procesamiento
criminal son consecuencia de una importante cantidad de factores de tipo
econdémico, politico, cultural, religioso, etc. Todos estos factores convergen
de diferente manera y con distintas intensidades, produciendo en cada
momento histérico concreto una imagen especifica de la locura y una ra-
cionalidad determinada para el procesamiento criminal, lo cual determina
a su vez los cambios ocurridos en el método para la determinacién judicial
de la inimputabilidad por trastorno mental. Escapa por completo a las
posibilidades de este trabajo proponer conclusiones generales acerca de la
clase de factores que intervienen o acerca del papel y la importancia que
cada uno de ellos tienen en la evolucién del método para la determinacién
de la inimputabilidad por trastorno mental. Como mucho, puede indi-
carse la relacién que algunos de esos factores parecen tener con el cambio
sufrido por el método para la determinacién de la inimputabilidad en un
momento histérico especifico y concreto, mas no ofrecer teorias generales
que postulen reglas para explicar o predecir la influencia de cada uno de
esos factores en el curso global de la historia de este método.
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Conclusiones de esa naturaleza no son posibles en este trabajo porque,
como puede verse en este capitulo, en el proceso histérico de evolucién del
método para la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental
intervienen una cantidad inabarcable de factores, muchos de los cuales
operan silenciosamente, de una forma irregular, discontinua, cuneiforme.
El proceso de evolucién histérica del método para la determinacién de
la inimputabilidad por trastorno mental no es lineal, simétrico, arménico,
en el sentido que los diferentes factores no intervienen secuencialmente
uno detrds de otro, de manera ordenada, de manera que pueda apreciarse
la incidencia de cada uno de ellos. Tampoco presenta rupturas, quiebres
o saltos que permitan hacer divisiones tajantes, y observar claramente
un antes y un después de la intervencién de cada factor. Se trata de un
proceso sucesivo, sin solucién de continuidad, en el que intervienen de
manera simultdnea, y a veces hasta parece que en modo arbitrario, dife-
rentes factores. Cada factor interviene intempestivamente en el curso de
la historia de los acontecimientos, a veces de forma solitaria, a veces junto
con otros factores, por razones siempre distintas en cada caso, de modo
que no es sencillo descifrar la l6gica general que se esconde en el proceso
de evolucién histérica, si es que existe alguna.

Por esta razén, lo unico que puede hacerse es lo que se ha hecho en
este capitulo: reconstruir el proceso de evolucién del método para la de-
terminacién de la inimputabilidad por trastorno mental, describiendo la
forma en que los factores econémicos, politicos, culturales, religiosos, etc.
tueron apareciendo a lo largo del curso de la historia, e indicando la relacién
que algunos de esos factores parecen tener con los cambios sufridos por el
método para la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental
en cada momento histérico especifico y concreto, sin intentar postular
reglas generales para explicar y predecir la participacién e importancia de
cada uno de esos factores en el curso global de la historia de este método.
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Capitulo 11
Estado actual del debate

1. Origen y evolucién del método mixto

Es realmente intrigante el dato de que aun cuando la arquitectura con-
ceptual de la inimputabilidad ha sido transformada, matizada, afinada y
pulida, que aun cuando la teoria del delito ha redefinido en mds de una
ocasién sus categorias, que aun cuando los elementos estructurales de la
responsabilidad han sido reubicados dentro del sistema y que aun cuando
los métodos de elaboracién y determinacién del derecho dominantes han
cambiado como minimo en cuatro ocasiones durante los ultimos ciento
cincuenta afios, la forma de determinacién judicial de la inimputabilidad
por trastorno mental sigue estando amarrada al dictamen pericial, como
si el diagnéstico médico en este punto fuera por completo inmune a las
transformaciones de la teoria del delito.

Por supuesto, con ello no quiero significar que la determinacién
judicial de la inimputabilidad por trastorno mental haya permanecido
inmutable, pues la influencia de las diferentes corrientes de pensamien-
to ha incidido para que, por periodos, el predominio de la racionalidad
médico-psiquidtrica en los basamentos de la teoria del delito se acentde
o disminuya. Asi, habra de recordarse cémo, por ejemplo, para finales del
siglo XIX y principios del siglo XX, el auge del positivismo naturalista
influy6 en el nacimiento de la escuela positivista italiana, la cual se hizo
célebre por su intento de aplicar las teorias psiquidtricas de corte orga-
nicista para explicar el comportamiento delictivo, tratar de identificar
al criminal nato y justificar una concreta reaccién judicial, denominada
medida de seguridad.
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Aunque ya a principios del siglo XIX, Guillermo Ferrus y Francois
Leuret habian planteado la existencia de impulsos psiquicos tan fuertes
que podian doblegar la conciencia, e incluso impulsar la voluntad hacia la
realizacién de conductas delictivas, la idea de llevar a cabo tratamientos
psiquidtricos a los criminales no empezé a dominar el discurso juridico hasta
finales del siglo XIX.! Ello debido a que solo entonces, y principalmente
a causa de la incursién del método positivo, la medicina pudo reaccionar
en contra de esa tradicién psicoldgica de la enfermedad mental que habia
preponderado desde Pinel, aduciendo en su contra que se trataba de una
doctrina indisciplinada, asistemdtica, especulativa, puramente tedrica; en
fin, excesivamente romdntica.

En efecto, la tesis de Comte acerca de que en “las leyes de los fenémenos
es en lo que consiste, realmente, la ciencia, a la cual lo hechos propiamente
dichos, por exactos y numerosos que puedan ser, nunca procuran otra cosa
que materiales indispensables”,? fue ampliamente compartida y aplicada en
los diferentes ambientes académicos y enraizé la idea de que el verdadero
espiritu cientifico debe centrarse en la observacién de los fenémenos y no
en la imaginacién ni en la argumentacién: el objeto de la ciencia se halla en
la determinacién de las leyes, esto es, de las relaciones constantes entre los
fenémenos.*> Como muchas otras disciplinas, la medicina no fue inmune
ala influencia del positivismo; debido precisamente a la recepcién de este
método, tuvo lugar una huida desde la medicina tradicional, encausada
por la teoria psicolégica, hacia otras teorias mds “cientificas”, orientadas por
la aplicacién de los principios de la fisica y la quimica en el estudio de la
enfermedad mental.

En concreto, el gran salto hacia la psiquiatria organicista ocurrié
cuando “los médicos franceses propusieron que el foco de enfermedad se
hallaba en los tejidos de los 6rganos y, finalmente, cuando a mediados del
siglo [XIX], los investigadores alemanes localizaron la enfermedad en los
elementos infinitos con que estaban construidos los tejidos: las células”.*
Desde entonces, y hasta ahora, no han cesado los intentos de un sector

! ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 176.
2 COMTE, Discurso sobre...,p.31.

3 Ihid.

* ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 186.
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de la medicina por buscar el origen orgdnico de la enfermedad mental, al
proponer a lo largo de los dltimos ciento cincuenta afnos diversas teorias,
la gran mayoria de ellas hoy reevaluadas, para explicar la dindmica y la
mecdnica de las patologias mentales: los enormes logros obtenidos por
la ciencia, gracias a la aplicacién del método positivo, y especialmente los
obtenidos por Darwin, gracias a su rigurosa aplicacién en el estudio de la
biologia evolutiva, estimularon en la medicina del siglo XIX el nacimiento
del gran movimiento psiquidtrico que atn hoy intenta entender la enfer-
medad mental a través de su observacién en el campo de la genética, la
bioquimica, la neurologia y la psicofarmacologia.’

En Alemania, la reorganizacién universitaria que acompaifié el proceso
de unificacién realizado bajo el mandato de Bismarck dio el apoyo nece-
sario para la aplicacién del método positivo al estudio de la etiologia de
la enfermedad mental y, en el caso concreto de la Universidad de Berlin,
para que profesores como Wilhelm Griesinger se dedicaran concienzuda-
mente a la observacién del comportamiento de las enfermedades mentales
a nivel orgdnico y a la rigurosa sistematizacién de los datos obtenidos. En
Inglaterra, Henry Maudsley abordé el estudio organico de la enfermedad
mental en la misma linea de Griesinger, pero llegé mds alld al afirmar que
incluso “el caracter viene determinado fundamentalmente por la estructura
del cerebro”.® En Rusia, Ivan Petrovich Pavlov realizé invaluables aportes
en cuanto a la clasificacién de los diferentes tipos de personalidades, lo
que a la postre seria también decisivo al aplicarse en la configuracién de la
teoria sobre el perfil psicolégico de las distintas categorias de delincuentes.’

En Italia, las obras de Enrico Ferri y Cesare Lombroso fueron célebres
por haber intentado aplicar el método de la psiquiatria organicista, asi
como algunas de sus conclusiones, a la identificacién de los delincuentes
natos. Al respecto, habra de recordarse, por ejemplo, la exposicién de Lom-
broso acerca de las caracteristicas anatémico-biol6gicas que se presentan
de forma atdvica en los delincuentes de carrera, que se ha convertido a lo
largo de la historia juridica reciente en el paradigma del determinismo

> Ibid., p. 191.
¢ ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 194.

7 Me refiero al modelo que clasifica las personalidades entre categorias como: melancélicas,

coléricas, flemdticas, sanguineas, etc.
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biolégico-criminal: “Comencemos por la anomalia que pudiera decirse

mds caracteristica y ciertamente mds atdvica en los criminales, es decir,

por el hoyuelo en medio del occipital”.®

criminales de su época, Lombroso intenté demostrar la idea de que el
caricter del delincuente de carrera no solo es consecuencia de la estruc-
tura orgdnica del individuo, sino que, de hecho, aquella inclinacién innata
hacia el delito puede descubrirse mediante una cuidadosa observacién de

Mediante el anilisis de algunas de las mas populares personalidades

toda su anatomfia:

8

9
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Eyarud me parece un ejemplo de criminaloide, ascendido con el
tiempo a criminal de hédbito o profesional.

La fisonomia de Eyraud en nada corresponde a su renombrada
maldad.

Y no quiere decir esto que le falte ninguna nota de degenera-
cién, no; la oreja larga, 6,1 centimetros, estd cortada; protuberancia
frontal izquierda muy desarrollada, con una verdadera asimetria;
entorno de los ojos pequefas arrugas anormales; los labios y las
mandibulas bastante desenvueltas, como se observa frecuentemente
en los libertinos. Asi todos estos caracteres no se encuentran en
Eyraud, ni muy acentuados, ni demasiado numerosos; falta en ¢l
ese conjunto de constituye, a mi juicio, el tipo criminal.

La craneometria no nos da resultados mds interesantes. La ca-
pacidad del crineo de Eyraud debe ser igual 6 superior a la media;
su mente ofrece un amplio desarrollo; solamente se puede observar
en él la bracicefalia exagerada, que se advierte frecuentemente en
los homicidas

Eyraud tiene otro cardcter mds comun a los criminales que a
los hombres honrados. Nos referimos al predominio del grande
cruzamen (longitud de los brazos) sobre la talla general del cuerpo;
la estatura de Eyraud es de 1 metro 66 por un cruzamen de 1’72

en lugar de 1 metro 66.°

LOMBROSO, Los criminales, p. 10.
1bid., p.58.
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Ferri fue mucho mds prolijo que Lombroso a la hora de explicar que
su obra constituia un intento por abordar el estudio del delito a partir de
lo que él denominaba método de antropologia criminal.® Asi, por ejemplo,
su trabajo E/ homicida en la psicologia y en la psicopatologia criminal com-
prende un auténtico esfuerzo por ofrecer una herramienta que fuera util
tanto al juez como al perito psiquiatra, de cara a resolver definitivamente
el grave y dificil problema que supone diferenciar entre: “el homicida loco,
no punible, del homicida comin y punible”.™ Alli, en aquella monografia,
Ferri elabora un auténtico manual de semidtica criminal, en el cual se
ocupa de clasificar e ilustrar “segin su importancia en la génesis personal
del homicida, mds de sesenta caracteres psicolégicos del homicida nato y
de cincuenta sintomas psicopatolégicos del homicida loco”.1

Asido del arsenal tedrico que la psiquiatria organicista de su época
le suministraba, al final de su obra Ferri concluye que “la constitucién
psiquica de los homicidas natos, se resume en este cardcter definitivo:
anormal impulsividad de accién, por falta o debilidad de resistencia a
los impulsos criminales”;'® diagnéstico concluyente que inmediatamente

busca apoyo €n el siguiente argumento:

La razén de estos hechos (en los cuales se dibuja la primera forma
de la “obsesién homicida” de caricter patolégico que estudiaremos
en los locos) consiste en que, en la categoria de los homicidas
instintivos —como mds o menos en los demds delincuentes por
tendencia hereditaria o por degeneracién psico-patolégica— se
verifica una debilidad, por defecto congénito de desarrollo, en los
centros moderadores —asi llamado por los fisilogos— (centres mo-
derdteurs, inibitory system, hemmungsmechanismus) y en virtud de los
cuales precisamente se verifica la resistencia en de los sentimientos
y de las ideas contra el impulso de otros sentimientos e ideas, en

aquella fase psiquica que se llama la deliberacién (i).

10 FERRI, E/ homicida..., p. LXII.
1 Ibid.

12 Thid.

1 Tbid, p. 230.
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i. Desde el punto de vista fisiol6gico —después del descubri-
miento de los fenémenos de inhibicién periférica hecho en 1845
por los hermanos Weber, y de los fenémenos de inhibicién cerebral
realizado por Setschenow en 1862— existe una discusién entre los
experimentadores acerca de la funcién de estos centros moderadores.

Si bien la hipétesis de los “centros moderadores o de inhibi-
cién”, no es aceptada por los fisiélogos, después de las insistentes
criticas de Brown Séquard, esto no obsta para que los fenémenos
de impulsividad y su explicacién fisio-psicolégica sean exactos
cuando se trata de una funcién general de inhibicién, propia de
todos los centros nerviosos, y no de centros especiales que tengan

como funcién especifica tal inhibicién.!*

En Alemania, esta orientacién hacia la psiquiatria organicista per-
meé con menos intensidad el derecho penal, quizds debido a la enorme
influencia que en la gran mayoria de los juristas ain ejercia su tradicién
filoséfica. Y es que mientras que en el resto de Europa la reputacién del
método positivo hacia caer en el descrédito a la filosofia, la antigua obsesién
alemana por la elaboracién de un auténtico sistema juridico alimentaba
la discusién filoséfica sobre el objeto y el método propio de la ciencia del
derecho. De este modo, mientras en Italia se dejaba de lado la filosofia
y se trabajaba en la linea de conceder estatus cientifico al derecho penal
mediante su articulacién con ciencias empiricas como la psiquiatria o la
antropologia, en Alemania se investigaba la manera de conceder estatus
cientifico auténomo al derecho penal, a través de una reflexién filoséfica
profunda que permitiera la identificacién del objeto y el método que le
son propios.

En todo ello cumplié un papel muy importante el movimiento ini-
ciado hacia mediados del siglo XIX por Julius Hermann von Kirchmann
y el segundo Jhering, quienes alzaron su voz en contra de la doctrina de
la jurisprudencia formal de conceptos. Junto con Kirchmann, Jhering “reac-
cioné contra el conceptualismo que originalmente habia profesado”,” y
ambos hicieron oir sus voces de protesta hacia una practica juridica que

1 Ipid, p. 233,
15 VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 884.
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consideraban carente de un objeto propio plenamente identificado y de
un método que pudiera ser rigurosamente calificado como cientifico: en
tanto en el discurso ofrecido ante la Sociedad Juridica de Berlin en 1847
Kirchmann cuestiona el estatus cientifico de la jurisprudencia de su tiem-
po, al subrayar la imposibilidad de encontrar para el derecho “un objeto
auténomo, libre e independiente en si mismo”,'® Jhering enderezaba sus
esfuerzos hacia la reformulacién del objeto y el método juridico, a partir
de una indagacién filos6fica sobre el fin del derecho.

Al final, la plausibilidad de los cuestionamientos formulados en contra
de la jurisprudencia formal de conceptos habria calado hondo en el espi-
ritu de las generaciones subsiguientes, dando lugar a un amplio abanico
de escuelas, en su mayoria perfiladas hacia la bisqueda incansable del
estatus cientifico del derecho. Como consecuencia de esta reflexién, tuvo
lugar el gran debate de finales del siglo XIX entre el positivismo legalista
de Zittelmann y Kelsen, y la escuela del derecho libre de Eugen Ehrlich;
debate que aun cuando no se encuentra en lo absoluto resuelto, parecid,
sin embargo, haber encontrado temporalmente una sintesis en la doctrina
de la jurisprudencia de intereses inaugurada por Phillip Heck."

En lo que hace al derecho penal, en el contexto de toda esta lucha
de escuelas fueron importantes las aportaciones de Beling, Binding y
—especialmente por los alcances posteriores de su teoria del delito— la
contribucién de Franz von Liszt, quien, decantado hacia la doctrina de
la jurisprudencia de intereses, habria intentado estructurar un sistema
de derecho penal fundamentalmente articulado sobre la idea de que el fin
del derecho penal es la defensa de los bienes juridicos entendidos como
intereses vitales:

Todo derecho existe para el hombre. Tiene por objeto la defensa de

los intereses de la vida humana. El derecho es, por su naturaleza,

16 KIRCHMANN, p. 35. [Todavia pendiente]

17 Al respecto: Ibid., p. 1013. Este autor sostiene: “La jurisprudencia de intereses (Interes-
senjurisprudenz) se situé en rotunda contraposicién a la jurisprudencia de conceptos. Rechazé
radicalmente su método; pero, a diferencia del movimiento del derecho libre, no abjuré del po-
sitivismo legalista que para aquella constituia un dogma. Su espacio, como vamos a ver, se movié
entre el ocupado por Jhering en El fin del derecho, que rechazaria, y las posiciones de Ehrlich y
Kantorowicz, a las que no quiso llegar”.
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la proteccién de los intereses; la idea de fin da fuerza generadora
al Derecho.

1. Nosotros llamamos bienes juridicos a los intereses protegidos
por el Derecho. Bien juridico es el interés juridicamente protegido.
Todos los bienes juridicos son intereses vitales del individuo y de
la comunidad. El orden juridico no crea el interés, lo crea la vida;
pero la proteccién del derecho eleva el interés vital a bien juridico.
La libertad personal, la inviolabilidad del domicilio, el secreto de la
correspondencia eran intereses vitales, como lo derechos de autor o
inventor, mucho antes de llegar a estar garantizados por la constitucién
contra las intromisiones arbitrarias del poder del Estado, o por las
leyes penales, contra las violaciones procedentes de los individuos.
La necesidad crea la defensa y con el cambio de los intereses varia

el numero y la especie de los bienes juridicos.'®

Ahora bien, es importante destacar que aun cuando es cierto que
la mayor aportacién de von Liszt a la dogmatica penal estd dada por el
sistema que elaboré para explicar, con fines esencialmente pedagégicos,
la estructura conceptual del delito, no es menos cierto que en el epicentro
de su obra pueden entreverse con tenuidad algunos de los lineamientos
fundamentales de la psiquiatria organicista. De ello constituye incontes-
table evidencia la inusitada importancia que concedié a la anormalidad
psicolégica del delincuente, no solo en su famoso programa de Marburgo,
sino también en su Tratado de derecho penal.

El empleo consciente de la pena, como un arma del orden juridico
en la lucha contra el crimen, es imposible sin el examen cientifico
del crimen en su aspecto real y exterior y en sus causas interiores
que se deducirdn de los hechos. Esta “teoria del crimen”, causal y
explicativa, puede ser llamada CRIMINOLOGIA (etiologia de
la criminalidad).

Se podria ensayar aun una distincién entre la Biologia criminal
(o Antropologia) y la Sociologia criminal dentro de la Criminologia

como teoria del delito. La primera tendria que describir el crimen
8 LISZT, Tratado... 11, § 14,1, 1.
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como un acontecimiento en la vida del individuo, examinar su in-
clinacién al crimen en su formacién individual y en sus condiciones
individuales; se subdividiria en Somatologia criminal (Anatomiay
Fisiologia) y Psicologia criminal. La misién de la Sociologia criminal
seria, por el contrario, describir el crimen como acontecimiento
de la vida social, examinarle en su conformacién, asi como en sus

condiciones sociales.?

No obstante, y a diferencia de sus colegas de la criminologia positivista

italiana, debe aclararse que von Liszt consideré completamente “errénea

toda concepcién puramente biolégica del crimen; es decir, su derivacién

exclusiva de la personalidad material y espiritual del delincuente”.

» 20

Por esta razén, se preocupé por acentuar suficientemente su conclusién

acerca de que:

LA OBSERVACION NOS ENSENA QUE CADA DELITO PARTICULAR
RESULTA DE LA COOPERACION DE DOS GRUPOS DE CONDICIONES;
DE UNA PARTE, DE LA PROPIA NATURALEZA DEL INDIVIDUO DEL
DELINCUENTE; DE OTRA PARTE, DE LAS CONDICIONES EXTERIORES,

FISICAS Y SOCIALES, SOBRE TODO ECONéMICAS, QUE LE RODEAN.?!

Consecuente con ello, von Liszt mantuvo una posicién moderada,

desde la que definié la imputabilidad como esa “capacidad de conducirse

socialmente; es decir, de observar una conducta que responda a las exi-

gencias de la vida politica comun de los hombres”.?? Por consiguiente, y

siguiendo la tradicion asentada en la doctrina alemana que lo antecedid,

von Liszt sostuvo que:

19

21

22

[...] la imputabilidad supone, pues, que la psiquis del autor dis-
ponga de la riqueza necesaria de representaciones para la completa

valoracién social; que la asociacién de representaciones se produzca

LISZT, Tratado... 11, § 15, 1. Las maytsculas pertenecen al original.
20 Ibid.

1%id., § 15, 11. Las mayusculas pertenecen al original.

1bid., § 37,1
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normalmente y con velocidad normal; que la base afectiva de las re-
presentaciones y, por consiguiente, la fuerza motivadora de las normas
generales, juridicas morales y religiosas, etcétera, correspondan a la
media, y que la direccién y vigor de los impulsos de la voluntad no

ofrezcan nada esencialmente anormal.3

Tal vez por su mesura en la ponderacién de las capacidades cienti-
ficas de la medicina de su tiempo, la tesis de la inimputabilidad de von
Liszt, diferenciable de la de Feuerbach solo en algunos matices, no llega
a consecuencias probatorias distintas de las que se habian producido en
el periodo anterior: en su obra, al igual que en las de sus antecesores, se
encuentra expresamente consignada la descripcién de un método de de-
terminacion judicial de la inimputabilidad basado en una libre apreciacién
de la prueba pericial psiquidtrica por parte del juzgador:

Eljuez es el que tiene que decidir, segtin su propio examen y segiin
su propia responsabilidad, si la perturbacién mental, comprobada
por peritos, excluye o no la imputabilidad. El informe médico, que
debe extenderse todo el contexto del § 51 —y, por consiguiente,
también al “libre ejercicio de la voluntad”— no le obliga, ni le

pone a cubierto.?*

Mais tarde, para comienzos del siglo XX, tanto el panorama del derecho
como el de la psiquiatria entrarian en crisis: en el derecho, pese a todos los
esfuerzos del positivismo legalista y de la jurisprudencia de intereses, fue
imposible evitar que el monismo metodoldgico impuesto por el positivismo
decimonénico, que el peso de las ciencias naturales exactas como paradigma
de cientificidad y que el predominio del criterio causal en el basamento de
la explicacién cientifica mantuvieran en vilo el estatus de conocimiento
de toda la doctrina humanista sobre la que se apoyaba tradicionalmente
la jurisprudencia,® de tal suerte que sin importar el grado de desarrollo
alcanzado por ellas, todas las teorias existentes sobre el hombre, el derecho

23 Ibid.
24 Ibid. E1§ 51 se refiere a la falta de salud mental como causa de inimputabilidad.
% Cfr. MARDONES, Filosofia de las ciencias humanas y sociales, p. 29.
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y la sociedad continuaban siendo consideradas un discurso especulativo,
meras opiniones carentes de fundamento constatable; en definitiva, seguian
siendo observadas con recelo por todas las demds areas del conocimiento
que si encajaban en los cdnones vigentes de cientificidad.

En lo que corresponde a la psiquiatria, con la llegada del siglo XX
era ya innegable que la profundizacién en el conocimiento de la anatomia
del sistema nervioso, y particularmente del cerebro y la medula espinal,
habia permitido importantes avances en el estudio de la enfermedad
mental, en el sentido de ofrecer nuevos datos a partir de los cuales
parecia posible, al menos en un comienzo, relacionar los sintomas del
comportamiento anormal con patologias orgédnicas identificadas, sin
necesidad de formular especulaciones psicolégicas infundadas. Sin em-
bargo, todos estos ingentes esfuerzos no fueron suficientes, pues a pesar
de ellos era claro que “los estados emocionales no podian localizarse en
las dreas del cerebro ni en las texturas histolégicas del cerebro™® y que,
por consiguiente, muchas patologias consideradas como enfermedades
mentales no podian explicarse desde una perspectiva organicista. Y me
refiero en particular a aquellas enfermedades que se manifiestan como un
comportamiento claramente anormal, sin que exista evidencia de algin
defecto o enfermedad a nivel orgénico.

De esta época de escrutinio, confusién y desencanto por la que atra-
vesaban el derecho y la psiquiatria solo pudo salirse como consecuencia
del advenimiento de una nueva dimensién de la comprensién humana: la
dimensién del sentido, del valor, de la relacién entre el sentido y el valor,
y del papel que cumple esta relacién en el proceso de comprensién del
hombre como ser social insertado en una cultura, en un espacio y en un
tiempo histérica y socialmente configurados.

En 1858, en un trabajo titulado Grundiss der Historik, Droysen plan-
tea una distincién antes inexistente entre la explicacién (Erkliren) y la
comprension (Verstehen) como procesos mentales de conocimiento del
todo diferenciables. Luego, hacia el final del siglo, y sobre la base de esta
distincién, Rudolf Herman Lotze y Dilthey, y después de ellos Stammler,
Bernato, Windelband, Rickert y otros rompieron el monismo metodolé-
gico impuesto por el positivismo de Comte, al afirmar que al lado de las

% ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 197.
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ciencias naturales, elaboradas mediante el método empirico y preocupadas
por la explicacion causal de los fenémenos naturales, existian las ciencias
del espiritu, cuyo propésito era la comprension del sentido de los fenémenos
sociales y de los eventos humanos.?” Esta linea de pensamiento, conocida
en general como el movimiento neokantiano, y tradicionalmente subdivi-
dida entre la Escuela de Marburgo (Bernato y Stammler) y la Escuela de
Baden o sudoccidental alemana (Windelband y Rickert), tuvo el mérito
de haber destrabado la investigacién social al sacarla de ese desprestigio
en el que la habia hecho caer el positivismo de mediados del siglo XIX
y repotenciar su capacidad de produccién de conocimiento, mediante su
redireccionamiento hacia un horizonte de investigacién antes inadvertido:
la filosofia de los valores.?®

La revolucién generada por el neokantismo en las ciencias sociales
no tiene parangén: por un lado, mediante la introduccién de la dimensién
de sentido en los fenémenos sociales, el neokantismo produjo un viraje
en la investigacién social, desde el método positivista puro hacia la her-
menéutica; por otro, mediante la inclusién de los valores sociales como
fuente de sentido, rematerializé un discurso que parecia haber caido casi
por completo en el empirismo de la observacién o en el formalismo de la
légica. Se trata, en definitiva, de una revolucién que, al menos en lo que
hace al tema que nos ocupa, transformé la forma de investigar y com-
prender la enfermedad mental y ayudé a perfeccionar las formas juridicas
para su determinacién judicial.

En lo concerniente al aspecto médico de la enfermedad mental, las
ultimas décadas del siglo XIX habian marcado un periodo en el que estaba
claro que la psiquiatria, a pesar de todo ese positivismo cientifico del que
hacia alarde, no estaba en condiciones de ofrecer las respuestas que el
estudio rigurosamente clinico de la enfermedad mental demandaba. Se
trata de un momento en el que, ademds, parecia no haber alternativa a la
investigacién orgdnica de la enfermedad mental, debido precisamente a
que la “psicologia hacia desesperados esfuerzos para salvarse del desprecio
en que comenzaba a caer la filosofia en general”.?’ Pues bien, fue en un

27 Cfr. MARDONES, Filosofia de las ciencias humanas y sociales, p. 30.
% Ipid., p. 31.
¥ Iid, p.227.
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momento de crisis como este cuando tuvo lugar el nacimiento del movi-
miento psicoanalitico, liderado por Sigmund Freud a lo largo de toda la
primera mitad del siglo XX. Su aporte, en lo absoluto evidente, fue simple
pero vital: “Freud introdujo la causalidad psicoldgica”.*°

Freud fue pionero en la aplicacién del método cientifico al estudio de
la psicologia individual: su método se encontraba esencialmente basado en
una minuciosa observacién de la conducta del enfermo y en la aplicacién
de técnicas de interrogacién al paciente, con lo cual intentaba identificar
las emociones, las pasiones, las ideas y los instintos que determinan su
comportamiento, luego de lo cual podia llevar a cabo comparaciones
con otros casos semejantes, establecer similitudes, formular distinciones
y, finalmente, identificar reglas generales de causalidad psicolégica que
permitan comprender el origen de cada enfermedad. Sin embargo, Freud
no se limit6 simplemente a aplicar un método basado en la observacién
y la posterior induccién-deduccién de principios y reglas generales: fue
consecuente con la filosofia de su tiempo y entendié que el comportamiento
humano no solo debe explicarse, sino que debe comprenderse a partir de
una dimensién de sentido que solo se adquiere mediante la inzerpretacion.
Desde el psicoanilisis, Freud revivié la idea —ya existente en Pinel— de
que es necesario conocer la psicobiografia de cada paciente para poder
ofrecer alivio a sus padecimientos; pero, para ello, no bastaba reconstruir
los sintomas de la enfermedad: era necesario, ademds, tener la capacidad
de leer la historia personal del paciente, de interpretarla a la luz del cono-
cimiento y la comprensién de las experiencias vitales del género humano.!

En el derecho, la influencia del neokantismo fue igual de importante
que en la psicologia, y gracias a ella se redisefiaron los métodos juridicos de
elaboracién y determinacién del derecho. Bajo la influencia de la filosofia
de los valores, el derecho rescaté el método teleolégico y lo redireccioné
hacia un nuevo fin: la realizacién efectiva de los valores sociales, tal como
se encuentran configurados prejuridicamente, o sea, la materializacién de
un conjunto de valores cuyo conocimiento es posible como sustrato de la
comprensién de la dimensién de sentido de los fenémenos sociales. En lo
subsiguiente, el método teleolégico ya no estaria asociado a la busqueda

30 ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 229.
S Thid., p. 230.
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de las finalidades que perseguia el legislador; a partir de este momento
comenzaria a entenderse como un método orientado a la busqueda y
realizacién de los fines politicos y axiolégicos del derecho y del Estado:
las normas juridicas, en particular, y el sistema juridico, en general, deben
elaborarse e interpretarse de tal forma que el sentido de sus disposiciones
desarrolle efectivamente los valores sociales.’® En resumen, el aporte del
neokantismo a la ciencia del derecho “se caracteriza, pues, por definir
los conceptos juridicos de forma fundamentalmente deductiva, a través
de referencias valorativas, y por una ordenacién sistemdtica del Derecho
mediante categorias cuyos limites y contenido no vienen determinados
s6lo por criterios formales, sino por la referencia a valores”.*

En el derecho penal, las obras de James Goldschmidt, Edmund Mezger
y Reinhard Frank constituyen valiosisimos ejemplos de la incorporacién
del método neokantiano en el andlisis de las categorias que integran el
sistema de la teorfa del delito.>* Y es precisamente a ellos, por la intro-
duccién de la dimensién de sentido y la dimensién valorativa que llevaron
a cabo en el método de determinacién del derecho, a quienes debemos
que la determinacién judicial de la inimputabilidad por trastorno mental
haya terminado de pulir sus contornos, hasta adquirir la fisonomia que
le conocemos hoy.

La primera gran consecuencia de la revisién de las categorias dogmaticas
a la luz del método teleolégico-valorativo consistié en la aportacién que
hizo Reinhard Frank a la teoria de la culpabilidad. A Frank no solo se le
atribuye la superacién del concepto psicoldgico, que desde Feuerbach entendia
la culpabilidad como el vinculo interno existente entre el hecho y la mente
del sujeto, sino también la formulacién de un concepto normativo, el cual,
en lo sucesivo y hasta nuestros dias, definird la culpabilidad en términos
estrictamente valorativos. Inspirado por el giro hacia la hermenéutica
provocado por el neokantismo, Frank advierte que la culpabilidad no se
encuentra en la psiquis del delincuente, sino en el acto de atribucién de
sentido que llevamos a cabo todos quienes valoramos la conducta realizada

2. CARDENAL, E! tipo penal..., p. 315.
% Ibid., p.333.
3% Cfr. JESCHECK, Evolucion del concepto..., p. 4.
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por é1.35 De esta forma, la culpabilidad no consiste en un dato psicolégico
que sea posible constatar empiricamente, sino en un juicio de valor que
se lleva a cabo sobre la conducta: se trata de un juicio de reproche que se
le realiza al sujeto por el hecho de no haber actuado conforme a derecho,
estando en posibilidad de hacerlo.*

Este concepto normativo de culpabilidad introducido por Frank
adquirird en Alemania su forma definitiva mediante la fundamentacién
deontolégica que le suministré Goldschmidst, al otorgarle “un contenido
material unitario mediante la idea del deber de observancia de la norma:
un deber que emana de la exigencia de obediencia que esta encierra”.’’

Ya en materia de inimputabilidad, el mayor aporte viene dado por
Mezger. Este, al igual que Feuerbach y von Liszt, advierte que “la teoria
de la imputabilidad juridico-penal se ha convertido, desde hace tiempo, en
la puerta de entrada de la investigacién moderna de la personalidad en el
derecho penal”,*® con lo cual persiste en la linea de mantener la asocia-
cién entre la imputabilidad y las capacidades psicoldgicas del sujeto.*
Sin embargo, Mezger se aparta de la doctrina tradicional, que ubica la
imputabilidad en la teoria de la pena, y produce una importante ruptura
al reintroducirla nuevamente en la teoria del delito:

Finalmente, imputabilidad no significa, lisa y llanamente, “capaci-
dad de pena”, como sostienen Feuerbach, v. Liszt y Radbruch; en
efecto, la imputabilidad pertenece a la teoria del hecho punible, no
de la pena. Imputabilidad significa capacidad de culpabilidad y, por

consiguiente, debe ser incluida dentro del sistema juridico-penal.*’

Las consecuencias de su tesis no pueden subestimarse: el hecho de que
la imputabilidad sea reintroducida en el esquema de la teoria del delito, y
ubicada sistematicamente en la categoria de la culpabilidad, debe significar

% Ibid., p.3.

% Ibid., p. 4.

T Ibid., p. 3.

3% MEZGER, Derecho penal, § 55.

3 Cfr. JESCHECK, Evolucion del concepto..., p. 4.
4 MEZGER, Derecho penal, § 55.
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necesariamente que su determinacién ha de hacerse conforme al método
teleoldgico-valorativo que orienta todo el modelo.* Por consiguiente, y aun
cuando el dictamen pericial resulte de gran importancia como elemento
de juicio, lo cierto es que el juez es quien debe valorar la situacién de
acuerdo con los criterios axioldgicos, politicos y juridicos que orientan el
sistema de la teoria del delito. La decision acerca de si en un caso concreto
el sujeto tiene capacidad de culpabilidad (ya no capacidad de pena),y en
dado evento en qué medida la tiene, implica un juicio valorativo acerca
de uno de los estratos analiticos del delito y, por consiguiente, se trata de
una decisién juridica y no médica, cuya adopcién es competencia exclusiva
y excluyente del juez. Por tal razén, y aunque en lo esencial la idea ya se
encontraba implicita en Feuerbach y en von Liszt, Mezger debe contarse
entre los primeros autores que reconocen explicitamente el cardcter mixto
del método de determinacién judicial de la inimputabilidad por trastorno
mental. “La ley sigue, en su estructura, un método que se ha dado en llamar
bio-psicolégico o mixto”.*

Pero, ademds, Mezger no se limita simplemente a reconocer el cardcter
mixto de la decisién sobre la imputabilidad, sino que también, al describir
el método en todos sus detalles, da cuenta del estado al que la escuela psi-
coanalitica de Freud ha llevado el problema de las causas de la enfermedad
mental. Mezger se aleja considerablemente de la postura organicista que
von Liszt habia dejado entrever en su teoria y se inclina por admitir que las
enfermedades mentales tienen una dimensién hermenéutica, una dimensién
de sentido que supera el simple diagndstico de la patologia fisica y que se
remonta a la comprensién de la psicologia del sujeto como ser inmerso en
un ambiente social, cultural, histérico concreto; valoracién que, en todo
caso, requiere del concurso coordinado del perito y el juez.

Las llamadas bases bioldgicas de la “perturbacién de conciencia”,
de la perturbacién morbosa de la “actividad del espiritu” y de
la “debilidad mental” no son, en realidad, caracteristicas fisico-
biolégicas, sino “psicolégicas”, y la consecuencia a la que el § 51

se refiere, acerca de la capacidad de “comprender la ilicitud del

4 Cfr. JESCHECK, Evolucion del concepto. .., p. 4.
*2 MEZGER, Derecho penal, § 58.
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hecho o de obrar segin esta comprensién”, no constituye una
caracteristica meramente psicolégica, sino valorativa socioldgica.
Por lo tanto, seria mds exacto hablar de caracteristicas descriptivas
y de caracteristicas valorativas (normativas). E1 método descrip-
tivo normativo que rige en el derecho vigente, tiene la ventaja de
poner de manifiesto que el juicio sobre la imputabilidad del autor
se conecta “descriptivamente” a hechos (situaciones de hecho)
psicolégicos determinados, que requiere siempre, sin embargo,
una apreciacién “valorativa” de tales situaciones. Dado que esta
apreciacién es siempre, en primer término, juridica, pone también
acertadamente de relieve que el juicio terminante contenido en el
$51 puede realizarse solamente con el concurso del perito médico
y del juez juridicamente preparado, y no unilateralmente por una

u otra de estas partes.®

Mis tarde, hacia el final de la década de los veinte y pese a las in-
valuables aportaciones del neokantismo, comenzaron a tomar fuerza las
constantes criticas que cuestionaban el excesivo relativismo de sus pos-
tulados: gradualmente fue haciéndose generalizado un reproche hacia la
excesiva elasticidad con que el neokantismo administraba los valores que
podian orientar teleolégicamente el modelo. Debido a esa neutralidad
que intentaba mantener respecto de los valores, en relacién con los cua-
les adquieren sentido los fenémenos sociales, el neokantismo privé a las
ciencias sociales de cualquier recurso para hacer frente a las ideologias
que negaban las libertades enraizadas en la tradicién proveniente de la
Revolucién Francesa. Para la década de los treinta estaba ya claro que su
tesis fundamental acerca de la posibilidad de comprender el sentido de
las acciones socialmente relevantes mediante su referencia teleolégica
a valores no era incompatible con el radicalismo de algunas ideologias
totalitarias, las cuales empezaban a tomar fuerza en Europa, luego de que
la recesién econémica de los Estados Unidos, el estado de explotacién

4 Ibid. E1 § 51 al que se refiere el autor corresponde al § 51 del Cédigo Penal alemén de

1871, con todos sus complementos y modificaciones posteriores, y cuya redaccién se basaba en la
ley sobre delincuentes habituales (I, 995) del 24 de noviembre de 1933.
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de la clase obrera y, en general, las grandes inequidades sociales hicieran
caer en el descrédito al liberalismo cldsico.**

En el derecho penal se hizo cada vez mds nutrido el sector de la
doctrina que se inclinaba por pensar que, al margen de las objeciones que
pudieran plantearse en el dambito de su sistema de la teoria del delito —las
cuales pasaban a segundo plano—, las verdaderas deficiencias del modelo
neokantiano “radican, en lo politico, en su acentuada neutralidad frente
a los valores fundamentales del Derecho Penal, que perjudicé de forma
decisiva la posicién de la ciencia en su confrontacién con la ideologia del
Estado totalitario y con los problemas sociales de la época industrial, y
favorecié el divorcio de Dogmatica y Politica Criminal”.*

No obstante, curiosamente la alternativa al método teleolégico-
valorativo tuvo su génesis en las filas del neokantismo, concretamente
en las de la Escuela de Marburgo. El discipulo més aplicado de Franz
Brenato, Edmund Husserl, se aparté gradualmente del neokantismo
afirmando que el verdadero conocimiento solo puede provenir de las “evi-
dencias apodicticas que ofrezcan seguridad absoluta de saberes y absoluta
ausencia de duda”.*® Husserl sostuvo que el sujeto tiene la capacidad de
conectarse a un nivel intuitivo con los objetos y que dicha inzuicion es
el punto de partida fundamental para conocer la esencia de los fenémenos.
En consecuencia, el problema de la metodologia de las ciencias sociales
era encontrar la manera de aprehender esa esencia de los fenémenos que
percibimos intuitivamente. E1 método propuesto por Husserl, conocido
como fenomenoldgico, consistié en ir “eliminando los influjos y las realida-
des extrafas a la conciencia o ‘mundanales’, para reducir el saber a ‘saber
de la conciencia misma, en el cual son conocidos los objetos de un modo
trascendental e inmanente en la pureza absolutamente radical que es el
saber filos6fico primordial y fundador”.*” En este sentido, y siguiendo el
método fenomenoldgico, la

4 En este sentido, cfr. JESCHECK, Tratado..., § 22,111, 3.
S Ipid,§ 22,111, 3.

“ VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 1188.
7 Ibid., p.1189.
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[...] esencia se halla contenida en el dato y para captarlo es necesario
prescindir de los demds elementos que no interesan a la investi-
gacién fenomenoldgica, cuyo objeto es el eidos; y para ello aplica
Husserl, primero la reduccién fenomenolégica, o suspensién, o sea
“poner en paréntesis”, todo lo que en el contenido de la conciencia
se refiere al sujeto psicoldgico y la existencia individual (exclusion
de toda costumbre, de todo dato de hecho, de cuanto impide cap-
tar la esencia, el fundamento sélido de toda ciencia); y, después, la
reduccién trascendental que, ademds, pone entre paréntesis lo que
no es correlativo a la pura conciencia, para descubrir la condicién

que hace posible el efectuarse de todas las esencias.*®

Este método de elaboracién de la ciencia influencié en gran medida a
Max Scheller y a Nikolai Hartmann, quienes introdujeron gradualmente
diferentes correcciones hasta terminar cada uno de ellos elaborando su
respectivo método. En el caso de Scheller, este se ocupé principalmente
de los valores como manifestacion a priori de lo emocional:

[...] a diferencia de Husserl, quien, como sabemos, considera las
esencias como correlativas a un acto teorético e introduce una cierta
mediacién, Scheller sostiene que el valor se capta con una apre-
hensién inmediata, con un acto intencional de sentimiento, que él
llama “sentimiento puro”. La “intuicién emocional”es precisamente
intuicién de los valores, que por eso son “fenémenos emocionales”,
pertenecientes enteramente a la esfera afectiva (y no teorética) del

amor o del odio, de la atraccién o de la repugnancia.®

Dado lo anterior —y es ello quizis lo mis relevante de la teoria de

Scheller—,
[...]los valores, por lo tanto, no estan ligados a los hechos: los he-
chos cambian y pasan, pero los valores que en ellos se expresan son

eternos e inmutables; las cosas pasan, pero los valores permanecen

48 Ibid., p. 1190.
4 SCIACCA, La filosofia, hoy. VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 1194.
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idénticos a si mismo, atin en la mutabilidad de la vida y de la historia.
No son ellos relativos, sino que es relativo nuestro conocimiento de
los valores que no pueden ser identificados con la actividad humana

(subjetivismo) ni reducidos a su proceso histérico (relativismo).*

Hartmann, por su parte, redireccioné las investigaciones fenome-
nolégicas de Husserl hacia la ontologia, apelando principalmente a la
idea de “que ‘conocer algo’y ‘algo se aparece’ a un sujeto son expresiones
equivalentes: lo que se manifiesta en que el fenémeno es el ente; y, por lo
tanto, con el fenémeno se capta una cosa en si manifestada por él. En pocas
palabras, el fenémeno deja ‘aparecer’su contenido metafenoménico; todos
los fenémenos son fenémenos de un ente en si (Ansichseinsphinomene)” !
Hartmann da el salto de la gnoseologia a la ontologia, mediante el intento
de un realismo a ultranza encarnado en la idea de que “el ente en si cuando
es conocido (y s6lo por este ‘estar en frente’a un sujeto, quedando en si,
inmutablemente, ente), es el ente-objeto; el conocimiento es objetivacion
(Objektion). En ese sentido es un acto ‘trascendente’, o sea, que no se rea-
liza en la conciencia, sino que la sobre pasa y la lleva al ser que existe en
si independientemente de ella”.>?

En lo que al derecho penal se refiere —y de alli la importancia de lo
anterior—, Hans Welzel fue quien, ya desde su juventud, en 1935, inicié el
proceso de critica progresiva a la teleologia-valorativa de la escuela sudoc-
cidental alemana, al afirmar categéricamente que “la ciencia del derecho
no debia configurar el objeto del conocimiento sino observarlo como trazo
6ntico del ser; no debiendo ser la interpretacién una actividad conformadora
desde ideas a priori, ‘sino mds bien una captacién de la estructura esencial
inmanente y objetiva de los objetos’, de la ‘estructura 6ntica de la realidad’
cuya intangibilidad, en cada caso, se trata”.’* Desde la critica al método
neokantiano, Welzel realiz6 su aportacién mds significativa, que consiste
en la construccién de un sistema que intentaba articular, bajo una sola
teoria del delito, la fenomenologia de Edmund Husserl, la antropologia

% VALLET DE GOYTISOLO, Metodologia de..., p. 1194.
SUIbid, p. 1197,

2 Ibid.

S Thid., p. 1205.
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de Max Scheller y la ontologia de Nikolai Hartmann. Su teoria “significé
una reaccién en pro del primado de la existencia sobre la esencia, sin negar
estas, o, al menos, integrando lo valorativo con lo existencial, para tratar
de superar la relatividad valorativa de la fenomenologia”.>*

Siendo consecuente en la aplicacién de su método ontolégico, Wel-
zel dictaminé que para el derecho penal era indispensable encontrar
esas estructuras légico-objetivas subyacentes a los diferentes elementos
de la responsabilidad penal, y a partir de ellos, es decir, a partir de lo
que realmente existe y no de lo que depende de la valoracién personal-
subjetiva del individuo que conoce, elaborarse por completo la teoria
del delito. La aplicacién del método ontolégico condujo a importantes
y muy conocidas consecuencias: en primer lugar, Welzel encontré que la
estructura subyacente al concepto de accién era la finalidad, y sobre ella
se irguié toda su feoria de la accion final como eje medular de su sistema
dogmitico-conceptual del delito —este fue, sin lugar a dudas, su aporte
mds significativo—. En segundo lugar, y ya en materia de culpabilidad, la
aplicacién del método ontolégico condujo a la consabida profundizacién
en el concepto normativo propuesto por Frank; por esa via se llegé a una
tajante separacién que distinguia la voluntad de actuar “como ‘objeto
de valoracién’, que remitié al tipo subjetivo, y [como] la ‘valoracién del
objeto’, consistente en el enjuiciamiento de la motivacién del autor”.>
La consecuencia préctica mds importante de este planteamiento fue la
reubicacién sistemdtica del dolo y la culpa en sede de tipicidad, lo cual
permitié estructurar coherentemente una teoria del delito que situaba en
el injusto “la totalidad de las propiedades de la voluntad de la accién que
permiten contemplarla como no debida, en tanto que la culpabilidad es el
conjunto de las caracteristicas que la hacen aparecer como reprochable”.*®

En el marco de la teoria sobre la culpabilidad, su aporte al problema
de la determinacién judicial de la inimputabilidad por trastorno men-
tal fue muy importante, en particular porque se enfrenta a la cuestién
desde una perspectiva estrictamente filos6fica: Welzel se percata de que
el problema de la prueba de la imputabilidad radica en que se entronca

54 Ibid., p. 1206.
55 JESCHECK, Tratado..., § 38,2, 4.
56 Thid.
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en el estudio de la culpabilidad, la cual no es susceptible de tratamiento
empirico y, por consiguiente, se impone a la psiquiatria una limitacién
aparentemente insuperable para ofrecer respuestas cientificas sobre la
imputabilidad de un sujeto:

Sialgo es efectivo no se puede deducir de conceptos generales, sino
s6lo averiguar de un modo empirico-practico. Pero justamente esta
experiencia empirica plantea dificultades especiales, pues el “objeto”
de que aqui se trata, la capacidad de culpabilidad concreta, no es un
objeto susceptible de una percepcién, sobre todo de una percepcién
ajena, y hasta la propia conciencia de ser culpables no es un criterio
para la existencia de la capacidad de culpabilidad, ya que a menudo
enfermos mentales graves sin lugar a dudas, defienden obstinada-
mente su imputabilidad. La capacidad de culpabilidad concreta de
un hombre no es en absoluto objeto de conocimiento teorético, por
eso es que con razén los siquiatras conscientes de su responsabilidad
rechazan responder este problema en forma “cientifica”. Ellos pue-
den naturalmente constatar la existencia de determinados estados
mentales anormales, como enfermedades mentales, perturbaciones
de la conciencia, etc., pero ya la exclusién de culpabilidad en estos

estados queda fuera de su —como de todo— juicio cientifico.”’

En lo fundamental, Welzel reconoce, como ya en su momento lo habia
hecho Mezger, que la determinacién judicial de la imputabilidad es un
tema que desborda las fronteras del conocimiento empirico y que, por lo
mismo, escapa del dmbito de competencias del perito:

Laley utiliza para caracterizar a tales estados mentales normales un
“método mixto bioldgico-sicolégico (mejor sicoldgico-normativo)”:
enumera ciertos estados mentales anormales y sefiala al juez para
decidir si en el caso particular se encontraba eliminada la capacidad
para determinar la voluntad conforme a la norma. [...] Este juicio

es de cardcter judicial y no médico.”®

57 WELZEL, Derecho penal alemdn, § 21,1, 1.
S Ihid,§ 21, 4, a.
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Sin embargo, Welzel propone un horizonte de investigacién al que
hasta ahora no parece habérsele prestado la importancia que merece: Welzel
—yv he aqui su aportacién al tema— remarca el hecho de que la determi-
nacién judicial de la inimputabilidad es, ademds, un acto de naturaleza
esencialmente comunicativo: “El juicio de que un hombre determinado en
una situacién determinada es culpable, no es, por eso, un acto teorético,
sino existencial, y por cierto, ‘comunicativo”.>’

Pese a todo, es importante aclarar que en la actualidad el finalismo
welzeliano ha sido abandonado por la doctrina dominante, en tanto estd
claro que su ambicién de encontrar las estructuras l6gico-objetivas subya-
centes a la teoria del delito es muy dificil de satistacer. No obstante que su
contribucién a la sistemdtica ha sido enorme, particularmente enlo que ala
redefinicién del concepto de accién y a la reubicacién de ciertos elementos
de la responsabilidad como el dolo y la culpa se refiere, lo cierto es que
el método ontolégico propugnado en su momento parece haber agotado
su capacidad de rendimiento. Por tal razén, la dogmitica juridico-penal
dominante ha experimentado un retorno al método teleolégico, pero esta
vez no referido al conjunto de valores tal como se encuentran configurados
de manera prejuridica, sino al conjunto de valores que han sido recono-
cidos expresa y positivamente en las constituciones politicas. Esta nueva
dogmaitica, profundamente influenciada por el funcionalismo alemén, ha
implementado el método conocido como feleoldgico politico-criminal, en
torno al cual viene a explicarse el estado actual de la doctrina acerca de la
determinacién judicial de la inimputabilidad por trastorno mental.

2. Doctrina dominante

Para la doctrina actualmente dominante, el sustantivo imputabilidad
significa la “capacidad de culpabilidad” de un sujeto que ha incurrido en
un comportamiento tipicamente amtijuridi(‘,o,f’0 y se vincula su existencia

59 Thid., § 21,1, 1. Lamentablemente, Welzel se limita a enunciar esta idea sin llevarla hasta
sus iltimas consecuencias. Francamente, a mi juicio, la afirmacién de Welzel no puede menos que
causar perplejidad, pues no termina de entenderse por completo la manera en que él articula lo
existencial con lo comunicativo, es decir, de qué manera encaja su concepto de culpabilidad con el
cardcter comunicativo del acto por el que se le determina.

0 Cfr, JESCHECK, Tratado..., § 40,1, 1; y ROXIN, Derecho penal..., § 20, A,1,1. En lo

sucesivo, utilizaré la expresién en este mismo sentido.
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“a) la capacidad de comprender lo injusto del hecho, y b) la capacidad de
dirigir la actuaciéon conforme a dicho entendimiento”.®! Esta capacidad,
tal como lo entiende la posicién mayoritaria, puede explicarse sefialando
que, por un lado:

[...] la capacidad de entender implica la posibilidad de tomar en
consideracion el valor social del acto llevado a cabo por el autor,
es decir, la de conocer, comprender y discernir los motivos de la
propia conducta, y, por lo tanto, de valorar esta en el marco social
en que se inscribe. Por otro lado, la capacidad de querer implica
la facultad de autodeterminacién del sujeto, es decir, de resistir

conscientemente los impulsos.®?

En la actualidad, el grueso de las legislaciones europeas y latinoameri-
canas parten “de la base de que el adulto que realiza el injusto juridico-penal
normalmente es imputable” y, por ello, de cara a su consagraciéon normativa,
se ha preferido la opcién de regular las condiciones en que esa capacidad se
pierde, esto es, los presupuestos que hacen a un sujeto inimputable.**

1 MIR PUIG, Derecho penal...,p.556. En este mismo sentido, cfr. JESCHECK, Tratadbo...,§
40,1, 1; ROXIN, Derecho penal..., § 20, A, 1,1; EISEMBERG, Beweisrecht der StPO. Spezialkom-
mentar, p.606. Una critica a esta férmula para la definicién de la imputabilidad puede encontrarse
en MARTINEZ GARAY. En opinién de esta autora: “La férmula que utiliza el legislador es-
pafiol en el articulo 20 Cp es. Como entiende la doctrina, una férmula mixta, pero las dos partes
en que cabe dividir su enunciado no reflejan los dos elementos del concepto de imputabilidad.
Mientras que la ‘anomalia o alteracién psiquica’, el ‘trastorno mental transitorio’, la ‘intoxicacién’
o el ‘sindrome de abstinencia’ constituyen referencias al primer nivel o momento del elemento
psicolégico (el del diagnéstico), en la expresion ‘no pueda comprender la ilicitud del hecho o ac-
tuar conforme a dicha comprensién’ se alude simultdneamente a tanto al segundo momento del
elemento psicolégico, es decir, la valoracién médica o psicolégica de la gravedad en relacién con
la imputabilidad, como al elemento normativo, esto es, la valoracién juridica de la relevancia del

trastorno en orden a la exculpacién” (MARTINEZ GARAY, La imputabilidad penal, p. 359).
82 URRUELA MORA, La inimputabilidad..., p. 161. Este autor construye esta explicacion

a partir de la doctrina italiana en general y, particularmente, de autores como Francesco Antoseli,
Giuseppe Bettiol y Luciano Pettoello Mantovani.

63 ROXIN, Derecho penal..., § 20, A, I, 1. También, con especial énfasis en la condicién de
normalidad, cfr. MIR PUIG, Derecho penal..., p. 558; este autor fundamenta la inimputabilidad
en la ausencia de normalidad motivacional.

¢ En este mismo sentido cfr. URRUELA MORA, La imputabilidad..., p. 157; este autor
indica que “En concreto, cabe poner de manifiesto el hecho de que los distintos Cédigos Penales
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Pese a la extension semdntica del término imputabilidad, parece existir
consenso en cuanto a que la ausencia de esta capacidad no afecta todas
las formas de imputacién, sino tan solo la posibilidad de impuzacion de
segundo nivel,®> entendida como imputacién al merecimiento, es decir,
de la consecuencia prevista en la norma al sujeto. Bajo este entendimiento,
la ausencia de capacidad de culpabilidad no excluye la imputacién de primer
nivel, o sea, la posibilidad de calificar el suceso como una accidn en sentido
técnico-juridico;®® tampoco elimina la posibilidad de imputar al sujeto su
autoria y, menos aun, la posibilidad de adecuar esa accién a alguno de los
tipos penales previstos en la parte especial. Por su naturaleza, las normas
que contienen los presupuestos de inimputabilidad son reglas de atribu-
cién de responsabilidad, las cuales solo limitan la aptitud del sujeto para
afrontar la consecuencia que a titulo de sancién estd prevista en la norma
para los supuestos de desconocimiento de la regla de comportamiento
contenida en el mandato penal infringido.®’

Con todo, también es ampliamente aceptado por la doctrina que no
en todo evento en el que la capacidad de comprensién o de autodetermi-
nacién del sujeto se encuentre afectada resulta valido limitar la capacidad
de culpabilidad y, con ello, la posibilidad de imputacién de segundo nivel.
La excepcién a la regla general estaria dada por aquellos supuestos en los
que el sujeto es responsable de la pérdida de su propia capacidad de culpa-
bilidad, al punto que atn resulta posible imputarle la consecuencia prevista

no proceden a definir positivamente la imputabilidad, sino que Gnicamente cabe conceptuar la
misma por via de una interpretacion a sensu contrario a partir del analisis de las causas concretas
que determinan su exclusién [...]".

6> En este caso, camino por la terminologfa que HRUSCHKA (“Reglas de comportamiento...”,

p- 30) utiliza, siguiendo una tradicion que se remonta a la Elementorum Jurisprudentiae Universalis
de Samuel Pufendorf (1660), la Philosophia Practica Universalis de Christian Wolff (1738) y las
Institutiones Iurisprudentiae Universalis de Joachim Georg Daries (1754).

% En opinién de JESCHECK (77ratado..., § 40, 111, 1), hoy se encuentran por completo
superadas las teorias que “pretendian concebir la capacidad de culpabilidad como ‘capacidad
juridico-penal’ de accién o ‘capacidad de pena”.

%7 Frente a la terminologia utilizada, nuevamente sigo a HRUSCHKA cuando aclara que “La
imputacién de primer nivel precede a la aplicacion de las reglas de comportamiento en su baremo
de medicién del hecho imputado (la ‘aplicatio legem ad factun’), mientras que la imputacién de
segundo nivel sucede a la aplicacién de las reglas de comportamiento en su funcién de baremo
de medicién” (“Reglas de comportamiento...”, p. 30).
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para el incumplimiento del mandato penal.®® En estos casos, el criterio
que rige es el de imputacién extraordinaria®® de responsabilidad, pertene-
ciente a una tradicién que se remonta a la filosofia moral del siglo XV1II,
de acuerdo con la cual:

No solamente pueden ser imputados aquellos sucesos respecto a
los cuales esté a nuestro alcance en el momento presente el que
acontezcan o no, sino también aquellos cuya produccién estuvo
en un momento anterior en nuestro radio de accién, en caso de
que hayamos perdido esa posibilidad por nuestra culpa. Lo mismo
sirve para aquellas cosas cuya realizacién le resulta imposible a una
persona en su estado actual en caso de que ella haya tenido culpa

de no poder realizarlas.”

La posicién dominante admite que cuando el sujeto, culpablemente,” se
incapacita a si mismo para comprender el sentido de su comportamiento

¢ Cfr. JESCHECK, Tratado..., § 40, VI, 1; ROXIN, Derecho penal..., § 20, C, 55; MIR
PUIG, Derecho penal..., p. 209.

9 Comentando a Samuel Pufendorf, HRUSCHKA (“La imputacién ordinaria...”, p. 57)
encuentra posible diferenciar dos tipos de imputacién: un primer tipo, denominado imputacion
ordinaria, el cual tiene lugar “cuando la persona en cuestién, en el momento decisivo, estd en
condiciones de evitar la produccién del suceso o de realizar la accién en cuestién”. Y una segun-
da clase de imputacion, llamada extraordinaria, que se presenta “cuando en el momento decisivo
la persona en cuestién no estd en condiciones de evitar la produccién del suceso o de realizar la
accién en cuestion, pero puede reprochdrsele precisamente que se encuentre en esta situacién de
imposibilidad o incapacidad”.

70 PUFENDORE, Elementa, libro 11, axioma 1, § 7, citado en HRUSCHKA, “La imputacién

ordinaria...”, p. 57.

"t Debo aclarar que en este punto no existe pleno acuerdo en la doctrina, pues mientras
algunos autores defienden la tesis de que el estado de inimputabilidad debié ser provocado do-
losamente por el agente, hay quienes entienden que es suficiente que dicho estado sea provocado
culposamente. Al respecto, la tradicién juridica que se remonta a la filosofia practica del siglo XVII
establecia que “si in culpa no fuif, es decir, que él no [haya] hecho nada que esté mas alld de las
fronteras que le delimitan las reglas de su profesion (oficio) y las reglas de la prudencia. Porque
cuando alguien cumple una tarea que se le ha impuesto o hace uso de su derecho de otro modo,
dado que no procede sin plan o insensatamente, no se le puede imputar que se vea expuesto a un
uso de la violencia” (PUFENDORE, De Jure Naturae et Gentium, libro 1, capitulo IV, § 10, citado
en HRUSCHKA, “La imputacién ordinaria...”, p. 74). Conforme a ello, parece entenderse que
esta tradicién encontraba satisfecho el requisito para la imputacién extraordinaria, tan solo con
que el agente hubiera obrado iz culpa, o sea, imprudentemente.
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o para autodeterminarse de acuerdo con dicha comprensién, no pierde la
capacidad de culpabilidad. En este caso, la imposibilidad de comprensién
o de autodeterminacién en que se encuentra el sujeto al momento del
hecho solo afecta su capacidad de imputacién ordinaria de segundo ni-
vel, manteniendo su capacidad de imputacién extraordinaria de segundo
nivel,”? a partir de la cual resulta vilido el juicio positivo de atribucién de
responsabilidad, merced al dominio que sobre la causa de su incapacidad
de culpabilidad tuvo originalmente el agente. Puesto en los términos de
la tradicién a la que pertenece la doctrina actual, puede afirmarse que en
aquellos eventos en que el suceso no constituye un actio libera in se, pero si
un actio libera in sua causa,” la afectacion de la capacidad de comprension
o de autodeterminacién no lesiona la capacidad de culpabilidad, de manera

que la responsabilidad puede atribuirse vilidamente atendiendo criterios

extraordinarios de imputacién.”

Ahora bien, ya en lo que corresponde a la concreta manera en que
adquirieron estatus juridico los presupuestos de inimputabilidad, se observa
que las necesidades de aseguramiento juridico han llevado al legislador a

2 La posibilidad de alternar los conceptos de imputacién ordinaria y extraordinaria con los
conceptos de imputacién de primer y segundo nivel no es un aporte que pueda reconocerse ya en
Pufendorf, sino que, segun las investigaciones de HRUSCHKA (cfr. “La imputacién ordinaria...”,
p- 73), responde a un estado posterior a la aportaciéon de Daries a mediados del siglo XVIII.

78 Segun concluyen las investigaciones de HRUSCHKA (“La imputacién ordinaria...”,
p-59), los origenes de este término pueden rastrearse incluso hasta la alta escolastica, encontrin-
dose no solo en textos juridicos, sino también en textos teolégicos. Para este autor, el uso actual
del término se debe principalmente a los elementa de Pufendorf (1660), aunque otros autores como
JESCHECK (Tratado..., § 40, VI, 2, nota 68) o ROXIN (Derecho penal..., § 20, C, 56) atribuyen
el sentido moderno del lenguaje al Systematische Entwicklung der Grundbegriffe und Grundwalhr-
heiten des Painlichen Rechts de Kleinschrod (1794). Un estudio riguroso de la temitica de la actio
libera in causa (segain HRUSCHKA, la expresion sua dejé de ser relevante desde principios del
siglo XVIII. Cfr. “La imputacién ordinaria...”, nota 10) excede en mucho los alcances de este
trabajo; por ello, nos relevamos de este. Sin embargo, una completa exposicién al respecto puede
encontrarse en JOSHI, La doctrina...

7# Tal vez resulte ilustrativo recordar que los conceptos de actio libera in se (acto libre en si
mismo) y actio libera in sua causa (acto libre en su causa) tienen importantes consecuencias para
la delimitacién de los alcances de la imputacién ordinaria y extraordinaria, respectivamente. Asf,
nétese cémo la imputacién extraordinaria normalmente procede —asi al menos en Pufendorf—
cuando el comportamiento se considera una actio libera in sua causa, aun cuando no sea una actio
libera in se. Por contrario, cuando la conducta es considerada un actio non libera in sua causa (acto no
libre en su causa), la imputacién de extraordinaria desaparece. Cfr. HRUSCHKA, “La imputacién
ordinaria...”, p. 73.
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concretar este concepto genérico, acabado de esbozar, en dos grupos de
categorias que intentan abarcar las diferentes especies de circunstancias,
las cuales pueden conducir a la pérdida de la capacidad de culpabilidad.
De esta forma, es factible encontrar, por un lado, circunstancias de inim-
putabilidad que guardan relacién con la minoria de edad del agente vy,
por otro, circunstancias que tienen conexién con el estado biopsicolégico
del individuo.

En cuanto a las primeras, y no obstante que la edad sefialada como
limite para la adquisicién de la capacidad de culpabilidad puede variar en
cada legislacién, es normal que esta inimputabilidad se fundamente en la
ausencia de la madurez psicolégica necesaria para determinarse conforme
ala comprensién de lo injusto del hecho. Por lo general, la doctrina suele
presumir, con fundamento en las conclusiones que arroja la moderna psi-
cologia infantil, que “en los jévenes menores, pero también en los menores,
sometidos al influjo de perturbaciones propias del paso a la madurez, es
frecuente que la capacidad de comprensién concurra en medida suficiente
y falte en cambio la necesaria fuerza de voluntad para resistir la presién
de motivos mas poderosos conducentes a la comisiéon del hecho”.”” Como
consecuencia de ello, la inimputabilidad por minoria de edad presenta
una importante diferencia frente a la inimputabilidad proveniente de una

76 cuando quiera que “en los jévenes la falta de madurez

anomalia psiquica,
necesaria para la responsabilidad es frecuente, mientras que los defectos
psiquico-mentales que conducen a la exclusién de responsabilidad [...]

constituyen en comparacion raras excepciones”.77

Por supuesto, la con-
secuencia probatoria de este postulado consiste en que, mientras “en los
jovenes que s6lo condicionalmente se consideran menores de edad penal
la capacidad de culpabilidad ha de constatarse positivamente y expresarse
en la sentencia, en el autor adulto debe presuponerse hasta tanto no existan

motivos para poner en duda su responsabilidad”.”®

5 JESCHECK, Tratado..., § 40,111, 3.

76 Utilizo el término anomalia psiquica para referirme a un género de enfermedades mentales
dentro del cual encontramos dos especies: frastornos mentales'y trastornos del comportamiento. De cada
una de estas clasificaciones surgen dos subespecies, dependiendo de si el origen del trastorno tiene una
base orgénica (bioldgica), estd en algin trauma psicoldgico o en el consumo de alguna sustancia.

7 JESCHECK, Tratado..., § 40,111, 3.
8 Ibid.
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En relacién con los menores de edad, sea que se trate de infantes
menores absolutamente incapaces de culpabilidad o de jévenes meno-
res con una capacidad de culpabilidad condicionada,” lo cierto es que
opera un sistema articulado de presunciones que en caso de debate nos
traslada al dificil e inescrutable terreno de la demostracién positiva de
los estados mentales.®°

Al menos tan complejo como el anterior resulta el segundo grupo de
circunstancias, en la medida en que la carga probatoria derivada de la ne-
cesidad de demostrar positivamente la ausencia de capacidad intelectual o
volitiva en un adulto impone también el rigor de determinar un particular
estado biopsicoldgico en el agente. En este punto, como se ha visto, el estado
actual de la cuestion es consecuencia de la adopcién del método mixto 8! el
cual opera en su versién mds moderna, bajo el supuesto fundamental de
que la determinacién de la imputabilidad no se entronca exclusivamente
en el estudio de los aspectos biopsicolégicos del comportamiento humano,
sino que requiere, asi mismo, de un juicio de adecuacién de la conducta a
un conjunto de criterios normativos existentes.®> A partir de este enfoque,
la determinacién de la capacidad de culpabilidad depende de un juicio que
es al mismo tiempo empirico y valorativo, el cual se encuentra metodol6-
gicamente estructurado en dos “pisos”: 1) en un primer nivel corresponde
realizar el estudio empirico sobre las condiciones biopsicolégicas®® del

7 Sobre esta distincién entre menores absolutamente incapaces de culpabilidad y jévenes
menores con capacidad de culpabilidad condicionada, hoy ampliamente difundida en las diferen-
tes legislaciones de Europa y América Latina, cfr. JESCHECK, Tratado..., § 40,1, 2; ROXIN,
Derecho penal... § 20, B; o MIR PUIG, Derecho penal..., p. 583.

8 Sobre este concepto cfr. GONZALEZ LAGIER, “Sobre la atribucién de intenciones”,
p-1, quien hace referencia al concepto de prueba de los estados mentales para referirse a una supraca-
tegoria que englobaria problemas tan disimiles, por ejemplo, la prueba del dolo, la prueba del error,
la prueba de la inimputabilidad o, lo que es de su principal interés, la prueba de las intenciones.

81 Asi lo denomina, por ejemplo, JESCHECK, Tratado..., § 40,11, 2; EISEMBERG, Be-
weisrecht der StPO. Spezialkommentar, p. 606.

82 En este sentido, cfr. MARTINEZ GARAY, La imputabilidad penal, p. 359.

8 Una perspectiva histérica de este primer “piso” de andlisis es ilustrativa para comprender
plenamente la naturaleza, el propésito y el alcance del diagnéstico de las condiciones biopsicolé-
gicas a las que me refiero. En efecto, originalmente la psiquiatria forense estuvo profundamente
influenciada por la escuela de Kurt Schneider, quien postulaba que el llamado “anomalia psiquica
patolégico de la actividad mental” solo concurria cuando existia una condicién corporal-orgédnica
constatable positivamente, asociada al desorden del comportamiento. Por consiguiente, aquellas
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sujeto, con el fin de establecer si padece de alguna condicién que afecte
su normal capacidad de comprensién o de autodeterminacién;®* 2) en
un segundo nivel, procede llevar a cabo un juicio valorativo tendiente a
determinar si —y en caso afirmativo, con qué intensidad— aquella con-
dicién biopsicoldgica realmente afecta su capacidad para comprender el
sentido reprochable del especifico comportamiento que se le imputa o de
autodeterminarse conforme a dicha comprensién.

De acuerdo con lo anterior, la aplicacién del método mixto conduce en
la practica “a un reparto de funciones entre el experto y el juez, de modo
que el perito constata los estados o diagnédsticos de conexién biolégicos-
psicolégicos, mientras que el juez extrae de ahi conclusiones para la capacidad
de comprensién o de inhibicién por la via de un proceso valorativo”.® De
este modo, la determinacién de la imputabilidad se convierte en el producto
de un proceso de cooperacién entre el perito y el juez,® a través del cual se

manifestaciones de comportamiento que no guardaban relacién con condiciones corporales cons-
tatables positivamente se clasificaban como “variedades del ser humano” y no daban lugar a la
inimputabilidad (cfr. ROXIN, Derecho penal..., § 20, A, 1, 3). En la actualidad, aunque no pacifi-
camente, a este concepto psiquidtrico de enfermedad mental se opone un concepto juridico que
admite también consecuencias exculpatorias, aunque no plenas, sino incompletas, y dependiendo
de su intensidad, para aquellos desérdenes del comportamiento que no tienen base en un defecto
corporal constatable.

8 En la doctrina espafiola, aunque con una fundamentacién que a mi juicio no resulta con-
vincente, LEAL MEDINA (“La psicopatia y...”) cuestiona la postura del Tribunal Supremo en
relacién con aquellas anomalias psiquicas mentales que carecen de un sustrato patolégico cons-
tatable en el cuerpo del sujeto, a quienes solo se les concede por parte de esa corporacién la exi-
mente de responsabilidad incompleta. Para este autor, existen estudios genéticos y neurolégicos
recientes que permiten demostrar, desde las ciencias positivas, que los sujetos afectados por una
de aquellas anomalias psiquicas mentales que tradicionalmente se catalogan como carentes de
base patolégica —v. g., el psicopatico— si tienen, en efecto, una condicién biolégica especial que
explica su conducta y, en consecuencia, deberian ser tratados juridicamente como los inimputables
por causa de anomalias psiquicas mentales de base patolégica. Sin embargo, su postura no resulta
persuasiva, cuando quiera que los estudios a que se refiere no son definitivos y sus conclusiones
ain son ampliamente discutidas por la comunidad médico-psiquidtrica.

% Cfr. EISEMBERG. Beweisrecht der StPO. Spezialkommentar, p. 606.
8 ROXIN, Derecho penal..., § 20, A, 111, 27.
8 Sobre este particular, URRUELA MORA (Imputabilidad..., p. 196) sefiala que “la propia

distribucién de roles en el marco del proceso constituye un factor distorsionador de la relacién
entre juristas y psiquiatras. Por un lado, las discrepancias de criterio entre los propios psiquiatras
(en funcién de su adscripcién a una escuela de conocimiento o a otra), restan valor a los ojos del
juez ala propia pericia realizada. Esta situacién de tension entre Derecho Penal y Psiquiatria debe
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articula la interdisciplinariedad que demanda esta perspectiva del problema
entre la psicologia, la psiquiatria y el derecho penal.

Tal como lo entiendo, la estructura conceptual del método mixto se
yergue sobre la idea de que las perspectivas y metodologias de estudio son
sustancialmente diferentes en cada uno de sus “pisos”. En este sentido,
se supone que mientras el diagnéstico biopsicolégico del estado metal
del sujeto, llevado a cabo segun los estindares de verdad de las ciencias
naturales, corresponde a un estudio empirico que sigue una racionalidad
instrumental,® por su parte, la determinacién efectiva de la capacidad de
comprensién e inhibicién del sujeto, llevada a cabo segtn los criterios
normativamente fijados por el ordenamiento, corresponde a un juicio
juridico que sigue una racionalidad teleologica,® orientada a la realizacion
de los principios y valores positivamente recogidos en el ordenamiento. En
otros términos, puede decirse que mientras el diagnéstico biopsicolégico
corresponde a un estudio propio de las ciencias naturales, la determinacién
de la concreta capacidad de comprensién e inhibicién se entronca en el
dmbito propio de las ciencias sociales.”

ser superada, partiendo de la premisa de que la actividad del psiquiatra en este punto es en todo
caso instrumental y auxiliar al juez, siendo su papel meramente consultivo en el marco de nuestro
sistema procesal”.

8 Aqui utilizo el concepto de racionalidad instrumental en el mismo sentido que lo utiliza
HABERMAS (Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 98) cuando explica que: “La racionalidad
cientifica pertenece a un complejo de racionalidad cognitivo-instrumental que ciertamente puede
reclamar validez por encima de una cultura particular”. Hasta donde alcanzo, se trata de una ra-
cionalidad vinculada a la relacién de coherencia implicita que puede encontrarse en todo binomio
causa-efecto'y que, a la postre, es la base para la explicacién mecdnica de los fenémenos naturales.

8 El concepto fundamental de racionalidad teleoldgica, tal como lo entiendo aqui, trata de
cefiirse a la tradicién iniciada por Weber y es consecuencia de la introduccién del concepto de sentido
como centro de gravedad de las ciencias sociales. Superficialmente —ya que luego volveré sobre
ello con mds detenimiento—, la racionalidad teleolégica corresponde a un tipo de racionalidad
caracterizada por estructurarse con arreglo a la relacion medio-fin, en una suerte de complejo sis-
temdtico y coherente en el que “Estas metas utilitarias, valorativas o afectivas, que después que-
dan desmenuzadas en fines especificos dependientes de la situacién, son plasmaciones de sentido
subjetivo que los sujetos agentes pueden asociar a su actividad teleolégica” (HABERMAS, Teoria
de la accion comunicativa, vol. 1, p. 360).

% En este punto, y aunque expresamente desisto de tomar por ahora partido en esa discusién,
me refiero de manera explicita al debate que sobre la dualidad o unidad del método cientifico se
ha fermentado y que a la sazén ha permitido distinguir, al menos en la tradicién neokantiana que
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Tomando como punto de partida lo anterior, la respuesta a la pregunta
fundamental acerca de la manera concreta en que se determina judicial-
mente la inimputabilidad por trastorno mental o, mejor, la cuestién de
cémo se prueba la inimputabilidad por trastorno mental en un proceso
penal, podria intentarse en los siguientes términos:”!

Enlo que respecta al primer escafio del método mixto, se debe tener
en cuenta que el analisis psiquidtrico del sujeto, asi como el posterior
diagnéstico sobre su salud mental, se ubica en una rama del conocimiento
completamente auténoma e independiente, la cual responde a objetivos,
principios, reglas, normas, técnicas, procedimientos y métodos absoluta-
mente ajenos al derecho. En este sentido, los juristas no estin por regla
general en condiciones de comprender en toda su dimensién la razén de
ser de los procedimientos médicos seguidos por la psiquiatria y, menos
aun, de valorarlos y juzgarlos sin contar con un conocimiento profundo
de esa ciencia: es dominante la postura acerca de que los letrados invo-
lucrados en una disputa judicial carecerian de las competencias minimas
necesarias para cuestionar el modelo metodolégico de la psiquiatria.
Como consecuencia de ello, el asunto relativo a la metodologia que ha de
seguirse por el psiquiatra forense para analizar al imputado y rendir su
dictamen pericial es un tema del resorte exclusivo de la ciencia médica, la
cual habra de establecer la /ex artis idénea para la formulacién de ese tipo
de diagnésticos desde su propio dmbito de competencias.®?

Con fundamento en lo anterior, un sector mayoritario de la doctrina
actual sostiene que no corresponde al derecho, ni a la jurisprudencia, y
menos aun a la doctrina juridica, entrar a determinar los procedimientos
que habran de seguir los psiquiatras forenses para responder las preguntas
que se les formula desde la judicialidad, en materia de inimputabilidad por

se remonta a la escuela sudoccidental alemana (Wilhelm Winderband y Heinrich Rickert), entre

ciencias naturales y ciencias del espiritu.

1 Para una aproximacién a los aspectos procesales de la determinacién de la imputabilidad
en el derecho espafiol, puede consultarse CARBONELL MATEU, GOMEZ COLOMER y
MENGUALi LULL GOMEZ, Enfermedad mental y delito...,p.75. No obstante, es justo advertir
que la mayor parte de este trabajo se ocupa del estudio de la incidencia de los trastornos mentales
en la capacidad procesal del procesado mds que en la capacidad de culpabilidad. A este dltimo
aspecto dedica, sin embargo, un apartado especial (pp. 139-155).

%2 Cfr. BOETTICHER, NEDOPIL, BOSINSKI y SASS, “Mindstanforderungen...”, p. 2.
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trastorno mental. Con todo, la consecuencia inmediata de esta tesis es que,
como efectivamente ocurre en la prictica, la inica manera de controvertir
un dictamen psiquidtrico es con la préctica de otro nuevo, realizado por un
profesional diferente, quien habrd de rehacer totalmente el estudio y
dictaminar de nuevo sobre las cuestiones que se abordaron por su colega
en el dictamen original, sefialando, adicionalmente, si comparte las con-
clusiones arrojadas por €l o, en caso contrario, cuédles son sus conclusiones,
el fundamento de estas y las razones por las que se aparta del diagndstico
emitido por el psiquiatra que le antecedid.

Ahora bien, una vez rendido el dictamen psiquidtrico y luego de que
se haya surtido su controversia mediante las ampliaciones, correcciones u
objeciones propuestas por los sujetos procesales, corresponde al juez abordar
el segundo nivel metodolégico de determinacién, mediante la valoracién
del informe o informes periciales rendidos en la actuacién.”® Para tal efecto,
y ello es algo de suma trascendencia, la doctrina actualmente dominante
continda vinculada a la tradicién instaurada durante la Ilustracién francesa,
de acuerdo con la cual el juez tiene la potestad de valorar las pruebas al
apelar a la sana critica y conforme a su intima conviccion.**

Dado lo anterior, y como quiera que lo normal en un procedimiento
de esta naturaleza es que haya varios dictimenes psiquidtricos, algunos de
los cuales pueden encontrarse en contradiccién, compete ahora al juez
leer, estudiar, valorar y, finalmente, decantarse por alguno de los informes
allegados a la actuacion, teniendo adicionalmente una carga de motivacion,
es decir, el deber juridico de explicar las razones de su inclinacién.

Pero, adicionalmente, y apoyado sobre la base del dictamen pericial
psiquidtrico al que confiere efectividad probatoria conforme a su intima
conviccidn, el funcionario habré de proceder, luego de articular el informe

% Un estudio acerca de los alcances de los mds importantes trastornos en materia de inim-
putabilidad, especialmente referido a la doctrina alemana, puede encontrarse en EISEMBERG,
Beweisrecht der StOP, pp. 606 y ss. Para un estudio sobre los requisitos formales y materiales
minimos del dictamen pericial psiquidtrico en el derecho aleman, cfr. BOETTICHER e al.,
“Mindstanforderungen...”, p. 3.

9% Sobre la naturaleza y alcance del principio de libre valoracién de la prueba en el derecho
espafiol, puede consultarse ALMAGRO NOSETE, Instituciones de derecho procesal, p. 57; CAL-
DERON CEREZO y CHOCLAN MONTALVO, Derecho procesal penal, p. 29; RIFA SOLER
y VALLS GOMBAU, Derecho procesal penal, p. 38; LOPEZ BARJA DE QUIROGA, Tratado de
derecho procesal penal, p. 350, GOMEZ COLOMER et al., Derecho jurisdiccional II1. ..., p. 301.
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psiquidtrico con las demds evidencias exhibidas durante el procedimiento,
a cumplir la enorme responsabilidad de sentenciar acerca de si el acusado
debe declararse o no inimputable. Dicho en otros términos, la tarea que
en este estadio debe cumplir el juez se contrae a interpretar y valorar con-
juntamente fodas las pruebas ingresadas y, mediante un ejercicio racional,
responder la pregunta acerca de si el sindicado es o no inimputable.

Expuesto lo anterior, seria ahora razonable preguntarnos, en definitiva,
cudl es el método que debe seguir el juez de conocimiento, no solo para
decidirse por alguno de los dictdmenes periciales que eventualmente pueden
encontrarse contrapuestos, sino también para determinar la capacidad de
culpabilidad del procesado. Pues bien, la pregunta a la que me he referido
nos enfrenta a una de las cuestiones mds controvertidas de la ciencia juri-
dica actual y, por ello, no hay una respuesta tltima y definitiva que pueda
ofrecerse. Sin embargo, la estructura de nuestra cultura juridica actual, a
mi juicio, podria ofrecernos alguna luz en relacién con las formas propias
de la racionalidad que hoy en dia orienta el modelo del juicio valorativo
propio del proceso de determinacién judicial de la inimputabilidad por
trastorno mental:

Con su ponencia titulada “Politica criminal y sistema del derecho
penal”, leida en Berlin el 13 de mayo de 1970, Claus Roxin intent6 con
éxito resquebrajar el dogma instaurado por von Liszt, segin el cual “El
Derecho penal es la infranqueable barrera de la Politica criminal”. En esa
oportunidad, Roxin sostuvo que el fundamento de la prohibicién penal
de ciertas acciones, a las cuales se les confiere el estatus de delitos, es un
problema estrictamente de politica criminal, que no puede ser resuelto
mediante un “automatismo de conceptos”.”> Como consecuencia de ello,
subray6 la necesidad de reformular el método de elaboracién del sistema de
la teoria del delito, mediante la adopcién de uno que permita la “penetra-
cién de la politica criminal en el 4mbito juridico de la ciencia del derecho
penal”.?® El objetivo de la propuesta lanzada por Roxin es encontrar un
método de elaboracién del derecho penal capaz de ofrecer al sistema la
seguridad juridica minima que demanda cualquier modelo garantista y
que, al mismo tiempo, esté en condiciones de proporcionar al sistema los

% ROXIN, Politica criminal y..., p. 4.
% Thid.,p.102.
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mecanismos de correccién suficientes, con el fin de garantizar la obtencién
de las consecuencias mds satisfactorias en cada caso particular. Es decir, su
objetivo es encontrar un método que garantice la orientacién a las con-
secuencias necesarias para asegurar la posibilidad de llegar a la solucién
mds satisfactoria en cada caso concreto, pero sin sacrificar la unidad,
coherencia y sistematicidad del derecho penal que demanda un Estado
democritico y de derecho:

Con todo esto se pone de manifiesto que el camino acertado sélo
puede consistir en dejar penetrar las decisiones valorativas politico
criminales en el sistema del Derecho penal, en que su fundamen-
tacion legal, su claridad y legitimacién, su combinacién libre de
contradicciones y sus efectos no estén por debajo de las aportaciones
del sistema positivista formal proveniente de Liszt.

La vinculacién al Derecho y la utilidad politico-criminal no
pueden contradecirse, sino que tienen que compaginarse en una
sintesis, del mismo modo que el Estado de Derecho y el estado
social no forman en verdad contrastes irreconciliables, sino una
unidad dialéctica. Un orden estatal sin una justicia social, no forma
un Estado material de Derecho, como tampoco un Estado plani-
ficador y tutelar, que no consigue la garantia de la libertad como
con el Estado de Derecho, no puede pretender el calificativo de

constitucionalidad socioestatal.””

Estas consideraciones, presentadas en 1970 a titulo eminentemente
programdtico, vinieron luego a ser desarrolladas hacia 1997 en su tratado
de derecho penal, dedicado en su primera parte a los fundamentos y la
estructura de la teoria del delito; en este se encuentra presentada la versién
ultima de su propuesta metodoldgica: el método zeleoldgico politico-criminal.
En sus lineas mds generales, la propuesta metodolégica de Roxin consiste
en la adopcidén de un criterio teleolégico, no solo para la elaboracién de la
ley penal, sino también para su estudio cientifico —dogmatico— y para
la determinacién jurisprudencial del derecho. En su conjunto, se trata
de un método cuya comprensién del derecho opera en funcién de un fin

7 Ibid., p. 49.
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politico concreto: la realizacién efectiva de los valores sociales, no como
pueden encontrarse configurados de manera prejuridica, por cuanto ello
conduciria al indeseable relativismo que se reprochaba al neokantismo, sino
tal y como se encuentran reconocidos positivamente en la Constitucién
politica de cada Estado.

Sobre esta base, en este libro se intenta elaborar y desarrollar y hacer
avanzar con un nuevo contenido los puntos de partida neokan-
tianos (y neohegelianos) de la época de entreguerras, que en los
sistemas neocldsicos sélo habian tenido un desarrollo insuficiente
y se vieron conmovidos en la época nazi. El avance consiste sobre
todo en que se sustituye la algo vaga orientacién neokantiana a los
valores culturales por un criterio de sistematizacion especificamente
juridico-penal: las bases politico-criminales de la moderna teoria

de los fines de la pena.”

De acuerdo con la propuesta de Roxin, la reflexién politico-criminal
opera como mecanismo de correccién del sistema de la teoria del delito,
al entenderse que las normas penales deben interpretarse y aplicarse de tal
manera que el sentido de sus disposiciones conduzca a consecuencias que
sean compatibles con los lineamientos politico-criminales que orientan
la legislacién y conduzcan a la realizacién de los valores fundamentales
sobre los que se estructura el Estado.”

Para determinar cudl es esa finalidad politico-criminal que debe orientar
la determinacién del derecho penal, Roxin introduce a modo de criterio
de orientacién del modelo un punto adicional de referencia: la zeoria de los
Jines de la pena. En su tratado, Roxin toma como punto de partida la idea
de que es la sancién, esto es, la pena o la medida de seguridad, el elemento
formal que define y llena de contenido el derecho penal:

Pena y medida son por tanto el punto de referencia comun a todos
los preceptos juridico penales, lo que significa que el Derecho penal

en sentido formal es definido por sus sanciones. Si un precepto

% ROXIN, Derecho penal..., § 7, 6, 24.
9 Cfr. ROXIN, Politica criminal y..., p. 43.
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pertenece al Derecho penal no es porque regule normativamente la
infraccién de mandatos o prohibiciones —pues eso lo hacen también
multiples preceptos civiles o administrativos—, sino porque esa

infraccién es sancionada mediante penas o medidas de seguridad.'®

Tomado la sancién como punto de partida para definir el derecho pe-
nal, Roxin se ocupa de establecer cudl habra de ser el fin politico-criminal
de las sanciones penales en un Estado democritico y de derecho; en este
horizonte de investigacidn, llega a la conclusién de que la prevencién del
delito, en todas sus manifestaciones, es el Gnico objetivo legitimo que
puede asignarse a la pena en un Estado con esas aspiraciones: “El punto de
partida de toda teoria hoy defendible debe basarse en el entendimiento
de que el fin de la pena sélo puede ser de tipo preventivo”.!!

Si la sancién es lo que define y llena de contenido al derecho penal
¥, a su vez, la prevencién del delito es lo que constituye el objeto dltimo
de la pena, habrd de concluirse, como en efecto lo hace Roxin, que el
fin dltimo del derecho penal es la prevencién del delito como objetivo
politico-criminal dltimo de un Estado social y democritico de derecho:
“Puesto que las normas penales sélo estdn justificadas cuando tienden a
la proteccién de la libertad individual y a un orden social que estd a su
servicio, también la pena concreta sélo puede perseguir esto, es decir, un
fin preventivo del delito”.1%?

Es importante aclarar que esta perspectiva politico-criminal no se limita
exclusivamente al ambito de la teoria del delito, sino que permea también
el método para la elaboracién, interpretacién y aplicacién del derecho
procesal penal. Al igual que en el derecho penal sustancial, el modelo de
procesamiento criminal actualmente dominante se encuentra orientado
por la reflexién teleolégico politico-criminal, con la particularidad de
que esta se hace latente en el 4mbito del discurso sobre los fundamentos
del proceso. La posicién actualmente dominante entiende que el proceso
penal no se erige inicamente como un mecanismo para la resolucién de los

conflictos particulares, ni como un instrumento para la eficacia y eficiencia

100 ROXIN, Derecho penal..., § 1,1, 2.
01 13id. § 3,1,5, , 36.
192 1hid.
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del poder punitivo del Estado, ni como una garantia frente al ejercicio del
ius puniendi, sino principalmente como una compleja estructura al servicio
de los fines politico-criminales que la Constitucién le asigna al derecho
penal.!® En este sentido, es hoy dominante la postura que entiende que las
normas procesales, al igual que las sustanciales, deben elaborarse e inter-
pretarse en funcién de la realizacién de los valores sociales positivamente
reconocidos en la Constitucién y que enmarcan la politica criminal del
Estado:!% “Estudio del Derecho Penal y del Derecho Procesal Penal se
debe encarar a partir de elementos que permitan comprender lo que es
la Politica Criminal. Pero también resulta imprescindible hacerlo desde
un modelo de Politica Criminal (que puede ser alternativo o semejante
al vigente en un momento dado de la vida social)”.1%

En cuanto al juicio valorativo que integra el método mixto de deter-
minacién judicial de la inimputabilidad por trastorno mental, sostengo que
este se encuentra en la actualidad establecido por el método teleolégico
politico-criminal. Esto significa que el juicio sobre la inimputabilidad por
trastorno mental, en un caso particular cualquiera, estd fundamentalmen-
te determinado por la necesidad de que la decisién judicial tenga como
consecuencia la realizacién de los fines politico-criminales del derecho
penal, sin sacrificar la unidad, coherencia y sistematicidad de este ultimo.
Alaluz del método teleolégico politico-criminal actualmente dominante,
las normas que contienen el derecho aplicable en materia de imputabi-
lidad deben interpretarse y aplicarse en cada caso particular, en la forma

105 ARZT, TIEDEMANN y ROXIN son perfectamente claros al delimitar lo que en su opinién
son los fines del proceso y el papel que en ello cumple la verdad, al sefialar: “La meta del proceso
penal es, segin una opinién extendida, investigar la verdad respecto del hecho punible y castigar
al autor. En ese sentido, finaliza el proceso penal con la constatacién de los ‘hechos probados’que,
ello no obstante, no son leidos como si fuera un acta, sino que sirven a la fundamentacién del
llamado veredicto de culpabilidad y de la imposicién de la pena. Asi pues, el hallazgo de la verdad
no constituye un fin en si mismo, sino un mero fin intermedio, que debe esclarecer si la sospecha del
hecho que resulta contra el inculpado estd o no justificada. Por medio de esta clase de esclareci-
miento de la sospecha del hecho consigue la sentencia la paz juridica y se restablece la validez de
la norma penal lesionada. De esta manera realiza el proceso penal, al mismo tiempo, el Derecho
Penal material” (Infroduccion. .., p. 134).

104 En este mismo sentido, cfr. MAIER, Derecho procesal..., pp. 146 y ss.
05 Ihid, p. 46.
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en que mejor permitan la realizacién de los fines politico-criminales del
derecho penal.

De esta manera, y dado que los fines politico-criminales del derecho
penal son los mismos de la pena, la prevencion del delito adquiere un pro-
tagonismo absoluto como criterio de determinacién del derecho penal,
en materia de inimputabilidad por trastorno mental.’® Tal como lo veo,
el juicio valorativo que debe llevarse a cabo para la determinacién de la
inimputabilidad por trastorno mental estd determinado, fundamentalmente,
por la necesidad de asegurar que la decisién tenga como consecuencia la
realizacién de los fines preventivos del derecho penal, tanto en términos
preventivo-generales como preventivo-especiales:

* Frente a lo primero, la finalidad preventivo-general de la pena
conduce a que la inimputabilidad pueda ser mas facilmente admi-
tida en aquellos casos en los que el individuo delinque en condi-
ciones radicalmente extraordinarias, y mis dificilmente admitida
en los casos en los que el delito se ha cometido en circunstancias
con tendencia hacia la generalizacién. De alli que las finalida-
des preventivo-generales del derecho penal impidan reconocer
la inimputabilidad cuando el delito es cometido en condiciones
que son relativamente comunes y corrientes en la sociedad, como
la ejecucién de delitos bajo el influjo de drogas alucinégenas o
alcohol. A pesar de que en algunos de esos casos pueden haber
razones de peso para sostener que el sujeto no tenia conciencia de
su comportamiento y que, por consiguiente, deberia ser declarado
inimputable de acuerdo con los criterios generales de imputabilidad,
razones preventivo-generales conducen a la conclusién de que no
es politico-criminalmente conveniente dejar impune esos compor-
tamientos, en tanto existe el riesgo de masificacién o generalizacién
de ese tipo hechos. Precisamente, la teoria de la actio libera in causa
responde a la necesidad de legitimar la imputacién extraordinaria

106 T,0s fines politico-criminales asignados al proceso pueden ser diversos, dependiendo del
discurso que al respecto se maneje. Asi, mientras la posicién mayoritaria parece decantarse por la
idea de que el fin del proceso, conforme al modelo de Estado social y democritico de derecho, es
la prevencién de conductas punibles, hay otros que, como Tiedemann, encuentran que el proceso
penal estd concebido para restablecer la legalidad, o lo que él llama la validez de la norma.
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de responsabilidad penal en casos como los mencionados, para
asegurar que los fines preventivos puedan cumplirse sin sacrificar
la unidad, coherencia y sistematicidad del derecho penal.

* Frente alo segundo, la finalidad preventivo-general de la pena con-
duce a que la inimputabilidad pueda ser mds facilmente admitida
cuando se trata de un sujeto cuya potencialidad delictiva puede ser
satisfactoriamente inocuizada con una medida de seguridad,'® que
cuando se trata de individuos cuya potencialidad delictiva exige
medidas restrictivas de la libertad mucho mas apremiantes.'® Este
es el caso de algunos delincuentes sexuales, quienes, pese a sufrir una
patologia que posiblemente les inhibe la capacidad de autodeter-
minarse conforme a la comprensién del sentido de la ilicitud de su
accién, no obtienen con facilidad la declaratoria de inimputabilidad
por cuanto los jueces asumen que, al dejarlos en libertad con una
medida de aseguramiento —por ejemplo, con terapia psicolégica
o psiquidtrica—, se desata un riesgo enorme para bienes juridicos
fundamentales que el derecho penal debe proteger.’”

En relacién con esto dltimo, es importante observar que la aplicacién
del método teleoldgico politico-criminal, debido a su inclinacién por el fin
preventivo del derecho penal, tiene implicita la referencia a la peligrosidad
del autor como criterio para la determinacién judicial de la inimputabilidad
por trastorno mental,'!” es decir, la orientacion a los fines preventivos del

107 En muchos estados de los Estados Unidos, la absolucién penal por locura estéd obligato-
riamente seguida de un compromiso de hospitalizacién voluntaria del procesado (Commitment
Following an Insanity Acquittal). Si el procesado se niega a internarse, entonces serd necesario
seguir un procedimiento civil para que sea un juez quien ordene la hospitalizacién (Civi/ Com-
mitment). Normalmente, la prueba requerida para el compromiso de hospitalizacién voluntaria es
menor que la requerida para la exigencia civil de hospitalizacién; en relacién con ello, las “Cortes
han justificado los bajos estdndares de prueba requeridos para los compromisos de absolucién
por locura, en una mayor importancia del propésito normal del compromiso civil: proteger a la
comunidad de locos peligrosos” (HARVARD UNIVERSITY, “Commitment Following...”,

p- 607). La traduccién es mia.
108 En este mismo sentido, cfr. HARVARD UNIVERSITY, “Commitment Following...”, p. 608.
109 En este mismo sentido, cfr. ROXIN, La evolucion..., p. 28.

110 En este mismo sentido, cfr. PERLIN, “Physicodynamic and the Insanity Defence...”, p. 4,
quien sostiene: “Nuestra jurisprudencia de la defensa por locura es prisionera de una combinacién
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derecho penal, que tiene implicito el método teleolégico politico-criminal,
desemboca en la inevitable introduccién de la peligrosidad del agente como
criterio para la determinacién de su capacidad de culpabilidad.

Al reflexionar sobre las consecuencias politico-criminales de las
diferentes alternativas de decisién, es inevitable que el juez haga una
valoracién de la peligrosidad del agente, ya que esta es una consideracién
necesaria para determinar cudl es la solucién que permite realizar de mejor
manera los fines del derecho penal. En este sentido, la valoracién de la
peligrosidad del agente es considerada en relacién con la naturaleza de
las posibles consecuencias derivadas de la declaracién sobre la imputabi-
lidad, para determinar cudl de las alternativas de decisién responde mejor
a los fines politico-criminales del derecho penal. Por esta razén, Roxin
ha manifestado que la politica criminal vigente en Alemania desde 1975
hasta la fecha, en lo que respecta a los fines de la pena, apunta a que se
confiera mds importancia a la necesidad de prevencién general, la cual

se satisface mediante la reclusién del agente, que a su situacién personal
de culpabilidad:

Los eventuales déficit de personalidad de un autor individual, que
ademds resulta a menudo dificilmente identificable en este 4mbito,
tiene desde el principio un papel mds limitado que el aseguramiento
de la sociedad en su conjunto. Ademads, las pretensiones resociali-
zadoras tampoco han conseguido hasta la fecha resultados convin-
centes con los autores de delitos cldsicos, tradicionales, como por
ejemplo el hurto, delitos violentos y delitos sexuales. Ello conduce
ficilmente a la resignacién y a la vuelta a la prevencién general,
cuyo éxito bien es cierto que tampoco es demostrable en sentido
estricto, pero al menos, en términos de una teoria de lo cotidiano,
plausible desde el punto de vista de la garantia de una seguridad

suficiente para la sociedad.

de mitos empiricos y meta-mitos sociales. Nacido en el Medioevo, de la visién religiosa funda-
mentalista de las raices de la enfermedad mental, y de la relacién entre enfermedad mental, crimen
y pena, el mito continda dominando el paisaje a pesar de la impresionante y amplia evidencia
cientifica y comportamental en contrario”. La traduccién es mia.
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En lo que atafie al autor individual, al que sélo se puede tratar
de forma preventivo especial, el postulado preventivo general tien-
de, si bien no en todas sus facetas tedricas si en sus repercusiones
préicticas, a anteponer la seguridad ante el autor individual y su

intimidacién frente a la meta resocializadora.!!!

En relacién con este mismo tema, un sector muy importante de la
doctrina ya ha reconocido que la idea de pe/igrosidad no solo sigue latente
como criterio de valoracién juridico-penal, sino que esta ha producido,
ademds, una expansion considerable del derecho penal'*? y una flexibiliza-
cién indeseable de las garantias fundamentales con las que se encontraba
revestido el individuo en el derecho penal cldsico.'® De hecho, precisa-
mente en contra de esa expansién del derecho penal se pronuncian quienes
denuncian el surgimiento de un derecho penal del enemigo,'* para enjuiciar
con mayor severidad determinadas formas de criminalidad, y quienes
reclaman un retorno al viejo y bueno derecho penal minimo, enfocado
en el nicleo duro de las conductas criminales. Por esta razén, no es en lo
absoluto gratuito que puedan encontrarse cada vez con mayor frecuencia
autores que afirman que el derecho penal contemporineo solo adquiere
su completo sentido y su verdadera dimensién si se le sitta en el contexto
de lo que suele denominarse la sociedad del riesgo,'® es decir, en el marco
de una sociedad que, debido a un conjunto de diversos factores sociales
que convergen y se mezclan en la actualidad,'™® ha desarrollado una alta

111 ROXIN, La evolucion..., p. 28.
12 Thid.

113 Sobre este tema es muy elocuente el trabajo de POSNER, No# a Siucide Pact. The Consti-
tution in a Time of National Emergency.

114 Cfr. JAKOBS, Derecho penal del enemigo.
15 Cfr. SILVA, La expansion..., p. 21.

116 T.a relacién directa que existe entre el crecimiento exponencial de los avances tecnoldgi-
cos y el surgimiento de nuevos riesgos; el efecto lenitivo que tienen el bienestar y la comodidad
en la capacidad de tolerancia al peligro; el vinculo existente entre la masificacién de los medios
de comunicacién y la posibilidad que tienen los individuos de informarse y adquirir una mayor
conciencia de los riesgos que amenazan su seguridad; las consecuencias de los progresos en los
medios de transporte en el escalamiento de los conflictos locales; el nacimiento de la delincuen-
cia organizada; o el desbordamiento del terrorismo a una escala global, son algunas de las causas

probables de esa expansion del derecho penal. Al respecto, cfr. SILVA, La expansion..., p. 22.
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sensibilidad a todas las formas de peligro que la rodean y que demanda
permanentemente un incremento de la intervencién penal para reducir

su exposicién a los riesgos que la amenazan.

3. Brevisima referencia al common law

Por su parte, el modelo adoptado en el derecho criminal anglosajén para la
determinacién judicial de la inimputabilidad, aunque con una denominacién
externamente diferente, sigue en lo fundamental esta misma 16gica. Alli,
la ausencia de responsabilidad criminal por locura (insanity) se encuentra
claramente entroncada en el aspecto subjetivo del comportamiento crimi-
nal; por ello, su estudio suele hallarse completamente anclado a todas las
reflexiones y dificultades propias de la determinacién de los momentos
internos de la conducta, los cuales quedan englobados bajo la categoria
del mens rea.V” En la actualidad, la ausencia de responsabilidad por locu-
ra depende de que el sujeto padezca de una incapacidad para actuar con
intencion criminal; incapacidad que, en cualquier caso, debe ser de una
naturaleza tal y en una intensidad suficiente que sea razonable excusar
su comportamiento.

Los textos mds comunes de psiquiatria, en sus consideraciones
sobre el derecho y la psiquiatria, hacen primordial énfasis en la
defensa por locura. Esta defensa tiene, sin embargo, pocas conse-
cuencias pricticas; esta es raramente invocada y, en consecuencia,
es raramente exitosa en la mayoria de las jurisdicciones. El prin-
cipal interés es moral, filoséfico y tedrico. El forzado argumento
sobre las batallas campales de la defensa por locura, sélo refleja la
contradiccién entre la preservacién de la autonomia de la voluntad
del derecho, la teoria moral de la accién y las teorias deterministas

de la psiquiatria sobre sus causas.!®

117 Cfr. SPRING, “The End of Insanity”, p. 23.

118 T a traduccién es mia: “Most standard psychiatric textbooks give primary emphasis in their
consideration of law and psychiatry to the insanity defence. This defence is, however, of little practi-
cal consequence; it is rarely invoked and rarely successful in most jurisdictions. Is major interest is
moral, philosophical and theoretical. The arguments struggled over on the battlefields of insanity
defence reflect the contradiction between the law’s enduring free-will theory of the morality of
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Para decidir acerca de la procedencia de la exclusién de responsabi-
lidad por razones de locura, la justicia anglosajona se guia, actualmente,
por una regla originada en una tradicién que se remonta al siglo XIX,
instaurada por la justicia britinica bajo el rétulo reglas M’Naughten.'"’
Aunque estas han sido ampliamente discutidas, reformadas y pulidas a lo
largo de los ultimos ciento cincuenta afios, en sus origenes adoptaron la
forma de una instruccién al tenor de la cual se pedia al jurado establecer
si el sujeto tenia la capacidad de conocer la naturaleza y calidad de su acto,
asi como el sentido socialmente reprobable de este:'?° “Para establecer
una defensa en el campo de la locura, debe estar claramente probado que,

al tiempo de la comisién del acto, la parte acusada estaba actuando bajo

action and psychiatry’s deterministic theories of its causes” (STONE, “Psychiatry and the Law”,
p- 656). En este mismo sentido, cfr. SHAH, “Criminal Responsibility”, p. 184.

119 Motivado por la persecucién a cargo del partido de los Tories de la que era victima, el dia 20
de enero de 1843 Daniel M'Naughten disparé y maté a Daniel Drumond, creyendo erréneamente
que se trataba de Robert Peel, primer ministro de Inglaterra y, por tanto, lider del Tory. La defensa
de M'Naughten adujo insanity. A lo largo del juicio, la defensa pidi6 a varios médicos expertos,
asi como a eminentes psicélogos, que examinaran a M’Naughten; concretamente, se les solicit6
que dictaminaran si aquel se encontraba bajo el influjo de un engafio tan fuerte como para anular
en una persona moral la percepcién acerca del bien y el mal. Sin embargo, los expertos no pudie-
ron ponerse de acuerdo, y la decisién sobre su responsabilidad quedé por completo en manos del
jurado. En este caso, el lord jefe de Justicia Tindal, al instruir al jurado sobre los criterios para su
decision, les informé que estaban autorizados para absolver si encontraban que M’Naughten no
era consciente de que cometia un acto “malo o malvado”. Al final, por las circunstancias del caso,
M’Naughten fue absuelto.

Dado que la reina habia sido recientemente victima de un intento de asesinato, la absolucién
de M’Naughten no fue bien recibida por el Gobierno de su majestad, lo que provocé un intenso
debate sobre los alcances de la defensa por insanity en la Cimara de los Lores. En general, fueron
objeto de intensas criticas las instrucciones dadas por lord Tindal al jurado, cuando quiera que
ellas confundian lo moral y lo juridicamente correcto. Luego del intenso debate, los quince lores de
Justicia de Inglaterra fueron convocados a la Cdmara de los Lores; alli, 1a defensa por insanity fue
sometida a los criterios que, aun cuando han evolucionado, todavia hoy se conocen con el nombre
de reglas M’Naughten (M’Naughten’ Rules). Cfr. SPRING, “The End of Insanity”, p. 23; CARD,
Criminal Law, p. 587, ORMEROD, Smith and Hogan's: Criminal Law, p. 213.

120 Sobre la evolucién de esta regla, puede consultarse WILLIAMS, “Development and
Change...”, p. 712. Ademis de esta regla, en el derecho anglosajén se conocen otras para decidir
sobre la imputabilidad de un acusado: el test del impulso irresistible (Parson vs. State, 1887), la
regla federal (Davis vs. United States, 1897), el test Durham (Durham vs. United States, 1954) o el
test ALI (American Law Institute, 1962). Sin embargo, la mas conocida es las reglas M’Naughten.
Sobre las otras reglas puede consultarse STONE, “Psychiatry and the Law”, p. 657; también sobre
otras reglas puede consultarse SHAH, “Criminal Responsibility”, p. 167.
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tal defecto de la razén, por enfermedad mental, que no sabia la naturaleza
y calidad de la accién que realizaba; o, si lo sabia, que no supiera que lo
que hacia estaba mal”.??!

En su versién original, las reglas M’Naughten fueron arduamente
criticadas, en tanto atendian solamente a las circunstancias exculpantes
relacionadas con el elemento cognitivo de la conducta humana, dejando
de lado el aspecto volitivo de esta. Por esta razén, y como consecuencia
del precedente sentado en 1886 con el caso Parsons vs. State,'?? las reglas
M’Naughten fueron complementadas con el denominado fest del impulso
irresistible, el cual establece que el sujeto tampoco debe ser llamado a
responder penalmente en aquellos eventos en los que, aun conociendo el
cardcter reprobable de su comportamiento, se encuentra dominado por

un impulso que le impide escoger entre lo bueno y lo malo:'?

¢Sabia ¢l distinguir lo bueno de lo malo, como aplicado al particular
acto en cuestiéon? Si él tenia tal conocimiento, podria sin embargo
no ser legalmente responsable si las dos siguientes condiciones
concurren: (1) Si, por razén de la coaccién de tal enfermedad
mental, €] habia perdido de lejos el poder de decidir entre el bien
y el mal, y de evitar realizar el acto en cuestién, como que su libre
determinacién fue en ese momento destruida; (2) y si, al mismo
tiempo, el crimen alegado estaba conectado con tal enfermedad
mental, en relacién de causa y efecto, de tal modo que ha sido

Gnicamente producto de ella.!?*

121 SPRING, “The End of Insanity”, p. 25. La traduccién es mia.

122 Cfr, WEIHOFEN, “Psychiatry and the Law...”, p. 52; CARD, Criminal Law, p. 587,
ORMEROD, Smith and Hogan’s: Criminal Law, p.213. Junto con lo dicho, es importante destacar
que el precedente Parsons vs. State, ademds de introducir el test del impulso irresistible, asent6
definitivamente en el derecho anglosajén el modelo de colaboracién entre la psiquiatria y el de-
recho criminal.

123 Cfr. SPRING, “The End of Insanity”, p. 27. Este modelo, que integra y complementa las
reglas M’Naughten con el test del impulso irresistible, es actualmente la posicién dominante en
mis de la mitad de los estados de la unién norteamericana, y ha sido formalmente recogido en el

modelo de c6digo penal elaborado por el prestigioso Instituto Americano de Derecho (American
Law Institut [ALI]).

124 Parsons vs. State, 81 Ala. 577, 2. So, 854, 866-67 (1887), citado en SPRING, “The End of

Insanity”, p. 27. La traduccién es mia.
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Teniendo en cuenta que la decisién sobre la inocencia o la culpabilidad
del acusado corresponde por completo a un jurado de legos que resuel-
ven apelando a su sentido comun, resulta importante subrayar que, en la
prictica, las reglas para la decisién judicial sobre la exculpacién por locura
adquieren la fisonomia de instrucciones impartidas por el juez al jurado.
En relacién con su contenido, estd claro que, como ya he mencionado, en
la actualidad estas instrucciones deben consistir en una breve explicacién
de la versién revisada y complementada de las reglas M’Naughten, con lo
cual se orienta al jurado a seguir una metodologia de decisién que se basa
en un modelo de colaboracién, y no de subordinacién, entre el derecho
criminal y la psiquiatria: el juez tiene la obligacién de instruir al jurado
acerca de que el diagnéstico médico constituye un importante elemento de
juicio que debe tener en cuenta, pero no el tinico, pues las demids evidencias
y testimonios deben ser también valoradas, con el objetivo de formarse
una opinién razonable acerca de si el sujeto estaba o no en condiciones de
conocer la naturaleza y calidad de su acto, y de determinarse libremente
conforme a ese conocimiento.

La semejanza metodolégica entre el modelo anglosajén y el modelo
mixto son incuestionables; en ambos sistemas juridicos es dominante
la postura que afirma que, si bien el diagnéstico médico-psiquidtrico es
fundamental, la determinacién de la imputabilidad es una decisién de
naturaleza juridica, la cual se apoya y articula tomando como elemento
de juicio el dictamen pericial, pero sin supeditarse a este.

Conclusién
Como resultado de todo lo expuesto en este capitulo, puede concluirse
lo siguiente:

a. De acuerdo con la doctrina dominante, el método vigente para la
determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental es el
mixto, el cual se basa en una relacién de colaboracién o coopera-
cién existente entre el derecho y la psiquiatria.

b. Segln esta metodologia, la determinacién de la inimputabilidad
por trastorno mental se debe llevar a cabo mediante un proce-
dimiento que se encuentra dividido en dos niveles: en el primer
nivel, se realiza una valoracién de las condiciones biopsicolégicas

156



Estado actual del debate

del sujeto, con el fin de establecer si padece algin trastorno mental
que afecte su capacidad de comprensién o de autodeterminacién;
en el segundo nivel, se lleva a cabo un juicio valorativo tendiente
a determinar si aquella condicién biopsicolégica realmente afecta
la capacidad del sujeto para comprender el sentido de su accién o
para autodeterminarse conforme a dicha comprensién, al punto
de eliminar su capacidad de culpabilidad y responsabilidad penal.
De acuerdo también con la doctrina dominante, el primer nivel
del procedimiento, correspondiente a la valoracién biopsicolégica
del sujeto, debe efectuarse por un psiquiatra forense, mediante las
técnicas y métodos reconocidos por la comunidad psiquidtrica.
En cambio, el segundo nivel del procedimiento, correspondiente
al juicio valorativo sobre la capacidad de culpabilidad del sujeto,
debe ser realizado por el juez, quien tiene la dltima palabra sobre
la imputabilidad o inimputabilidad del procesado.

Segun la posicién dominante, el juez debe aplicar el método te-
leolégico politico-criminal para llevar a cabo el juicio valorativo
sobre la capacidad de culpabilidad del procesado. El objetivo es
garantizar la seguridad juridica, a través de la estabilizacién de la
sistematicidad del derecho penal, pero con la reflexién politico-
criminal como criterio de correccién del sistema de la teoria del
delito, de manera que sea posible siempre llegar a la solucién mas
satisfactoria para cada caso particular sin sacrificar la unidad,
coherencia y sistematicidad del derecho penal. Por esta razén,
puede decirse que una de las principales aportaciones del método
teleolégico politico-criminal es su clara orientacién a las conse-
cuencias de la decisién.

La aplicacién del método teleolégico politico-criminal en materia
de imputabilidad tiene como consecuencia que las normas que
contienen el derecho aplicable deben interpretarse y aplicarse
en la forma que mejor contribuyan a realizar los fines politico-
criminales asignados al derecho penal, dadas las circunstancias
del caso concreto. De esta manera, el juez no solo debe procurar
que su decisién sea una aplicacién del sistema de derecho vigente,
sino también que realmente contribuya a llevar a cabo los fines
politico-criminales asignados al derecho penal.
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De acuerdo con la postura defendida por Roxin y por un sector
importante de la doctrina, el objeto del derecho penal se relaciona
directamente con el fin politico-criminal de la pena, el cual en
un Estado democritico y de derecho no puede ser otro que la
prevencién del delito. Por esta razén, la aplicacién del método
teleolégico politico-criminal tiene como consecuencia que las
normas que contienen las condiciones de imputabilidad deben
interpretarse y aplicarse de la manera en que mejor permitan
realizar los fines preventivos del derecho penal, tanto en términos
preventivo-generales como preventivo-especiales.

La orientacién a los fines preventivos del derecho penal que se
halla implicita en el método teleolégico politico-criminal produce
como resultado la inevitable introduccién de la peligrosidad del
agente como criterio para la determinacién de la inimputabilidad
por trastorno mental, de tal manera que, al momento de determinar
la imputabilidad mediante el método teleolégico-politico criminal,
es inevitable que el juez tome en consideracién la peligrosidad del
agente como criterio de decision.



Capitulo 111
Reflexiones sobre el alcance y la fiabilidad
del dictamen psiquidtrico forense

A pesar de que casi todas las legislaciones en Europa y América Latina han
adoptado el principio de libertad probatoria, y la sana critica como criterio
de valoracion de las pruebas,! el dictamen psiquidtrico continda siendo un
medio de prueba imprescindible en la determinacién de la imputabilidad del
procesado. De hecho, aun cuando la ley no lo exija expresamente, es dificil
encontrar a un juez que se atreva a pronunciarse sobre la imputabilidad
sin haber recibido el dictamen de un psiquiatra sobre el estado mental
del acusado.? Por esta razén, en este capitulo se intenta explicitar algunas
consideraciones que pueden poner en discusién la fiabilidad de los juicios
emitidos por los psiquiatras sobre la “normalidad” mental de un individuo
y, mds concretamente, sobre la capacidad de una persona con trastorno
mental para comprender el sentido de sus acciones o para determinarse
conforme a dicha comprension.® A tal efecto, se intenta abordar el estu-
dio del objeto y el método de la psiquiatria clinica, en orden a desvelar
las fronteras del diagnéstico de las enfermedades mentales. Se confia en

! Por oposicién a la tarifa probatoria o prueba legalmente tasada, que fue preponderante en el

pasado, y a la que ya me he referido.

2 Enel caso de la doctrina alemana, la recomendacién de hacer uso de un psiquiatra forense

es expresa en la doctrina y en la jurisprudencia. Al respecto, cfr. BOETTICHER, NEDOPIL,
BOSINSKI y SASS, “Mindstanforderungen...”, p. 1.

3 Una presentacion general de los principales problemas que afectan la fiabilidad de los

diagnésticos psiquidtricos puede encontrarse en GARFIELD, “Methodological problems...”, p.27.
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que una mejor definicién de los limites entre lo que la psiquiatria puede
o no hacer ofrece mds luces acerca del papel que esta debe cumplir en la
determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental y en el grado
de confianza que puede depositarse en sus conclusiones.

Debido a lo anterior, y antes de cualquier consideracién, me interesa
aclarar que al presentar la problemdtica de la psiquiatria para identificar,
diagnosticar, clasificar, pronosticar y tratar las enfermedades mentales, no
pretendo de ninguna manera desacreditar el estatus de cientificidad de
esta rama de la medicina. Tampoco pretendo demostrar, porque no creo
que sea asi, que los dictimenes psiquidtricos carezcan de validez. Y lo que
es mds importante, no es mi objetivo ofrecer argumentos para expulsar la
psiquiatria de los terrenos del derecho penal, deshaciendo esa relacién de
cooperacién que se ha pretendido establecer desde hace mas de un siglo
entre estas dos profesiones. El tnico objetivo de este capitulo es captar
en sus justas proporciones el papel que la psiquiatria alcanza a cumplir en
el proceso de comprobacién de la inimputabilidad por trastorno mental.*

1. Problemas inherentes a los conceptos y métodos generales

de la doctrina psiquidtrica: especial referencia al problema de

la multiplicidad de perspectivas y la falta de unidad de criterio

A pesar de su importante grado de desarrollo, la psiquiatria moderna atn
enfrenta enormes desafios sobre temas fundamentales. Para lo que aqui
nos interesa, llama la atencién que la delimitacién de su objeto de estudio
continte siendo materia de profundas discusiones y constituya una de las
mds importantes controversias en este &mbito del conocimiento. Y es inte-
resante que esta cuestién permanezca abierta, ya que el debate sobre el objeto
no solo tiene consecuencias sobre lo que entendemos cuando hablamos
de la psiquiatria —o sea, sobre a qué nos referimos cuando utilizamos la
expresion psiguiatria—, sino que también atafie a la cuestién de si esta
disciplina satisface o no los presupuestos de cientificidad:®

4 Este es también el propésito de otras iniciativas adelantadas en Alemania frente a este

mismo tema. Al respecto, cfr. BOETTICHER et 4/., “Mindstanforderungen...”, p. 1.
> Cfr. GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 69.
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La mayoria de los trastornos psiquidtricos constituyen enferme-
dades idiopdticas de causas desconocidas. En la literatura abunda
el debate sobre qué entendemos por trastorno y cémo definimos
un caso. Los criticos cuestionan la validez de las clasificaciones
diagndésticas o nosolégicas actuales, desafiando sus suposiciones
fundamentales o sus propios principios teéricos. Dado que no
existe un método para validar de forma externa los constructos
vigentes (p. ¢j., la verificacién de su precisién mediante medidas
externas que no dependan de sus propios constructos), es muy
probable que siga reinando la controversia en este campo hasta
que puedan determinarse las causas que determinan la aparicién
de enfermedades clinicas especificas.

Como es sabido, la delimitacién del objeto de conocimiento
es necesaria para que una disciplina pueda ser considerada como
una ciencia, ya que solo de esta forma puede definir su campo de
investigacién. Desde la perspectiva de la 16gica cldsica, la definicién
del objeto implica la identificacién de aquellos rasgos o caracteres
que hacen que este sea lo que es, y no otra cosa. A tal efecto, la
delimitacién del objeto supone la determinacién del género préxi-
mo y la diferencia especifica. En psiquiatria, tal identificacién no
ha sido atn susceptible de consenso, entre muchas otras razones,
por la existencia de una pluralidad de perspectivas desde las cuales

pueden abordarse los problemas que interesan a los psiquiatras.

Para comenzar, ni siquiera hay consenso acerca de la terminologia que
debe usarse para referirse a esta drea de la medicina. Por ejemplo, mientras
un sector mayoritario de la doctrina europea considera importante dife-
renciar entre la psicopatologia y la psiquiatria, la doctrina norteamericana
suele utilizar estos términos indistintamente. De acuerdo con la doctrina
dominante en Europa, la distincién entre la psicoparologia y la psiquiatria
es fundamental, ya que cada una de estas disciplinas se ocupa de dreas de
trabajo e investigacién completamente diferentes, aunque complemen-
tarias: la psicopatologia se ocupa de la construccién de los conceptos y
métodos generales, y la psiquiatria, del estudio de cada caso morboso en

¢ CAINE, “Determinacién de las causas...”, p. 1. Idiopitico: de causa oscura o desconocida.
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particular. Asi, mientras la psicopatologia descompone al ser humano
en sus diferentes funciones psiquicas para su estudio, la psiquiatria debe
abordarlo a partir de un enfoque holistico que le permita comprender y
tratar la enfermedad mental como el producto de una compleja red de
factores bioldgicos, sociales y personales.” De esta forma, la psiquiatria
viene a ser entonces la “rama de la medicina que se ocupa del estudio,
prevencion, tratamiento y rehabilitacién de los trastornos psiquicos”,? y la
psicopatologia, la ciencia encargada de “elaborar la observacion psiquidtrica
en teorfa del conocimiento del hecho psiquidtrico”.’

Pero el debate sobre el objeto de estudio de la psiquiatria, o al menos
la parte que nos interesa de él, no se contrae a la controversia sobre la
existencia o no de una diferencia entre la psicopatologia y la psiquiatria.
El punto de discusién que captura nuestra atencién tiene que ver con
la naturaleza del objeto de estudio de la psiquiatria y con la capacidad
real del psiquiatra para aprehenderlo. Lo que en realidad nos interesa es
rebordear los contornos de aquello sobre lo que la psiquiatria centra sus
esfuerzos, de modo que podamos demarcar con absoluta claridad sus
fronteras, identificar su contenido, establecer su naturaleza y averiguar si
la medicina estd o no en condiciones de acceder a ello y ofrecer respuestas
satisfactorias a sus problemas.

7 No obstante, hay autores que advierten lo siguiente: “Although most physician reject the idea

that mind and body are separate, they often act as though the patient could be split into discrete
entities. The specialization of medical practice encourage compartmentalizing of the patients. Few
patients have attended medical school, and they do not present themselves or their complaints to
the physician in terms of his useful but somewhat arbitrary categories. Although the physician
may find that breaking the patient up into system is unavoidable, such an approach may prevent
the perception of the patient as a whole” (RAKOFF ez a/., “The patient and the physician”, p. 1).

8 Cfr. VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la a la psicopatologia, p. 1.

9 “[...]la psicopatologia es la fundamentacién cientifica de la psiquiatria, para lo cual precisa

delimitar conceptos generales con validez universal en el campo de la patologia psiquica” (I4id.,
p-1). Enla doctrina anglosajona, donde esta distincién no es de particular importancia, la psiquiatria
suele definirse de una manera mucho més amplia. Por ejemplo, Masserman sostiene: “Psychiatry
can be broadly defined as a science which deals with the determining factors of human behaviour,
its variations and vicissitudes, the method of its analysis, and the means that may be employed to
align behaviour with optimal personal and social goals” (GRINKER, Psychiatry in broad perspective,
p- 69). A su turno, Millon sefiala que “psychopathology has been defined succinctly as that ‘field
of medicine and psychology concerned with the study of mal-adaptive behaviour, its etiology,

developments, diagnosis, and therapy” (DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 2).
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La doctrina psiquidtrica dominante acepta sin discusién alguna que
su objeto de preocupacién es el hombre enfermo psiquicamente. Sin
embargo, el punto neurdlgico de la discusién es, precisamente, qué debe
entenderse por enfermedad mental.’® En este sentido, mds alla de subrayar
la preocupacién de la psiquiatria por los trastornos psiquicos, nos interesa
saber qué se entiende por tal y en qué medida o de qué forma puede el
psiquiatra acceder a ellos.

Lo que ocurre es que hablar de enfermedad en otros campos de la
medicina suele ser relativamente sencillo, como quiera que los criterios
comparativos de “normalidad” fijados suelen ser mucho mds objetivos.!
Nuestro conocimiento de la estructura y funcién de los 6rganos y sistemas
que componen la anatomia humana ofrece importantes elementos de juicio
para establecer, mediante un ejercicio de comparacién objetiva, cudndo
algo estd fuera de lo “normal”. Sin embargo, en psiquiatria la situacién es
mucho mis compleja:

La pregunta acerca de cudndo una conducta anémala es una enfer-
medad conlleva una carga notable de inquietud filoséfica y, de hecho,
la consideracién cientifica de lo que es un trastorno psiquico varia
con el tiempo, de forma que los comportamientos antes valorados
como patoldgicos (homosexualidad) hoy no se incluyen en los ac-
tuales sistemas de diagndstico y, por el contrario, se incluyen otros
que eran considerados vicios (juego patolégico, exhibicionismo),
producto de la maldad humana (piromania, cleptomania, pedofilia)
o normales (trastorno del deseo sexual, trastornos orgdsmicos, sobre

todo la frigidez de la mujer).'?

La definicién del concepto enfermedad mental resulta sumamente
problematico, pues la psiquiatria, como tal vez ninguna otra rama de la
medicina, es especialmente susceptible a lo que algunos médicos denominan

10 FIRST y WAKEFIELD, “Clarificacién de la distincién...”, p. 23. Cfr. también GELDER
et al., Oxford textbook of psychiatry, p. 56.

1 Cfr, GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 101.
2. VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 4.

163



La inimputabilidad por trastorno mental

contaminacion ideoldgica.”® Ciertamente, la psiquiatria se encuentra en esa
dificil frontera que existe entre la filosofia y la medicina, porque se ocupa de
temas que son susceptibles de discusién en ambas ramas del conocimiento.
Problemas como el de la cuestién acerca de si la enfermedad mental es
descubierta o inventada o el del asunto concerniente a la pregunta por los
limites entre la enfermedad mental y la maldad, que es en tltimas la pre-
gunta por el fundamento de la moral y la imputabilidad de responsabilidad,
son solo algunos ejemplos de ciertos temas que se encuentran en la oscura
interseccién de esos dos universos.

La permeabilidad del conocimiento psiquidtrico a las discusiones filo-
séficas, socioldgicas, antropolégicas, etc. ha marcado de forma particular
su actual estado de desarrollo. En la psiquiatria contemporanea es espe-
cialmente llamativa la coexistencia de multiples modelos™* explicativos,
ninguno de los cuales puede dar cuenta por si solo de la totalidad de los
desérdenes y enfermedades psiquicas conocidas por el hombre.> Los
diferentes modelos psiquidtricos existentes son producto de la asuncién
de diferentes perspectivas para el estudio de un mismo fenémeno: la
enfermedad mental. Cada uno de estos modelos intenta representar, con
mayor o menor exactitud, un punto de vista, una perspectiva acerca del
funcionamiento de nuestra psiquis. Y aunque la capacidad de rendimiento
de cada uno de estos modelos para explicar la totalidad de las constela-
ciones de casos posibles en psiquiatria es muy limitada, debe reconocerse
que todos ellos han realizado importantes aportaciones para comprender
y tratar algunas patologias mentales.'

13 Cfr. Ibid., p. 2

14 Al respecto, explica BOCHENSKI (Los métodos actuales, p. 86) lo siguiente: “Por modelo
se entiende un producto fisico, observable en principio a simple vista, que tiene la misma forma
o contenido representado en el enunciado cientifico. [...] Tal modelo no siempre puede ser cons-
truido, pero si ‘pensado’, es decir, imaginado. Decir que para las recientes teorias fisicas no hay
modelo, significa que para ellas no es posible tal imagen. Esto equivale al menos en los mds de los
casos, a decir que no tenemos sentido eidético de tales enunciados cientificos (teorias, etc.), sino
simplemente un sentido operacional”.

15 Un estudio comparativo de los diferentes modelos psiquidtricos puede hallarse en KLER-
MAN, “Historical perspectives...”, p. 3.

16 Un corto pero bien logrado recuento de la evolucion de la psiquiatria norteamericana del

ultimo siglo puede encontrase en REDLICH, “Phases of modern...”, p. 71.
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Es cierto que dependiendo de la escuela desde la que se estudie te6-
ricamente el hecho psiquidtrico corremos el peligro de caer en el reduc-
cionismo biolégico-mecanicista o en el reduccionismo socioldgico. Por
eso, los manuales de introduccién a la psiquiatria, normalmente, inician
la exposicién de su material haciendo una presentacién general de los
diferentes modelos psiquidtricos. La presentacién de estos modelos es fun-
damental, ya que aproxima al profano a las diferentes perspectivas desde
las que puede abordarse el estudio cientifico de la enfermedad mental. Por
esta razén, quisiera ocuparme ahora, siquiera someramente, de mostrar la
forma en que el concepto de enfermedad mental cambia segiin el modelo
psiquidtrico que adoptemos, para poner de manifiesto la enorme dificultad
que supone la delimitacién del objeto de estudio de la psiquiatria.’’

1.1. Modelo médico

El modelo médico,'® también conocido como el modelo orgénico, biolégico
o biofisico, asume como postulado bésico la idea de que la enfermedad
mental tiene una causa o etiologia consistente en un defecto organico de
naturaleza “histica o bioquimica a nivel cerebral por defecto genético,
metabdlico, endocrino, infeccioso o traumdtico”.'” Para los defensores
de este modelo, la etiologia orgdnica produce una serie de sintomas que
constituyen el cuadro clinico de la enfermedad. El reconocimiento, la
clasificacién y la sistematizacién de esos sintomas permite construir
cuadros nosoldgicos que facilitan la tarea de diagnosticar la enfermedad,
efectuar un prondstico de su desarrollo y elegir el tratamiento mds eficaz
para recuperar al paciente.?’

17 Una descripcién de los diferentes modelos psiquidtricos puede encontrarse también en:
PRICE, Abnormal behavior..., pp. 28 y ss.; también en VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la
psicopatologia, p. 21; y en BONE, “Personality theory”, p. 88. Una descripcién de la evolucién de
las escuelas norteamericanas de pensamiento psiquidtrico, desde sus comienzos hasta la Segunda

Guerra Mundial, puede hallarse en LEWIS, “American psychiatry...”, p. 3

8 Una presentacion de los presupuestos fundamentales del modelo médico o biolégico de la
psiquiatria puede encontrarse en OSTOW, “The biological basis...”, p. 58; cfr. también GRINKER,
Psychiatry in broad perspective, p. 109.

¥ VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 21.
20 Ctfr. PRICE, Abnormal behavior. .., p. 84.
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Desde la perspectiva del modelo médico, el tratamiento psiquidtrico
debe atacar directamente las causas biolégicas de la enfermedad y no sus
sintomas. La utilizacién de medicamentos para contrarrestar quimica y
biolégicamente la etiologia de la enfermedad es tipica de este modelo,
y produce una actitud terapéutica muy distinta a la que puede observarse
en otros. Dado que el modelo médico asume que la enfermedad tiene una
etiologia orgdnica, se concluye que ni el paciente ni la sociedad tienen
responsabilidad alguna frente al trastorno mental.?! Asi mismo, de ello se
desprende que el proceso de recuperacién es ajeno a cualquier injerencia
de parte de la sociedad o del propio paciente, pues solo el efecto quimico-
biolégico que producen los fairmacos o el tratamiento médico puede hacer
desaparecer la etiologia.??

En punto al concepto de enfermedad mental, el modelo médico
hace hincapié en la diferencia entre la etiologia y el sintoma. Para los
defensores de este modelo, el defecto orgdnico que produce los sintomas
es lo que constituye en si la causa o etiologia de la enfermedad, y es a la
correccién de ese defecto de base biolégica hacia donde debe dirigirse el
tratamiento. El sintoma solo es una manifestacion externa de la enfermedad
y su importancia radica en la oportunidad que brinda para reconocerla,
clasificarla, pronosticarla y tratarla adecuadamente.

El principal problema del modelo médico consiste en que no todos
los casos reconocidos por la comunidad cientifica como enfermedades
mentales tienen una etiologia organica conocida.?* La psiquiatria moderna
tiende a agrupar la casi totalidad de las enfermedades mentales, en tres
tipos o clases principales:

Por una parte, las psicosis (funcionales-esquizofrenia, trastornos
bipolares, psicosis afectivas), en las que el sujeto pierde contacto
con la realidad y se instala en un mundo cualitativamente distinto.

Son las verdaderas enfermedades mentales en estricto sentido.

2 Cfr. GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 110.
2 VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 21.
% Ctr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 85.

24 Esto ha llevado a que se abra un debate acerca del verdadero carécter de ciertas patologias

que, desde la perspectiva médica, son mds mito que enfermedad. Al respecto cfr. 14id., p. 97.
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Por otra parte, se sitian los trastornos psiquicos no psicéticos
que comportan sintomas y un sufrimiento para el paciente o un
riesgo de vida (neurosis clédsicas, patologia sexual, trastornos de
alimentacién, trastornos psicosomdticos). Finalmente, también
acoge la psiquiatria los trastornos de la personalidad, en los que
la patologia viene dada por agrupaciones de rasgos peculiares (no
sintomas clinicos), que hacen sufrir al sujeto (p. j., personalidad
evitativa o dependiente) o le generan importantes conflictos en la
interrelacion personal (p. ej., personalidades histriénicas, narcisistas,

paranoides o esquizoides).?

Cada una de estas clases de enfermedades mentales tiene una etiologia
diferente, y solo en algunas de ellas ha podido reconocerse una causa bio-
l6gica u orgdnica como base. En las psicosis, por ejemplo, la base biolégica
es fundamental; mientras que en los trastornos de la personalidad tienden
a primar las causas de orden educacionales o ambientales.?® El modelo
médico no ofrece una respuesta satisfactoria para algunas anomalias psi-
quicas (v. g., la psicopatia,*” la esquizofrenia, la paranoia, la psicosis ma-
niacodepresiva) respecto de las cuales “no conocemos las causas materiales

% VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 4.
26 Ibid.

%7 Es necesario diferenciar las psicosis de las psicopatias. La psicosis es una enfermedad men-
tal que, como se ha dicho, se caracteriza por producir en el sujeto una ruptura con la realidad, asi
como su instalacién en un mundo propio. Las psicopatias, también llamadas zrastorno antisocial de
la personalidad, sociopatia o trastorno disocial de la personalidad, tienen como caracteristica princi-
pal una ruptura con los valores ético-sociales predominantes, manifiestadas en un desprecio por
los derechos de los demds por parte del sujeto. Las personas con este trastorno de la personalidad
se caracterizan por despreciar los deseos, derechos y sentimientos de los demds, muestran pocos
remordimientos, carecen de empatia, son insensibles. Por otro lado, pueden y suelen poseer cierto
encanto artificial. Trastorno antisocial no es sinénimo de comportamiento delictivo, aunque, por
supuesto, no se puede negar la existencia de una relacién entre ambos términos. La psicopatia supone
un claro e importante factor de riesgo para la reincidencia, en general, y para la violencia, en par-
ticular. En la actualidad, se busca una identificacién mds clara y concisa posible sobre el trastorno
de la psicopatia; para ello, se evaltia mediante distintos sistemas clasificatorios, como el DSM-1V,
el CIE-10, la escala Hare, etc. No obstante que el psicépata no estd trastornado mentalmente, y su
enfermedad no tiene una base orgdnica identificada, no caben dudas de que no estamos hablando
de una persona normal, asi sea plenamente consciente de sus acciones. En este mismo sentido,
cfr. URRUELA, La inimputabilidad penal...; o también FRIAS, “Personalidad psicopdtica e
inimputabilidad”.
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ni existen hallazgos anatomopatoldgicos, ni bioquimicos, bioeléctricos o
semejantes”.?® A diferencia de lo que ocurre con otras anomalias psiqui-
cas, en relacién con las cuales se ha podido relacionar cientificamente la
anormalidad mental con un defecto orginico, frente a estas otras “hemos
de atenernos solo a los cuadros de estado y al curso”™’ de la enfermedad.

Adicional a ello, el modelo médico es también susceptible de otras
criticas asociadas. En primer lugar, llama la atencién que incluso en rela-
cién con aquellas enfermedades frente a las cuales se ha encontrado una
base orgdnica comprobada, el modelo médico se topa con el problema de
que estos trastornos parecen estar simultineamente determinados por
factores educacionales, ambientales y sociales. Es decir, incluso en rela-
cién con aquellas nosologias frente a las cuales se ha podido identificar su
causa biolégica, no puede desconocerse la coexistencia de otros factores
condicionantes de la enfermedad que no tienen una base orginica. Esta
circunstancia atenda considerablemente la probabilidad de éxito de los
tratamientos consistentes exclusivamente en el suministro de firmacos,
ya que los “tratamientos biolégicos solo solucionan totalmente una parte
de los casos; incluso en los considerados de naturaleza mds biégena, como
las psicosis, su eficacia no es absoluta”.*

Y, en segundo lugar, cabe destacar que en la psiquiatria clinica es
bastante comun encontrar casos en los que el defecto orgdnico detectado
no guarda relacién con los sintomas que muestra el paciente, o también
casos en los que frente a un defecto orgdnico identificado “se mezclan los
sintomas tipicos de un trastorno con los de otro distinto”,*! de manera que
las clasificaciones de las enfermedades mentales existentes, que normal-
mente agrupan los trastornos utilizando como criterio el cuadro clinico,
resultan indtiles para efectos de realizar el diagnéstico.

Debido a todas estas circunstancias, el modelo médico parece que
solo ofrece criterios necesarios, mas no suficientes, para identificar las
enfermedades mentales. La existencia de un defecto orginico que pueda
ser sefialado como la causa o etiologia de un cuadro clinico tipico de una

2 CASAS, “Enfermedad mental...”, p. 109.

2 Tbid.

30 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 23.
S Tbid, p.22.
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enfermedad mental, “solo es definitivo en algunos casos, complementario
en otros e insuficiente en unos terceros”.* De manera que la psiquiatria
moderna no puede construirse ni desarrollarse inicamente sobre los pre-
supuestos de un modelo médico.

1.2. Modelo conductista

El modelo conductista®® se cimienta sobre la idea de que “el comportamiento
normal se aprehende, al igual que el patolégico, en funcién de los prin-
cipios que sustentan la teoria del aprendizaje”.3* El punto de partida de
este modelo es el concepto de condicionamiento, de acuerdo con el cual los
estimulos externos gratificantes o desagradables recibidos por el indivi-
duo determinan su conducta.*® Cualquier comportamiento del individuo,
entonces, puede entenderse como su respuesta a un estimulo externo con-
dicionante. En la medida en que esa conducta tiende a la generalizacién,
el sujeto entra progresivamente en un proceso de acostumbramiento que
llevard a que esa forma de respuesta frente a estimulos idénticos o similares
se convierta en un hédbito. De esta forma, la conducta del individuo —ya
sea normal o patolégica— es producto de un proceso de aprendizaje que
opera dentro de la l6gica estimulo-respuesta.’

En el marco de este modelo psiquidtrico, “los sintomas (conducta
anormal manifiesta) son propiamente la enfermedad, pero se les niega
el contenido simbélico y significante tan ponderado por el psicoandlisis.
Consecuentemente, el tratamiento se centra en el complejo sintomadtico cuya
desaparicién se valora como signo de curacién”.¥” El modelo conductista
sostiene que la desaparicién del estimulo condicionante debe producir
la reduccién o eliminacién de la conducta condicionada. Por esta razén

32 Jbid.

33 Una visién general de la perspectiva psiquidtrica conductista puede encontrarse en el libro
de introduccién a la psiquiatria cientifica de Storrow, quien hace alli una descripcion de la teoria
general de diagnéstico y tratamiento de la enfermedad mental desde el punto de vista de ese mo-

delo. Cfr. STORROW, Introduction to Scientific Psychiatry....
3 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 24.
3 Cfr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 116.
3¢ Cfr. Ibid., p. 117; cfr. también BONE, “Personality theory”, p. 89.

37 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 24. En este mismo sentido, cfr.
PRICE, Abnormal behavior...,p.122.
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recurre a una amplia gama de técnicas terapéuticas que tienen por objeto
el descondicionamiento de la conducta patolégica y el recondicionamiento
hacia otras mds “normales”.

Por otra parte, las versiones mds acabadas del modelo conductista
admiten cierto grado de cognoscitivismo en sus postulados. Sostienen que
no solo el estimulo, sino también la forma en que el individuo lo percibe
determinan su conducta. Aun cuando admiten que la cognicién no es
susceptible de verificacién empirica, sostienen que la manera de percibir
los estimulos también se aprehende, de la misma forma en que se lo hace
con la conducta que responde a ellos. De este modo, es posible modificar
la conducta sin hacer desaparecer los estimulos condicionantes, si se lo-
gra modificar cémo los percibe el individuo.*® En este proceso cumpliria
un papel muy importante la autoobservacién y el autoconocimiento por
parte del paciente, en orden a recanalizar el aspecto cognitivo de su propio
comportamiento:

[...] el cognitivismo sustenta que las cogniciones, si bien son conduc-
tas no observables, se rigen por las mismas leyes del aprendizaje que
explican la conducta manifiesta (estimulos, respuestas, contingen-
cias, etc.). De este cuerpo tedrico se ha desarrollado una fructifera
gama de terapéuticas (racional emotiva, reestructuracién cognitiva
sistematica y cognitivo-conductual, resolucién de problemas, etc.)
dirigidas a recanalizar los aspectos propiamente cognitivos (pensa-
mientos erréneos o negativos), los emocionales y los conductuales
(conductas desadaptadas), basindose fundamentalmente en los
autorregistros para objetivar el médulo cognitivo conductual. Lo
cierto es que la terapia cognitivo-conductual se estd aplicando en
estos momentos a una amplia variedad de trastornos (depresién,

fobias sociales, bulimia nerviosa, personalidad limite etc.).?
Por supuesto, la critica al modelo conductista se desprende de lo

controversial de sus postulados. Para comenzar, no hay consenso en la co-
munidad psiquidtrica acerca de que el modelo conductista de aprendizaje,

38 Cfr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 135.
¥ VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 24.
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basado en la l6gica estimulo-respuesta, sea correcto. Para muchos, esta es
una tesis bastante cuestionable cuya base cientifica se halla principalmente
sustentada en la experimentacién con animales, y que por tanto sus con-
clusiones no pueden ser simplemente extrapoladas al hombre. Ademis,
esta tesis deja de lado rasgos tan distintivos de la conducta humana como
la creatividad, sin cuya consideracién la teoria tiende a deshumanizarse.*

Por otra parte, esta teoria no integra a sus postulados la evidencia
empirica existente sobre la causa o etiologia orgdnica de algunas enferme-
dades mentales. Frente a aquellos trastornos en los que se ha identificado
una causa bioldgica, la tesis del aprendizaje de la conducta patolégica
pierde poder de conviccién y se hace necesaria una explicacién ulterior
que integre los postulados del cognoscitivismo-conductista con la evi-
dencia médica encontrada. Consecuencia de ello es que los tratamientos
psiquidtricos de orientacién conductista solo muestran eficacia frente a
enfermedades mentales de escasa complejidad (especialmente los tras-
tornos monosintomdticos), mientras que frente a las que involucran un
cuadro clinico complejo y una etiologia de base organica su terapéutica
es de escasa utilidad.*!

Puesto en estos términos, parece entonces que el modelo conductista
tampoco puede dar cuenta por si solo de todas las constelaciones de casos
reconocidos por la comunidad psiquidtrica como enfermedades mentales.
Pese a que deben reconocerse las importantes aportaciones del conductis-
mo a la comprensién y tratamiento de ciertas enfermedades, es claro que
no puede servir como modelo tnico para el desarrollo de una psiquiatria
realmente eficaz frente a todos los pacientes psiquidtricos.

1.3. Modelo psicoanalitico

El modelo psicoanalitico, psicodindmico o intrapsiquico responde a
una tradicién que se remonta a la escuela del psicoandlisis iniciada por
Sigmund Freud. El punto de arranque de este modelo es la tesis consis-
tente en que la personalidad es fruto de la interaccién de una serie de
factores biolégicos y ambientales que convergen durante la formacién del

O Thid.
4 Cfr. PRICE, Abnormal behavior. .., p. 137.
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individuo.** A lo largo del proceso de maduracion, el individuo atraviesa
durante su infancia por una serie de fases que marcan su desarrollo sexual,
las cuales son determinadas por factores biolégicos.* Las vivencias que
experimenta el sujeto en cada una de esas etapas fijan en gran medida
su cardcter. Asi, “algun problema en el desarrollo de esas etapas implica

una fijacién a la misma, con la consiguiente traduccién psicopatolégica

en la vida adulta”.*

Desde la perspectiva psicoanalitica, la personalidad estd compuesta
por tres elementos: el e/lo,* el yo* y el superys.*” Durante el proceso de
formacién, el individuo desarrolla algunos mecanismos para protegerse
de cuanto considera un ataque contra el yo. Esos mecanismos de defensa,
elaborados en su mayoria durante la infancia, pasan luego a formar parte
del inconsciente y, desde alli, determinan en gran parte el cardcter del in-
dividuo adulto.*® La estabilidad mental se adquiere cuando el sujeto logra

42 Cfr. Ibid., p. 29; cfr. también BONE, “Personality theory”, p. 89; MORA, “Recent American
psychiatric developments...”, p. 23 y ss.; GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 119.

# Me refiero a las etapas de la evolucién de la libido en el proceso de desarrollo sexual de los
sujetos: etapa oral, anal, filica, de latencia y genital. Al respecto, cfr. PRICE, Abnormal behavior. ..,
p-35.

4 VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 25.

4 “El ello es la estructura mds bdsica y primitiva. Integra todo lo pulsional, natural e invo-
luntario de la vida humana. Aunque compuesto fundamentalmente por impulsos innatos (sexuales
y agresivos), no es adecuado reducirlo unicamente a impulsos biolégicos, puesto que los deseos
reprimidos participan también en su formacién” (VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psico-
patologia, p. 26). Una definicién similar de este concepto se puede encontrar también en PRICE,
Abnormal behavior..., p. 41.

4 “El yo se desarrolla por diferenciacién del aparato psiquico en su contacto con la realidad
externa. Se situa entre las demandas del ello y la realidad exterior intentando satisfacer las de-
mandas del mismo, pero asegurando la estabilidad del individuo. Es, pues, el intermediario entre
el ello (que opera segun el principio del placer) y el medio, asegurando la accidn, pero en funcién
del principio de realidad. La actividad del yo puede ser consciente (percepcién exterior o interior,
procesos intelectuales), preconsciente e inconsciente (mecanismos de defensa)” (VALLEJO RUI-
LOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 26). Una definicién similar de este concepto se puede
encontrar también en PRICE, Abnormal behavior..., p. 40.

47 “El supery®, que capitaliza los valores sociales inducidos socialmente a través de la iden-
tificacion con los padres. Es, por tanto, la sede de las fuerzas represivas que generan autocritica y
culpabilidad. El super yo acta sobre el yo para que éste inhiba los deseos mds intolerables moral-
mente” (VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 26). Una definicién similar de
este concepto se puede encontrar también en PRICE, Abnormal bebavior..., p. 42.

% Cfr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 33.
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poner en equilibrio las tres instancias mentales que definen su persona-
lidad. Cuando los mecanismos de defensa creados operan de forma que
distorsionan la realidad para hacerla mis tolerable al sujeto, se produce
un desequilibrio que se traduce en el trastorno mental. En este sentido, la
enfermedad mental es el producto de un problema en alguna de las etapas de
formacién, el cual ha desencadenado un desequilibrio entre las diferentes
fuerzas que compiten en el sujeto. Dicho en otras palabras, “los traumas
en la edad adulta no son mas que los catalizadores de los conflictos de las
etapas tempranas de la vida”.*

Por otra parte, y al igual que los defensores del modelo médico, el
psicoandlisis insiste en la diferencia entre el sintoma y la enfermedad.
La existencia de un desequilibrio entre las diferentes instancias mentales
produce una ansiedad que se manifiesta en conflictos emocionales. Los
sintomas asociados a los diferentes trastornos mentales son producto de
la lucha que se da al interior del individuo por acabar con la ansiedad,
lograr el equilibrio entre sus fuerzas y evitar una ruptura con la realidad.*
Estos sintomas sustituyen, transforman o anulan ciertos contenidos que
han sido reprimidos en el inconsciente como mecanismo de defensa del
y0.°! Asi, en algunos casos el sintoma reemplaza, como equivalente, el
contenido reprimido en el inconsciente; en otros eventos el sintoma es
producto de una transformacién que sufre el contenido reprimido para
ser aceptado en el consciente, y en otros, el sintoma surge como reaccién
opuesta al contenido reprimido para anularlo.’? Cualquiera sea la funcién
que cumpla el sintoma, lo cierto es que este solo surge “como resultado de
los esfuerzos que el individuo hace por paliar la ansiedad creada por los
conflictos emocionales subyacentes”,*® y en ningtin caso debe confundirse
con la enfermedad misma.

El tratamiento de la enfermedad supone, para los psicoanalistas,
un esfuerzo de mayor envergadura que el de anular sus sintomas. Este
modelo propone utilizar la psicoterapia analitica, cuyo propésito es llevar

4 VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 26.
0 Cfr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 44.

St Ibid., p. 50.

52 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 26.
3 Thid.
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gradualmente a nivel consciente todos aquellos sentimientos o pensa-
mientos reprimidos que producen el desequilibrio de los elementos de
la personalidad y que generan la ansiedad que afecta al paciente. Para tal
efecto, la psicoterapia analitica se vale de algunas técnicas que puedan
revelar los contenidos reprimidos en el inconsciente, como las pruebas de
asociacion libre, la interpretacién y andlisis de suefios, pruebas proyectivas,
etc. La revelacién de los contenidos reprimidos en el inconsciente permite
al psiquiatra y a su paciente identificar el problema ocurrido, determinar
la etapa de formacién en que tuvo lugar, comprenderlo y, finalmente,
racionalizarlo para superarlo y lograr el equilibrio necesario entre el ello,
el yo y el superys.>*

La principal critica al modelo psicoanalitico recae sobre la presunta
falta de confirmacién empirica de sus postulados fundamentales.” Karl
Popper, en una obra publicada en 1980 bajo el titulo £/yo y su cerebro, puso
de relieve que la mayoria de las premisas del psicoandlisis se fundamentan
en una interpretacién particular de la estructura y funcionamiento de
la mente humana, respecto de la cual no es posible una comprobacién
objetiva mediante evidencia empirica. A guisa de ejemplo, la teoria psi-
coanalitica confiere especial importancia a los contenidos atrapados en el
inconsciente. Sin embargo, el inconsciente parece hacer parte de un “drea
de la vida psiquica”,’® que no solo no estd claramente delimitada, sino que
ademds es inaccesible en términos de observacién y control cientificos. En
consecuencia, las hipétesis en que se apoya la teoria psicoanalitica para
explicar su tesis sobre el inconsciente no son observables ni susceptibles
de confirmacién mediante pruebas que arrojen resultados objetivos.

La falta de claridad y de unidad en los conceptos fundamentales que
sustentan el psicoandlisis se ha traducido en otra critica adicional: la falta

5% Una presentacién general de los tltimos desarrollos en la terapia psicoanalitica, incluyendo
los métodos no ortodoxos y las tendencias neofreudianas, puede encontrarse en MORA, “Recent
American psychiatric developments...”, pp. 26 y ss.

55 Cfr. BONE, “Personality theory”, p. 98. Cfr. también PRICE, Abnormal behavior...,p.57;
GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 123; MORA, “Recent American psychiatric deve-
lopments...”, p. 25. Sin embargo, este ultimo autor rescata la existencia de esfuerzos por validar
experimentalmente los presupuestos del psicoandlisis, aunque reconoce que ese proceso se encuentra

aun en una fase demasiado inicial.

%6 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 27.
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de consenso, o de unidad de criterio, entre los diferentes psicoanalistas.’’
El diagnéstico y el tratamiento psicoanalitico dependen, en gran parte,
de la interpretacién de los datos arrojados por las pruebas de orientacién
analitica, con las cuales se pretende revelar los contenidos reprimidos
en el inconsciente del paciente. La psicoterapia analitica se desarrolla,
principalmente, a base de la interpretacién que hace el psicoanalista de la
informacién obtenida en el andlisis de los suefios, las pruebas de asociacién
libre, etc. Sin embargo, es un hecho que la falta de un método que permita
el control de las conclusiones obtenidas por el psicoanalista hace posible
que varios médicos interpreten de formas distintas, y por ende lleguen a
conclusiones disimiles, la informacién obtenida en el analisis. En opinién
de un sector de la psiquiatria, “el hecho de que los terapeutas interpreten
el mismo fenémeno clinico de distintas formas, segin la orientacién de
la escuela a la que estén adscritos, hace perder credibilidad al modelo”.>®

Para la doctrina psiquidtrica dominante es incontestable que el psi-
coandlisis ha realizado importantes aportaciones a la comprensién del
trastorno mental, especialmente en lo que se refiere a la profundizacién de
nuestro conocimiento sobre la estructura de la mente humana. La impor-
tancia que confiere al inconsciente es a la vez la causa de sus principales
aportaciones y su mayor debilidad. Ningin otro modelo ha contribuido
tanto a la comprensién de esa dimensién inconsciente de nuestra mente
como el psicoanilisis, pero ha sido también la falta de un método rigu-
rosamente apegado a los cdnones cientificos ortodoxos para su estudio lo
que le ha llevado a soportar fuertes criticas de la comunidad académica.>’

Con todo, es claro que el psicoanilisis no es un modelo psiquidtrico
que esté en condiciones de responder a todos los problemas que enfrenta
la psiquiatria contempordnea, y por ello debe ser considerado como uno
mds entre los muchos otros enfoques que existen para comprender, diag-
nosticar y tratar las enfermedades mentales.

57 Ctr. PRICE, Abnormal behavior..., p. 68.
8 VALLEJO RUILOBA, Introduccién a la psicopatologia, p. 27.
9 GRINKER, Psychiatry in broad perspective, p. 128.
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1.4. Modelo antipsiquidtrico

El modelo antipsiquidtrico tuvo su apogeo en la década de los ochenta

y surgié como movimiento contestatario de la psiquiatria tradicional.®

Profundamente influenciado por la doctrina socioldgica, se construyé a
partir de una critica al papel que cumplen algunas instituciones estatales
como la escuela, la prisién y los sanatorios®! como dispositivos de homo-
geneizacion de la personalidad de los individuos.®? Desde la perspectiva
de este modelo, la psiquiatria tradicional no estd en condiciones de juzgar
la “normalidad” mental de los individuos, ya que no tiene los elementos de
juicio necesarios para establecer cuindo un sujeto se ha desconectado
de la realidad. En su criterio, la determinacién de lo que es “real”, de lo
que es “verdadero”, es susceptible de profundas discusiones filoséficas que
no estdn resueltas, y la psiquiatria no puede arrogarse la autoridad para
definir cuindo los sentimientos, los pensamientos y la conducta de un
sujeto estdn alejados de la “realidad”.

La psiquiatria tradicional, histéricamente, ha sido un medio de repre-
sién de todos aquellos espiritus que exacerban, que producen escindalo,
y que resquebrajan nuestra fragil sensacién de seguridad. Desde siempre,

60 Una presentacion resumida de la perspectiva antipsiquidtrica puede encontrarse en MI-

LLER, “Critiques of psychiatry...”, p. 12.
61 Cfr. CARLEN, “Psychiatry in prison...”, p. 241.

82 FOUCAULT (Un didlogo sobre el poder) sostiene: “Es verdad que se tiene la impresién
de ver dos funciones muy diferentes —la funcién médica de la psiquiatria por una parte, y la
funcién propiamente represiva de la policia por otra— que van a cruzarse en un momento dado
en el sistema que comentamos. Pero, de hecho, las dos funciones desde sus inicios, no eran sino
una [...] (p. 88).[...] Es finalmente la nocién de peligro la que fue introducida en ese momento,
teorizada por la psiquiatria y la criminologia del siglo XIX —y que hoy podemos encontrar en la
legislacion soviética— Esta puede decir: Decis que encerramos a un enfermo en la cércel (o a un
preso en el hospital), jen absoluto! Se encierra a alguien peligroso. Han llegado a codificar como
delito el hecho de ser percibido como peligroso. Aqui todavia no hemos llegado a esto [...] Pero
en la prictica inglesa, americana, italiana, alemana y francesa de la psiquiatria y del Derecho Pe-
nal, vemos que la nocién de ‘peligro’ es atin el hilo maestro. Y tanto la policia como la psiquiatria
son instituciones destinadas a reaccionar frente al peligro (p. 99). [...] Pues bien, hemos acabado
por hacer funcionar, como si fuera una evidencia y desde hace més de un siglo, la nocién de peli-
gro gracias a una remision perpetua de lo penal a lo médico, y reciprocamente (p. 102). [...] Para
decirlo muy simplemente, el encierro psiquidtrico, la normalizacién mental de los individuos, las
instituciones penales, tienen sin duda una importancia bastante limitada si se busca solamente su
significado econémico. En cambio, son esenciales sin duda para el funcionamiento general de los
engranajes del poder” (p. 135).
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la psiquiatria ha servido para legitimar el ejercicio de la violencia frente
a algunos individuos considerados “peligrosos”.®* Al sanatorio, al hospi-
tal psiquidtrico, normalmente se llega contra la voluntad, y se somete a
tratamiento al individuo de igual forma. Sin obtener su consentimiento,
la psiquiatria se ha arrogado la potestad de infligir sufrimiento fisico y
espiritual a sus “pacientes”. En una época, la psiquiatria hizo uso de los
banos de agua fria para aplacar el impetu de los locos furiosos; también
se acudié indiscriminadamente a los electrochoques, a la lobotomia y, mas
recientemente, a terapia farmacolégica que puede generar dependencia.
En la mayoria de los casos, estos tratamientos —sumamente dolorosos
por lo demas— se aplican no solo sin el consentimiento del paciente, sino
incluso en contra de su voluntad. Pero la psiquiatria se ha autolegitimado
para llevar a cabo esas pricticas, se ha conferido el derecho a decidir por el
paciente, atribuyéndose a si misma el calificativo de “ciencia”y blandiendo
las banderas de la “salud”y la “normalidad” del enfermo.®*

Y mais alld de la violencia fisica, se halla también aquella otra que
lesiona de forma grave e irreparable el espiritu del “enfermo” mental: la
violencia moral. La psiquiatria etiqueta, estigmatiza.®® Prevalida de sus
clasificaciones nosolégicas de las enfermedades mentales, y tras la trin-
chera de la ciencia, la psiquiatria se siente con el derecho de clasificar
las personalidades y sefialar con el dedo a quienes considera “enfermos”.
Mediante el diagnéstico, se impone al individuo el pesado lastre de ser
siempre reconocido por sus semejantes como un “enfermo”, como un
“loco”. Resulta ficil para el psiquiatra poner la letra escarlata sobre el
pecho de quien no considera “sano” mentalmente; pero para el otro, para
ese a quien se denomina “enfermo”, el sefialamiento se convierte en una
carga que llevard sobre sus hombros toda la vida. Luego del diagnésti-
co, el “enfermo” pasa a ser un hombre inferior, un hombre disminuido.

8 Cfr. PRICE, Abnormal behaviour..., p. 147.
64 Sobre esta critica cfr. GORDON, “Psychiatry as a problem of democracy”, p. 267.

5 “En este punto es importante anotar que algunos autores consideran que el concepto de
‘enfermedad mental’ deberfa desaparecer y darle paso o ser cambiado por el de ‘enfermedad cerebral’,
partiendo que el primero es mds una concepcién filos6fica que médica y genera un efecto nocivo,
un estigma, en una parte de la poblacién al dejar en el contexto la sensacién que los trastornos
mentales no son entidades ‘fisicas” (CAMPO ARIAS, “Hacia un abordaje integral...”, p. 32). Cfr.
también PRICE, Abnormal behaviour..., p. 154.
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La condicién de “enfermo mental”se convierte en un estigma que lo ma-
tricula en un submundo del que no se vuelve a salir, y que lo convertird en
un sujeto de segunda o tercera categoria por el resto de sus dias.

No sin razén, el movimiento de derechos gay tuvo que promover a prin-
cipios de los afios setenta un levantamiento antipsiquidtrico, por medio del
cual buscaba sensibilizar a la comunidad médica sobre la intensidad con
que la clasificacién de la homosexualidad como una enfermedad mental
lesionaba su dignidad. Al final, el activismo de este grupo logré que en
1974 1a Asociacién Americana de Psiquiatria, con un refiido 58 % de votos
a favor, decidiera excluir la homosexualidad del Manual de diagndstico y
estadistico de los trastornos mentales (DSM) publicado por esa institucién.®®

Para el modelo antipsiquidtrico, todo esto refleja que la psiquiatria ha
sido victima de una “contaminacién ideolégica” que la ha convertido en
una herramienta al servicio de ciertos sectores sociales dominantes (p. €j.,
la Iglesia, los partidos politicos, la industria farmacéutica, etc.), no solo
para reprimir cualquier manifestacién de la personalidad que se aleje de
los estindares de “normalidad” convenientemente impuestos por ellos, sino
también para incrementar su poder y su riqueza a costa del sufrimiento
ajeno.%” Para comprobarlo, basta simplemente recordar cémo durante el
régimen socialista en la Unién Soviética el Partido Comunista promovié
el diagnéstico de la esquizofrenia en muchos de sus disidentes, y cémo en
la actualidad la industria farmacéutica desarrolla medicamentos que buscan
someter eficazmente a los adolescentes rebeldes a la autoridad paterna.®®

La psiquiatria, en el sentir de los defensores de este modelo, sirve
como instrumento para el mantenimiento del szafu quo y para acrecentar
el poder o la riqueza de ciertas élites. En gran parte, la corriente antipsi-
quidtrica ha fundamentado sus criticas en el papel que desde hace varios
afos viene desempefiando la industria farmacéutica en el desarrollo de la
psiquiatria clinica. No es un secreto que una importante cantidad de
investigaciones psiquidtricas las financia la industria farmacéutica, la que
ademds gasta millones de ddlares al afio en la organizacién de simposios,

% “Antipsiquiatria”, disponible en http:/es.wikipedia.org/wiki/Antipsiquiatr%C3%ADa.
Consultada el 9 de octubre de 2008.

7 Cfr. PRICE, Abnormal behaviour..., p. 145.

68 “Antipsiquiatria”.
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seminarios y conferencias sobre nuevas enfermedades mentales, y en los
que se aprovecha la oportunidad para presentar nuevos y exitosos medi-
camentos para su tratamiento.

La variedad de firmacos existentes para el tratamiento de enfer-
medades mentales es muy extensa, y va desde los antidepresivos hasta
los antipsicéticos. Muchos de estos medicamentos se suministran a los
pacientes en contra de su voluntad, aduciendo que tienen una eficacia
comprobada. No obstante, algunos sectores dentro de la propia psiquiatria
tradicional reconocen que, por un lado, estos medicamentos no logran
curar la enfermedad, sino Gnicamente paliar sus sintomas, con lo cual se
expone al paciente a una farmacodependencia. Por otro lado, admiten
que sus colegas, y la industria farmacéutica en general, se esfuerzan por
minimizar los efectos secundarios nocivos de esos medicamentos.®’

Un claro ejemplo de este fenémeno es el del metilfedinato (MFD),
conocido también como ritalina, que es un medicamento muy utilizado
desde los afios noventa para tratar una enfermedad muy comun hoy en los
nifios: el trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDAH). Tan
solo en los Estados Unidos, durante el 2005, CONCERTA (una marca
de metilfedinato) logré ventas superiores a los 839 millones de délares.”
Lo interesante es que muchos sectores de la sociedad norteamericana,
entre quienes se cuentan también importantes figuras de la psiquiatria,

%9 Sobre este particular, es muy interesante el articulo publicado por los doctores COHEN
y MONCRIEFF, titulado “Rethinking models of psychotropic drug action”, publicado en la
revista Psychoterapy and Psychosomatics, en el cual se cuestiona la efectividad de los tratamientos
farmacolégicos en relacién con algunas enfermedades mentales, para las que tradicionalmente se

ha considerado que los tratamientos con medicamento realmente funcionan.

0 Cfr. BREGGIN (Talking back to ritalin...), quien sostiene en la introduccion del libro lo
siguiente: “America’s children are being deluged by psychiatric drugs, especially stimulants like
Retalin and Adderall that are used to control hyperactive, impulsive, or inattentive behaviour. Re-
cent studies have show that 7-10 % or more of America’s school-age children are being prescribed
stimulant drugs to control their behaviour, and the actual figures may be higher. The percentage of
boys being drugged is disproportionately large and probably reaches or exceeds 15-20%. One recent
survey of two Virginia school district found that 20% of fifth grade boys were being administered
stimulant drugs during the hours they were actually in school. There has been a tenfold increase in
the production of methylphenidate (Ritalin) in de United States in the last decade, and the rates
are probably raising. While there are no comprehensive statistics concerning the total number of
children taking stimulants, it probably is reaching 4-5 million (almost 10 % of school children) a
may grow much greater”.
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han cuestionado no solo que el TDAH sea realmente una enfermedad,
sino también la efectividad y los efectos secundarios de esta medicina.”
Verdaderas o no las criticas al MFD, lo cierto es que la industria farma-
céutica tiene importantes intereses econémicos involucrados, y ello explica
cualquier esfuerzo que ellos hagan para defender no solo la existencia del
TDAH como enfermedad, sino la efectividad del MFD. Asi, esta claro
que las investigaciones auspiciadas por la industria farmacéutica sobre esta
enfermedad, y sobre este medicamento, no ofrecen las mejores garantias
de imparcialidad y objetividad.

Como puede verse, desde la perspectiva del modelo antipsiquidtrico,
“la enfermedad como tal es negada de forma explicita o implicita, ya que
de cualquier forma es considerada fruto de las contradicciones sociales
(Reseau). En algunos casos (Laing, Cooper, Szasz),1a locura es ponderada
como una forma natural y positiva de enfrentarse a esta patologia del medio
que hace del supuesto enfermo una verdadera victima social”.”? La locura,
tal como puede extraerse de algunos de sus escritos, puede verse también
como algo normal, productivo, positivo. De hecho, en sus versiones mas
radicales, la antipsiquiatria llega a cuestionar nuestra concepcién colectiva
de la realidad, sugiriendo que tal vez somos todos nosotros, y no a quienes
llamamos enfermos mentales, los que nos hemos desconectado de ella.

En la actualidad, apenas si puede encontrarse algin defensor de este
modelo. La evidencia clinica refuta de forma incontestable los postula-
dos basicos de la antipsiquiatria, que pretenden mostrar a la enfermedad
mental como algo natural, normal e, incluso, positivo:

Esta opinién contrasta totalmente con la realidad clinica que nos

muestra al paciente como una persona marcada por un sufrimien-

7t El doctor Jaak Panksepp, en la introduccién al libro de BREGGIN (Zalking back to rita-
lin...), sostiene lo siguiente: “Except for a minority of cases involving distinct medical problems
such as hyperthyroidism and explicit brain injuries, most youngsters diagnosed with [Attention
Deficit Hyperactivity Disorder] ADHD may simply be normal, highly playful children who
have difficult adjusting to certain institutional expectations [...] perharps society should try to
nurture this type of human variability or to adjust to it, rather than seeking to pathologize it and
eliminate it with attention-focusing psychostimulants. It is certainly more rational to try to solve
social problems with social solutions than with drugs, especially when the drugs are so similar to

the ones we are trying to purge from our society”.

2. VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 30.
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to intenso, producto del grave deterioro de sus relaciones inter e
intrapersonales. Ni en el esquizofrénico, ni en el melancélico, ni
en el paranoico, ni en el neurdtico sabemos ver un ser humano
satisfecho, cuyo trastorno le conduzca a una forma de existencia
mds rica y positiva.

Solo en el paciente maniaco subyace un temple euférico que
le lleva a una actitud desbordante. Pero incluso en estos casos la
relacién interpersonal del sujeto se deteriora, puesto que su tono
exuberante le enfrenta a todo aquel que, razonable o irrazona-
blemente, le contradice minimamente. Solo la ignorancia o una
filigrana literaria o demagégica permite mostrar la enfermedad

mental como un estado satisfactorio y fructifero.”

No obstante, debe reconocerse a la antipsiquiatria sus esfuerzos por
cuestionar los paradigmas tradicionales, por llamar a la reflexién sobre
temas tan sensibles y por hacer un llamado a la humanizacién de la psi-
quiatria, mds alld de la fria mirada del modelo médico.

1.5. Funcién de los manuales de clasificacién y diagnéstico

He pretendido mostrar que es relativamente fécil encontrar supuestos que
desde el punto de vista de un modelo pueden clasificarse como enfermedad
mental, pero no desde la perspectiva de otro. Debido a esta circunstancia,
desde el punto de vista estrictamente teérico, parece haber consenso acerca
de que la enfermedad mental es el objeto de estudio de la psiquiatria, pero
no sobre los limites de dicho concepto. Ahora bien, frente a un panorama
como este parece pertinente la pregunta acerca de cémo pueden entonces
los psiquiatras, en el marco de una situacién clinica real, diagnosticar este
tipo de enfermedades.

En la prictica, al menos asi en la mayor parte de Europa y América,
los psiquiatras recurren a los manuales de clasificacién y diagndstico de
enfermedades mentales existentes. Estos tienen diferentes propésitos, pero
el mds importante es el de facilitar la comunicacién entre los diferentes
actores que se ocupan profesionalmente de las enfermedades mentales.”

B Ibid., p.31.
7 Cfr. SARTORIUS, “The programmes of the World Health Organization...”, p. 26.
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Debido a la enorme variedad de trastornos mentales, los manuales de
clasificacién cumplen fundamentalmente dos funciones como herramienta
de comunicacién: por un lado, propician la unificacién de la terminologia
necesaria para el intercambio de conocimiento y experiencias; por otro,
facilitan la difusién del conocimiento necesario para el diagnéstico y trata-
miento de las enfermedades mentales, al proveer informacién actualizada
sobre criterios diagnésticos, curso de evolucién de la enfermedad, diag-
néstico diferencial, etc. Gracias al servicio que prestan como herramienta
de comunicacién, estos manuales facilitan tanto la labor investigativa y
académica como la clinica, al ofrecer a los psiquiatras un método definido
con principios y reglas para el diagnéstico de las enfermedades mentales,
y criterios unificados para su clasificacién.”

Los manuales més populares son el DSM, publicado por la Asociacién
Americana de Psiquiatria, y la Clasificacién Internacional de Enferme-
dades (CIE), publicada por la Organizacién Mundial de la Salud. De los
dos, suele recurrirse con mayor frecuencia al DSM, pues se trata de un
manual especializado en enfermedades mentales, a diferencia del CIE,
que se ocupa de clasificar una importante cantidad de enfermedades de
todo tipo. En la actualidad, el DSM va por la cuarta versién corregida
(DSM-IV-TR),” y su publicacién tiene el propésito expreso y explicito de
servir a los médicos como guia util para la prictica clinica de la psiquiatria.

En la elaboracién del DSM intervienen mas de 1000 personas y mul-
tiples organizaciones profesionales,”” quienes se encuentran divididos por

5 Ihid.

76 La Clasificacién Internacional de Enfermedades va por su décima versién corregida
(CIE-10) y, aunque dedica una parte a la clasificacion de enfermedades mentales, tiene unos
objetivos mucho més amplios que el del DSM-IV-TR, al ocuparse de la clasificacion y diag-
néstico de muchas otras enfermedades distintas de las mentales. Segtn se informa en la pagina
web de la Asociacién Americana de Psiquiatria (http://www.psych.org/MainMenu/Research/
DSMIV/DSMV.aspx, consultada el dia 22 de octubre de 2008), la quinta versién del DSM se
publicé en 2013.

7 Entre ellas la American Health Information Management Association, la American Nurse’s
Association, la American Occupational Therapy Association, la American Psychoanalytic Asso-
ciation, la American Psychological Association, la American Psychological Society, la Coalition
for the Family, el Group for the Advancement of Psychiatry, la National Association of Social
Workers, el National Center of Health Statistics y la World Health Organization.
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subespecialidades en 13 grupos.”® El Comité Elaborador del DSM, inte-
grado por 27 miembros, se ocupa de asegurar que cada uno de los grupos
esté integrado por profesionales que representen “un amplio abanico de
perspectivas y experiencias”.”” El Comité Elaborador tiene como politica
procurar que el manual pueda ser “utilizado por clinicos e investigadores de
muy diferente orientacion (p. ej., investigadores biolégicos, psicodindmicos,
cognitivos, comportamentales, interpersonales y familiares)”,*® y que sea
util también para otros especialistas como los psicélogos, las enfermeras,
los trabajadores sociales, los terapeutas ocupacionales, etc.

Una de las pautas mds importantes en el proceso de elaboracién del
DSM es que los integrantes de cada grupo de trabajo deben aceptar “la idea
de trabajar como grupo de consenso y no como abogados de los conceptos
anteriores”.8! Esto significa que a pesar de que cada grupo estd integrado
por profesionales adscritos a diferentes modelos psiquidtricos, el proceso de
elaboracién del DSM no debe ni puede consistir en la defensa a ultranza
de los propios puntos de vista, sino en la busqueda de un consenso sobre
las patologias que deben considerarse enfermedades mentales. Por esta
razén, “cada uno de los 13 grupos de trabajo se componia de 5 (o mads)
miembros, cuyas opiniones son revisadas por un grupo de entre 50 y 100
consejeros expertos, escogidos por representar experiencias clinicas y de
investigacion, disciplinas, formacién y ambitos de actuacién muy diversos”.%?

Pero sin perjuicio de lo anterior, es importante senalar que las decisiones
adoptadas dentro de los diferentes grupos de trabajo no son el producto
de una discusién desarrollada sobre bases puramente tedricas. La compe-
tencia de cada grupo de trabajo para recomendar la inclusién o exclusién
de ciertas patologias del catilogo de enfermedades mentales estd limitada
por la existencia de pruebas disponibles sobre la respectiva enfermedad.
La Asociacién Americana de Psiquiatria y el Comité Elaborador son

78 La contribucién de multiplicidad de profesionales también es una politica de la OMS para
la elaboracién del CIE-10. Al respecto, cfr. SARTORIUS, “The programmes of the World Health
Organization...”, p. 26.

7 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXI.
0 Thid.

SU Ibid,

2 Ihid., p. XXIL.
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conscientes de que “la utilidad y credibilidad del DSM-1IV exige que se

centre en objetivos clinicos, de investigaciéon y educacionales, y se apoye

en fundamentos empiricos”.

En cuanto a la estructura del DSM y la forma de utilizarlo es im-
portante comenzar mencionando que este manual no adopta una de las
definiciones de enfermedad mental adscritas a alguno de los modelos
psiquidtricos existentes. El DSM pretende mantenerse neutral frente a
esa pluralidad de perspectivas, y por ello ha buscado una definicién de
enfermedad mental que sea lo suficientemente general como para lograr
un consenso.®* Por esta razon, el DSM toma como punto de partida una
definicién de enfermedad mental como la siguiente: “sindrome o patrén
comportamental o psicolégico de significacion clinica, que aparece asociado
a un malestar (p. ¢j., dolor), a una discapacidad (p. ej., deterioro de una o
mds dreas de funcionamiento), o a un riesgo significativamente aumentado
de morir o de sufrir dolor, discapacidad o pérdida de libertad”.®

El1 DSM-IV-TR pretende identificar los casos que caben dentro de

esta definicién de enfermedad mental,y clasificarlos en diferentes categorias,

8 Ibid.,p.XXI. La posicién mencionada corresponde ciertamente a la postura oficial defendida
por los participantes en el proceso de elaboracién del DSM-IV, asi como por la doctrina mayori-
taria. Sin embargo, también hay autores que desde afuera critican el proceso de elaboracién de los
manuales diagndsticos, por cuanto consideran que las decisiones que alli se toman tienen menos
que ver con criterios cientificos que con las luchas “politicas” de poder que existen al interior de la
comunidad psiquidtrica. Por ejemplo, EYSENCK (“A critique of contemporary...”, p. 73) sostiene:
“DSM-III, like its predecessor, is the out come of large-scale committee work, designed not so
much to ascertain facts an to arrive at the truth, but rather to reconcile different power groups and
pacify semipolitical Tammany Hall-type organizations whose influences are incommensurate with
their scientific status”. En este mismo sentido, cfr. EISEMBERG, Beweisrecht der StPO..., p. 611.

8 Textualmente dice el DSM-IV-TR: “Es mds, a pesar de que este manual proporciona una
clasificacién de los trastornos mentales, debe admitirse que no existe una definicién que especifique
adecuadamente los limites del concepto ‘trastorno mental’. El término ‘trastorno mental’, al igual que
otros muchos términos en la medicina y en la ciencia, carece de una definicién operacional consistente
que englobe todas las posibilidades. Todas las enfermedades médicas se definen a partir de diferentes
niveles de abstraccién —como patologia estructural (p. €j., colitis ulcerosa), forma de presentacién
de los sintomas (p. ej., migrafia), desviacion de la norma fisiolégica (p. ej., hipertensién) y etiologia
(p. ¢j., neumonia neumocdcica)—. Los trastornos mentales han sido definidos también mediante
una gran variedad de conceptos (p. ¢j., malestar, descontrol, limitacion, incapacidad, inflexibilidad,
irracionalidad, patrén sindrémico, etiologia y desviacién estadistica). Cada uno es un indicador util
para un tipo de trastorno mental, pero ninguno equivale al concepto y cada uno requiere una defi-

nicién distinta” (ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXIX).
S Ibid., p. XXIX.
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basdndose para ello en los rasgos definitorios de cada tipo de patologia. A
cada una de esas categorias se ha asignado un cédigo, denominado cddigo
diagndstico, que sirve para: 1) agrupar los tipos de enfermedades simila-
res, 2) la recogida de datos y la compilacién de informacién estadistica,
3) facilitar la comunicacion del diagnéstico entre profesionales y 4) ubicar
su equivalente en otros sistemas clasificatorios (CIE-10).8¢

Para cada tipo de enfermedad, el manual describe de la forma mas clara,

exacta, detallada y completa posible: 1) las caracteristicas diagndsticas,?’

2) los subtipos de la enfermedad,®® 3) los procedimientos de tipificacién,?
4) los sintomas y trastornos asociados, 5) los sintomas dependientes de la
cultura, la edad y el sexo, 6) la prevalencia,” 7) el curso de la enfermedad,”!
8) el patrén familiar, 9) el diagnéstico diferencial®® y 10) la relacién con los
criterios diagnésticos de investigacion del CIE-10.%* La inclusién de cada
una de las patologias en el manual de diagndstico, asi como su descripcin,
es producto de un proceso disefiado y supervisado por el Comité Elaborador
del DSM-IV. Para la cuarta versién de este manual, este procedimiento
estuvo estructurado fundamentalmente de la siguiente manera:

A cada uno de los 13 grupos de trabajo creados se asign la tarea de
identificar los problemas mas pertinentes relacionados con cada una de las
patologias de su subespecialidad, y determinar los datos empiricos que
serfan necesarios para su resolucién.”* De esta forma, correspondié a
algiin miembro del grupo realizar una revisién completa y sistemdtica

% Ipid,p. 1.

8O sea, la descripcién de los rasgos caracteristicos propios de la enfermedad, los cuales

permiten diferenciarla de las otras enfermedades que pertenecen a la misma categoria.

88 Son “subgrupos fenomenolégicos mutuamente excluyentes” (ASOCTACION AMERICA-
NA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p.2), es decir, las diferentes formas que puede adquirir o

en que puede aparecer, una misma enfermedad.

8 Es la indicacién de la forma en la que el usuario del manual debe registrar el nombre del
trastorno y seleccionar y registrar los cdigos equivalentes en otras clasificaciones como el CIE.

% Es la informacién sobre la presencia actual de la enfermedad o a lo largo de la vida, asi
como sobre el peligro que representa actualmente o en el futuro para el enfermo.

91 Es la descripcion de la evolucién normal de esa enfermedad.

2 Es el conjunto de criterios que permite diferenciar la enfermedad de otras similares.

% Es la relacién de las diferencias entre los criterios diagnésticos del DSM y el CIE.

9% Cfr. ASOCTACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXIV.
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de toda la bibliografia sobre el tema, en orden a garantizar que el DSM
se construyera a partir de la “mejor literatura clinica y de investigacién
actualmente disponible”.”® El producto de esta labor fue la obtencién de la
informacién contenida en los estudios mis relevantes sobre cada tema, asi
como un resumen descriptivo de cada uno de los estudios seleccionados,
en el que ademids se explicaba su metodologia, su disefio, los correlatos de
sus hallazgos y sus hallazgos mis relevantes junto con sus correspondientes
andlisis. Las conclusiones de la revisién se socializaron con los diferentes
expertos y consejeros vinculados a cada grupo, y a aquellos profesionales
que manifestaron no estar de acuerdo con las conclusiones generales se
les solicité expresar su opinién, y aportar ademds los datos o informacién
empirica en que sustentan sus puntos de vista.”

En aquellos casos en que no era posible encontrar estudios que
suministraran datos empiricos sobre ciertas patologias o en los que la
informacién encontrada era exigua, la Asociacién Americana de Psiquia-
tria tuvo que recolectar una gran cantidad de datos empiricos, algunos de
los cuales fueron suministrados por personas o instituciones dedicadas
a la investigaciéon de algunas de las patologias incluidas en los manuales
anteriores, y otros fueron el resultado de estudios de campo llevados a
cabo por la propia asociacién, con el patrocinio de diversas instituciones.

En el primer caso, dos afios antes de la publicacién del manual, el
Comité Elaborador publicé el DSM-IV Options Book, el cual contenia un
resumen de las propuestas de modificacién. Esta publicacién fue distribuida
entre la comunidad psiquidtrica, académica y clinica, invitindola a remitir
opiniones y datos sobre los diferentes temas de discusién o alternativas
de reforma del manual. Como consecuencia de ello, se recibié una gran
cantidad de correspondencia con datos empiricos que luego fueron de
gran utilidad a los diferentes grupos de trabajo.”

En el segundo caso, la Asociacién Americana de Psiquiatria dispuso
el reandlisis de datos y la realizacién de estudios de campo, con recur-
sos que fueron suministrados por diversas instituciones, por ejemplo, la

John D. & Catherine T. MacArthur Foundation, el National Institute of

% Ibid., p. XXV.
% Ibid.
7 Ibid., p. XXIL.
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Mental Health, el National Institute on Drug Abuse o el National Insti-
tute on Alcohol Abuse and Alcoholism. Con la ayuda de investigadores
contratados en diferentes lugares, la Asociacién realiz6 mds de cuarenta
reandlisis de datos, entre los que se encontraba datos extraidos de estudios
epidemioldgicos, clinicos o terapéuticos” hechos por organismos oficiales
o instituciones privadas con propdésitos muy distintos a los del manual.
En cuanto a los estudios de campo llevados a cabo, estos se basaron en la
observacién y estudio de mas de 6000 individuos provenientes de mds de
70 lugares, y de las mds diversas extracciones culturales, étnicas y sociales,
“con el fin de establecer una generalizacién de los resultados y probar
algunos de los mas complicados aspectos del diagnéstico diferencial”.”
Con base en el estudio de la informacién obtenida, y luego de extensas
deliberaciones en su interior, cada grupo de trabajo formulé finalmente
una serie de recomendaciones acerca de los supuestos que deberian quedar
comprendidos o excluidos como enfermedad mental. Dicha recomenda-
cién fue recibida por el Comité Elaborador del DSM, que es el 6rgano
competente para adoptar una decisién al respecto. En cualquier caso, las
decisiones del Comité deben “estar justificadas mediante una base racional
y una revisién sistemdtica de los datos empiricos relevantes”.’® Por esta
razon, la decisién acerca de si un supuesto ha de quedar o no incluido
dentro del DSM debe adoptarse con arreglo a criterios como: 1) las pruebas
halladas en la revision de la literatura, 2) el andlisis de los datos no publica-
dos, 3) los resultados de los estudios de campo, 4) la compatibilidad con
el CIE y, muy especialmente, 5) el grado de consenso sobre cada tema.'"!

2. Problemas inherentes a la fundamentacién

empirica de los estudios psiquidtricos

Hasta aqui solo he descrito de modo general la funcién y el procedimiento
de elaboracién de la clasificacién nosolégica de enfermedades mentales
mas utilizadas en la prictica, sin hacer referencia en absoluto al contenido
de los criterios utilizados para la identificacién y delimitacién de nuevas

% Ipid., p. XXV.
9 Ibid., p. XXVI.
100 Ipid,
01 Ipid,
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patologias. He mencionado la importancia que algunos criterios, por
ejemplo, el hallazgo de evidencia empirica o la existencia de un consenso
en la comunidad psiquidtrica, tienen en la definicién de las enfermedades
mentales. Sin embargo, no he explicado en qué consisten realmente y cémo
se articulan todos esos criterios que deben tenerse en cuenta en el proceso
de clasificacién de un supuesto como enfermedad mental.

Una primera aproximacién superficial al tema suele despertar en
quienes no tenemos formacién médica la idea de que la identificacién de
las enfermedades mentales tiene que ver con la determinacién de lo que
es “normal”.’® Sin embargo, la definicién de si un supuesto debe o no
ser incorporado a la clasificacién de las enfermedades mentales supone, a
diferencia de lo que muchos creen, algo mas que determinar la “normali-
dad” del paciente. Entre otras cosas, porque la definicién de lo que debe
entenderse por normalidad es al menos tan controversial como la definicién
de lo que debe entenderse por justicia, por verdad o por realidad. Podria
decirse que cada modelo psiquidtrico tiene su propia idea de lo que es
“normal”, y eso complica reconducir el proceso de identificacién de las
enfermedades mentales hacia ese concepto.!®

En la doctrina psiquidtrica contempordnea, y asi mismo entre los
elaboradores de las clasificaciones como el DSM o el CIE, parece existir
un consenso acerca de que las enfermedades mentales son mucho mis
que supuestos “anormales” de comportamiento humano. Para que un
caso pueda ser clasificado como enfermedad mental, no basta el criterio
cuantitativo —muchas veces puramente estadistico— de normalidad.

102 Sobre la definicién de la psicopatologia como un comportamiento infrecuente en térmi-
nos estadisticos, y las consecuencias que un concepto como este podria tener en la comprensién
del delito como un comportamiento anormal, puede consultarse RAINE, The psichopatology of

crime, p. 4.
)

105 Desde el punto de vista psiquidtrico, son varios los conceptos de normalidad que podemos
encontrar: para algunos, la normalidad tiene que ver con la ausencia de sintomas (normalidad como
salud); para otros, se relaciona con la frecuencia con que se presenta el fenémeno (normalidad
como promedio); otros consideran que tiene que ver con el equilibrio entre los diferentes elemen-
tos del aparato psiquico (normalidad utépica); asi mismo, hay quienes lo relacionan con el grado
de satisfaccién interna y personal que tiene el paciente, independiente de la opinién de terceros,
incluido el médico (normalidad subjetiva); y hay otros que asocian este concepto con la capacidad
del individuo para interactuar con éxito a nivel personal y social en las diferentes etapas de su vida

(normalidad dindmica). Cfr. VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 35.
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Ademis, se requiere un criterio cualitativo, relacionado con la forma en
que ese fenémeno afecta positiva o negativamente la vida del paciente.
Podria decirse que la “anormalidad” es un criterio necesario, aunque no
suficiente, para la identificacién de las enfermedades mentales. El hecho
de que un caso sea “anormal”, en términos por ejemplo estadisticos, no im-
plica de suyo que se trate de una enfermedad. De lo contrario, deberian
clasificarse como enfermedades algunos supuestos que se salen claramente
de los rangos de normalidad fijados para una sociedad determinada, y que
sin embargo se consideran positivos e, incluso, deseables: es el caso de los
individuos con un coeficiente intelectual superior.

La enfermedad mental es un caso especial de anormalidad; es decir,un
tipo de anormalidad particular. Hablamos de enfermedad mental cuando
el supuesto, ademds de ser anormal —en términos médico-estadisticos—,
tiene un efecto valorado como negativo en la vida del paciente.'® Por
ejemplo, porque le causa un dolor fisico o emocional, porque lo expone
a un riesgo de morir, porque le implica una pérdida de la capacidad de
realizar algunas funciones mentales importantes (como la memoria, la
comprension, la sintesis, la abstraccién etc.), porque implica una pérdida
de su libertad, porque afecta su capacidad de relacién intra e interpersonal,
etc. En consecuencia, la identificacién de las enfermedades mentales es un
proceso de seleccién que implica el estudio y valoracién de cada supuesto
a partir de dos grupos de variables: 1) cuantitativas, relacionadas principal-
mente con los datos estadisticos sobre la normalidad médica del paciente,
y 2) cualitativas, relacionadas con interpretacién de la informacién que
suministra la observacién del paciente acerca de la forma e intensidad en
que se encuentra afectada su vida.

Para que la identificacién de un caso concreto como enfermedad
mental pueda ser realmente cientifica, se requiere que la evidencia em-
pirica obtenida se refiera tanto al aspecto cuantitativo como al aspecto
cualitativo de la enfermedad. Es decir, los elaboradores de los manuales de
clasificacién y diagnéstico deben poder contar con pruebas que demuestren
empiricamente que el supuesto se encuentra por fuera de los rangos de

104 “The health concept denotes not merely the absence of disease, infirmity or disability, but
appears as a state of complete physical, mental and social well-being” (EHRHARDT, “Problems
of terminology...”, p. 37). En este mismo sentido, cfr. RAINE, T5e psichopatology of crime, p. 8.
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normalidad estadistica, y que ademds se trata de un evento en el que la
vida del paciente se ve afectada negativamente. Los datos, la informacién
y la evidencia disponible deben demostrar estos dos aspectos y permitir
corroborar la veracidad de los argumentos en que se sustenta la decisién de
incluir —o excluir— el supuesto en el catilogo de trastornos mentales.!%

Los estudios epidemiolégicos cumplen hoy un papel trascendental
en el desarrollo de esta tarea de identificar las enfermedades mentales,
por cuanto combinan los criterios cuantitativos y los criterios cualitativos
de anilisis.’® De hecho, muchos de los datos empiricos a que aluden los
elaboradores de los manuales de clasificacién y diagnéstico de las enfer-
medades mentales provienen de los estudios epidemiolégicos elaborados
por instituciones publicas o privadas. En este sentido, una parte importante
de la base empirica en que se fundamenta la clasificacién y diagnéstico de
un evento psiquico como enfermedad mental proviene de estos estudios
de epidemiologia psiquidtrica, estudios que, por lo demds, no solo con-
tribuyen desde diferentes perspectivas a la identificacién, sino también al
diagnéstico clinico de las enfermedades mentales:

Los estudios longitudinales prospectivos han mostrado los aspectos
etiopatogénicos y de curso de patologia, y han sido especialmen-
te utiles en la evaluacién de la incidencia o nuevos casos de los
trastornos psiquicos, mientras que las investigaciones trasversales
que basan su utilidad en la medicién de la prevalencia, o nimero
de casos existentes en la comunidad en un momento dado, han
permitido conocer la dimensién real de la morbilidad psiquica en

la poblacién general.%”

105 “Changes can only be introduced when sufficient scientific data has become available to
support the change and facilitate its acceptance. It must take in to account languages into or from
which classification will be translated. A certain amount of continuity must be preserved between
successive revisions, for economical and scientific reasons” (SARTORIUS, “The programmes of

the World Health Organization...”, p. 26).

106 Sobre la funcién de los estudios epidemiolégicos en psiquiatria, y la exposicién resumida de
algunos de los méds importantes realizados hasta ahora, cfr. BEISER, “Psychiatric epidemiology”,
p. 609.

107 VALLE]JO RUILOBA, Introduccién a la psicopatologia, p. 57.
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A este respecto, es importante subrayar ademds que en la actualidad los
estudios de epidemiologia psiquidtrica no son simples censos de enfermos
mentales, como lo eran en el pasado. La epidemiologia psiquidtrica ha
estrechado significativamente sus lazos con la clinica y ha asumido que
para poder brindar informacién realmente util para el disefio de politicas
de salud publica, y para el diagnéstico de trastornos mentales, debe tener
en cuenta en sus estudios factores cualitativos imprescindibles para la
comprension del sujeto y la enfermedad.!® Asi, pues, para la identifica-
cién de nuevas enfermedades mentales, los estudios de epidemiologia
no se basan unicamente en los datos estadisticos sobre la cantidad de
personas que padecen determinada afectacion, sino que deben entrar en
la valoracién de criterios que permitan establecer si el suceso retine las
condiciones para ser considerada una enfermedad mental (p. ¢j., historia
personal del paciente, naturaleza e intensidad de los sintomas, etiologia
del fenémeno, entorno social y ambiental del paciente, afectacién en la
vida del paciente, etc.).

Asi mismo, conviene subrayar que una parte importante de los estu-
dios de epidemiologia psiquidtrica en la actualidad es la trascendencia que
confieren a los tltimos avances en relacién con los criterios de diagnéstico
operativo (p.ej., DSM o CIE), las técnicas de entrevista estructuradas (p. ¢j.,
SADS, PSE o DIS) y los modelos de cuestionarios de seleccién (también
conocidos como cuestionarios de cribado). Los estudios longitudinales de
epidemiologia psiquidtrica se ocupan también de identificar nuevas pato-
logias en la sociedad, y para ello llevan a cabo un diagnéstico del estado
mental de los sujetos seleccionados como muestra del estudio. El método
de diagnéstico utilizado en los estudios de epidemiologia psiquidtrica es
muy importante, por cuanto afecta el nivel de confianza y exactitud en
sus conclusiones. Por esta razén, la decisién acerca del método es materia
de una ardua discusién que trasciende el plano estadistico y se adentra en
el debate de lo clinico. La discusién sobre el método de diagnéstico mds
adecuado para llevar a cabo los estudios de epidemiologia ha enriquecido
enormemente la practica clinica, como quiera que muchas de las reflexiones
sobre la eficacia de ciertos métodos han contribuido al mejoramiento de
los procedimientos seguidos por los médicos en las clinicas y hospitales.

108 Cfr. BEISER, “Psychiatric epidemiology”, p. 609.

191



La inimputabilidad por trastorno mental

Aspectos que afectan especialmente la confiabilidad de los estudios de
epidemiologia psiquidtrica, como la técnica de entrevista con los sujetos o
la estructura de los cuestionarios utilizados para seleccionar los individuos
aptos para hacer parte de la muestra, han servido para que los médicos
mejoren sus procedimientos de diagndstico clinico de las enfermedades
mentales, adoptando, por ejemplo, técnicas de entrevista con el paciente
similares a las utilizadas en los estudios de epidemiologia.

En los casos en que no se encuentran estudios epidemiolégicos dis-
ponibles sobre determinada patologia, los elaboradores de los manuales de
clasificacién y diagnéstico de enfermedades mentales deben llevar a cabo
sus propios estudios, en orden a proveer datos, informacién y evidencia
empirica necesaria para adoptar una decisién bien informada. En estos
supuestos la consideracién de las variables cuantitativas y cualitativas es
también muy importante, pues aqui también la realizacién del estudio
exige la aplicacién de métodos de diagndstico similares a los utilizados
en la elaboracién de informes epidemiolégicos o en la practica clinica.
De alguna forma, los estudios realizados por los elaboradores de los
manuales también implican la revisién y valoracién de sujetos utilizados
como muestra, en orden a establecer si la etiologia, los sintomas y demads
elementos de su afectacién retnen los requisitos para ser clasificados
como enfermedad mental. Los estudios realizados buscan obtener datos,
informacién y evidencia empirica que permita corroborar o descartar la
existencia de los presupuestos cualitativos y cuantitativos exigidos para
catalogar el fenémeno como enfermedad mental.

Sea cual sea la fuente de la que provenga el sustento empirico de la
decisién de clasificar un fenémeno como enfermedad mental —por ejem-
plo, de estudios documentados en la literatura psiquidtrica, de estudios de
epidemiologia psiquidtrica realizados por instituciones publicas o privadas,
o de estudios realizados por los propios autores de los manuales de clasifi-
cacién y diagnéstico de enfermedades mentales—, los datos, la informacién
o la evidencia disponibles deben poder demostrar que el suceso cumple los
presupuestos cuantitativos y cualitativos para ser considerada como una
patologia. El problema al que se enfrenta la psiquiatria contempordnea
es que ninguno de los métodos de diagndstico conocidos hasta ahora es
ciento por ciento confiable. Por esta razén, siempre existe un margen de
probabilidad de que ciertos supuestos que son incluidos como patologias
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no sean realmente enfermedades mentales, o de que algunas otras que no
han sido incluidas, realmente lo sean.

En la literatura psiquidtrica existente se suelen reconocer al menos
tres factores que comprometen la confiabilidad del diagnéstico de iden-
tificacién y clasificacién de las enfermedades mentales: “Las fuentes de
error que comprometen una afirmacién de este tipo son multiples, pero a
efectos didacticos podemos reducirlas a tres: a) sesgo de la proveniencia
de los enfermos (procedimiento de muestreo); b) error en el diagnéstico
(procedimiento de evaluacién o medida de un atributo); y ¢) variaciones
individuales entre los pacientes de una misma categoria nosoldgica (de-
bidas a factores desconocidos o no controlados)”.1%”

Factores como el sesgo en la seleccién de la muestra, el error en la
medicidn, la variedad de la etiologia o de los sintomas entre pacientes
diagnosticados con una misma patologia comprometen la confiabilidad de
los estudios psiquidtricos empiricos porque incrementan la probabilidad
estadistica de incurrir en un error, al inferir conclusiones de la informacién
encontrada. Tal como se expone a continuacién, la base empirica que sus-
tenta los estudios psiquidtricos estd expuesta a un margen de probabilidad
de error que es inevitable, y que puede aumentar o disminuir, pero nuca
eliminarse. Debido a esta circunstancia, /a psiquiatria dista mucho de ser
esa ciencia exacta e infalible en que algunos juristas han pretendido convertir-
la, al conferir al dictamen pericial psiquidtrico el estatus de prueba objetiva y

universalmente vdlida, definitiva e inatacable.

2.1. Inevitable probabilidad de existencia de errores

Los estudios psiquidtricos que tienen por objeto la obtencién de los da-
tos empiricos necesarios para la identificacién de nuevas enfermedades
mentales, o para la mejor comprensién de los trastornos ya conocidos,
deben iniciarse con el planteamiento y delimitacién de un problema. El
problema que origina los estudios psiquidtricos suele estar planteado en la
forma de una pregunta sobre temas como: 1) el porcentaje de la poblacién
que presenta determinado cuadro o patrén comportamental o psiquico de
relevancia clinica; 2) la causa o etiologia genética, metabdlica, endocrina,
infecciosa o traumitica de un conjunto dado de sintomas psiquicos;

109 VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 67.
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3) las similitudes o diferencias entre los diferentes sindromes o patrones
comportamentales o psicolégicos de significacion clinica; 4) el curso normal
o promedio de evolucién de determinado sindrome o cuadro clinico en
determinados individuos,y 5) la naturaleza, intensidad y frecuencia ordi-
naria o promedio de la afectacién de las funciones psiquicas que padecen
los individuos que presentan determinado cuadro clinico, etc.

La principal dificultad para abordar la investigacién de esos problemas
consiste en que la psiquiatria —como casi todas las ciencias— no estd en
capacidad de estudiar a todos y cada uno de los sujetos que hacen parte de
la poblacién materia de investigacién, ni de controlar y estudiar la totali-
dad de los factores que influyen en el fenémeno objeto del problema. Por
esta razon, la psiquiatria, como muchas otras disciplinas, ha optado por
abordar el estudio de problemas como los mencionados anteriormente, a
través de la aplicacién del método estadistico inferencial.

La estadistica inferencial tiene el propésito principal de extraer las
propiedades de una poblacion estadistica''® dada, a partir del estudio de una
muestra''! representativa de ella.’? Lamentablemente, este tipo de inves-
tigaciones se desarrolla en condiciones de incertidumbre que dificultan la
inferencia de conclusiones. La incertidumbre que afecta la validez de los
estudios psiquidtricos se relaciona usualmente con aspectos como: 1) el hecho
de que no podemos estar totalmente seguros de que la muestra escogida
es perfectamente representativa de la poblacién estadistica que se desea

110 “La poblacién, también llamada universo o colectivo, es el conjunto de elementos de referencia
sobre el que se realizan las observaciones. En epidemiologia una poblacién es un conjunto de sujetos
o individuos con determinadas caracteristicas demogréficas, de la que se obtiene la muestra o parti-
cipantes en un estudio epidemioldgico a la que se quieren extrapolar los resultados de dicho estudio
(inferencia estadistica)”. De forma similar la define DURA PEIRO, Fundamentos de estadistica. .,
p- 8. Para una explicacién mds detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT,
Fundamentos de estadistica..., p. 29; también FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA,
Curso de estadistica descriptiva..., p. 12.

111 “Una muestra estadistica es un subconjunto de casos o individuos de una poblacién esta-
distica”. Asi la define DURA PEIRO, Fundamentos de estadistica. .., p. 8. Para una explicacién mas
detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT, Fundamentos de estadistica...,
p-29.

112 Cfr. VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 70. Para una explicacién més
detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT, Fundamentos de estadistica...,
p. 31; también FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descripti-
va...,p.12.
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estudiar; 2) el hecho de que hay variables psiquidtricamente relevantes que
son dificiles de observar, medir y controlar; 3) la existencia de variaciones
en que los trastornos se manifiestan entre pacientes diagnosticados dentro
de una misma categoria, y 4) la existencia de factores desconocidos que
inciden en el objeto de investigacién, etc.!'?

Con el objeto de mitigar el impacto de este inconveniente, la psi-
quiatria usa métodos de razonamiento aproximativo'™ que la estadistica
inferencial le ofrece para calcular la probabilidad de acierto o error en sus
inferencias.!® Esto significa que las conclusiones derivadas de los estudios
psiquidtricos no deben interpretarse como proposiciones susceptibles de ser
apreciadas como ciertas o falsas en términos absolutos, y sin que se admita
la posibilidad de que existan ciertos grados de correccién o error en ellas.
Las conclusiones a las que llegan los estudios psiquidtricos normalmente
se encuentran acompafiadas del cdlculo de la probabilidad de acierto,

113 Una explicacién més amplia sobre las fuentes de incertidumbre y error en las investigaciones
psiquidtricas puede encontrarse en DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p.31. Estos
autores sostienen que los diferentes factores que influencian las investigaciones y que afectan la
precision de los resultados se pueden clasificar en cuatro categorias: 1. Falla en la seleccién de las
variables; 2. La existencia de factores que crean confusién sobre las relaciones entre las variables
y la existencia de factores que crean limitaciones para la representatividad o generalizacién de los
hallazgos; 3. La manipulacién consciente e inconsciente de las variables para producir los resultados
esperados por el investigador; y 4. La existencia de factores librados al azar, que debieron haber
estado bajo control y que afectan los resultados de la investigacién. Sobre los problemas propios
de la investigacion empirica en psiquiatria puede consultarse también TACQ, Multivariate analysis
techniques..., pp. 3-8.

114 Para una explicacién mds detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT,
Fundamentos de estadistica. .., p. 386; o también DURA PEIRO, Fundamentos de estadistica..., p-
122; FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva...,p. 233.

115 Es interesante la distincién que hace GASCON ABELLAN (“Prueba judicial...”, p. 309)
en el siguiente sentido: “Existen al menos dos grandes modelos de valoracién racional de la prue-
ba: a) el primero estd basado en la aplicacién de métodos o instrumentos matemadticos al proceso
de valoracién, y b) el segundo estd basado en esquemas de confirmacién. Ambos modelos corren
paralelos a los dos grandes conceptos de probabilidad: La probabilidad matematica y la probabi-
lidad inductiva. La probabilidad matemitica se predica de sucesos y se interpreta en términos de
frecuencia relativa de la clase de eventos a la que pertenecen, utilizando para su andlisis los métodos
estadisticos desarrollados por las matematicas. El concepto de probabilidad 16gica o inductiva se
corresponde con el uso comun de ‘probablemente’, ‘posiblemente’, ‘presumiblemente’ algo es ver-
dad, y se predica de proposiciones y no de sucesos. [...] El esquema valorativo basado en el grado
de confirmacién entiende que la probabilidad (l6gica o inductiva) de una hipétesis depende del
apoyo que le prestan las pruebas con las que estd conectada a través de las reglas causales”.
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y por ello su validez depende en gran medida del margen estadistico de
error de las inferencias.

Una pieza importante para la estimacién de la probabilidad de error
o acierto en las inferencias estadisticas son las hipétesis de trabajo. En
efecto, por elementales conocimientos del método cientifico sabemos que,
luego de haberse identificado y delimitado adecuadamente el problema, es
fundamental proponer soluciones provisionales o tentativas denominadas
hipdtesis. En psiquiatria es muy importante diferenciar entre las hipdtesis
cientificas y las hipétesis estadisticas, ya que las primeras se basan en consi-
deraciones de tipo médico, psiquidtrico, sociolégico etc., y las segundas, en
consideraciones de naturaleza matemadtica, estadistica y probabilistica. Esta
diferencia es relevante, ya que una parte extremadamente sensible de cualquier
investigacion psiquidtrica es la transformacién de las hipétesis cientificas en
estadisticas. Este paso consiste en convertir la hipétesis cientifica sobre el
problema psiquidtrico en una afirmacién que sea susceptible de corroborarse
mediante algin tipo de observacién, medicion, prueba o experimentacién.!'®

El planteamiento de las hipétesis es un trabajo realmente arduo, y
pone a prueba toda la capacidad intelectual y creativa del investigador, ya
que en psiquiatria, como en otras disciplinas, no se trabaja con una dnica
hipétesis. En la estadistica inferencial, donde normalmente se investiga
en condiciones de incertidumbre, es necesario plantear al menos dos tipos
de hipétesis mutuamente excluyentes: por un lado, es necesario formular
una hipétesis nula, que estd dada por la solucién provisional que el inves-
tigador presumird como verdadera hasta que surja alguna evidencia que
la desvirtie. Una de las caracteristicas mas importantes de la hipétesis
nula es que esta nunca puede ser probada, aunque puede ser falseada por
los datos y la evidencia empirica encontrada. Por otro lado, deben formu-
larse las hipétesis de investigacién, que son otras soluciones alternativas
distintas y excluyentes respecto de la hipétesis nula. La parte medular
de la investigacién consiste en la realizacién de las pruebas estadisticas

necesarias para confirmar o descartar las diferentes hipétesis.!!’

116 Cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research methods. ..., pp. 18 y 19. Cfr. también VALLEJO
RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 70.

117 “Hypotheses and assumption are propositional statements, but they are antithesis of one
other. Assumption are statement that the investigator accept as true, whereas hypotheses are sta-
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Ahora bien, antes de iniciar el trabajo experimental o de campo, el
investigador debe llevar a cabo un proceso de estimacion estadistica de
los pardmetros de la poblacién. Esta actividad consiste en la prediccion
en términos aproximados de los pardmetros de una poblacién estadistica,
entendiendo por pardmetrolos valores o nimeros representativos de la po-
blacién objeto de investigacién, como su media aritmética, una proporcién
de esta o su desviacién tipica.!'® Por ejemplo, cuando se estima que el 16 %
de una poblacién presenta determinado cuadro o patrén comportamental
o psiquico de relevancia clinica, ese porcentaje (16 %) es la estimacion
estadistica del pardmetro (proporcion) de la poblacién de individuos que
sufre ese sindrome o cuadro clinico.'”

La parte experimental de la investigacién consiste en llevar a cabo
las pruebas necesarias para verificar las hipétesis de trabajo inicialmente
planteadas. En esta etapa de la investigacién debe realizarse el trabajo de
campo orientado a recolectar los datos y las evidencias que puedan confir-
mar o descartar las hipétesis de trabajo. La recoleccién y anilisis de esos
datos y evidencias arroja como resultado una medida cuantitativa de la
caracteristica de la poblacién que concentra el interés de la investigacion,
denominada eszadistico.® Este estadistico es util en la investigacion, porque
permite llevar a cabo el proceso de contraste de hipdtesis mediante el cual se
juzga si una propiedad que se supone presente en una poblacién estadistica
es compatible o coincidente con lo observado en la muestra.'?!

El enfoque actual de los contrastes de hipétesis puede explicarse
como la aplicacién de un complejo modelo matemadtico a través del cual se

3

tements whose ‘truth’is in doubt and is, therefore, the subject of research affirmation or refutation’

(DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p.17).

118 Para una explicacién mds detallada de la estimacion estadistica puede consultarse WON-
NACOTT y WONNACOTT, Fundamentos de estadistica..., p. 384; o también FERNANDEZ
CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. .., p. 219. Por otro lado, sobre
el concepto de pardmetro, véase WONNACOTT y WONNACOTT, Fundamentos de estadisti-
ca...,p. 159; DURA PEIRO, Fundamentos de estadistica. .., p-28;0 FERNANDEZ CUESTA y
FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. .., p. 261.

19 Cfr. VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 70.

120 Cfr. FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. ..,
p-11.

121 Para una explicacion mds detallada del contraste de hipdtesis puede consultarse PEREZ

LOPEZ, Estadistica..., p. 239.
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analiza y compara el pardmetro de la poblacién estimado y los estadisticos
extraidos del anilisis de la secuencia de datos arrojados por el trabajo de
campo. A través de la comparacién de estos dos elementos (parimetro
y estadistico), el modelo matematico permite establecer si la evidencia
estadistica encontrada confirma o desvirtia la hipétesis nula y, en conse-
cuencia, si debemos aceptarla o rechazarla.

El proceso de contraste de hipétesis, al final, ofrece al investigador
algunos elementos de juicio para escoger alguna de las hipétesis de tra-
bajo planteadas: la hipétesis nula o alguna de las hipétesis alternativas de
investigacién. Sin embargo, debido a todas las circunstancias que crean
incertidumbre en el proceso de investigacién, siempre existe la probabilidad
de que la hipétesis elegida no sea correcta, lo cual puede dar lugar a dos

tipos de errores que se resumen en el cuadro presentado a continuacién:'??

La hipétesis nula Lahipétesis alternativa
esverdadera esverdadera
Se escogi6 la hipétesis nula No hay error Hay error de tipo II
Se escogi6 la hipétesis alternativa | Hay error de tipo I No hay error

Cuando la hipétesis nula es verdadera, pero el investigador la rechaza
y escoge alguna hipétesis alternativa de investigacion, incurre en un error
de contraste de tipo I. Al contrario, cuando la hipétesis nula es falsa pero
el investigador la elige de todas formas, incurre en un error de contraste de
tipo II. Existen funciones matematicas que permiten calcular la probabilidad
de incurrir tanto en un error de tipo I como en un error de tipo II. Asi
mismo, es también posible calcular matematicamente la probabilidad de
escoger la hipétesis cuando esta es verdadera, lo que equivale a calcular,
ya no la probabilidad de error, sino la probabilidad de acierto, y que, en
ultimas, se traduce en la determinacién del nivel de confianza o confiabi-

122 E] cuadro presentado es una adaptacién de la ilustracién “Contraste de hipotesis”. Ibid.
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lidad del estudio.'® En cualquiera de los casos, lo importante es entender
que existen los modelos matemadticos para calcular el grado de acierto
o error de una afirmacién, mediante la estimacién de la probabilidad de
escoger una hipétesis cuando esta no es correcta.

Lo ideal dentro de cualquier investigacién seria que tanto la proba-
bilidad de error de tipo I como la probabilidad de error de tipo II fueran
lo mis pequenas posibles. Sin embargo, reducir simultineamente las
probabilidades de esos dos tipos de error es demasiado complicado, por
cuanto ambos dependen y se comportan de formas opuestas frente a la
muestra: mientras la probabilidad de error de tipo I aumenta en la medida
que el tamafo de la muestra crece, el error de tipo II disminuye. Podria
decirse que todos los estudios psiquidtricos que usan el método estadistico
inferencial se enfrentan a la imposibilidad de eliminar la existencia de un
margen de error, y que a lo mds que pueden aspirar es a lograr un equili-
brio entre ambas probabilidades en su punto mds bajo. Para entender lo
dicho, tal vez sea util detenernos un momento a revisar con mas cuidado
cada uno de estos tipos de error:

En relacién con el error de tipo II, es conveniente comenzar por en-
tender que este puede definirse como la medida de la posibilidad de elegir
la hipétesis nula cuando esta es falsa en realidad. Para ser mds precisos,
este error es producto de la probabilidad de que la evidencia o los datos
obtenidos como producto de observacién o estudio de la muestra no des-
virtden la hipétesis nula a pesar de ser falsa. No se trata de un error debido
a fallas en los procedimientos matematicos de cdlculo de los estadisticos,
o en algln otro tipo de error similar, sino de inferencias equivocadas que
se hacen debido a que los datos o la informacién arrojada por el estudio
es incorrecta, por ejemplo, porque la muestra no era lo suficientemente
grande o representativa. En este caso, el error se debe a que los datos su-
ministrados por el trabajo de campo, y que sirven de materia prima para
el célculo de los estadisticos, las probabilidades, las sensibilidades, los
errores, las desviaciones y demds elementos de relevancia estadistica son
falsos debido a fallas estructurales o accidentales en el método de muestreo.

123 Esta probabilidad se denomina potencia de contraste.
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Adicionalmente, es necesario tener en cuenta que la hipétesis nula,
como ya se ha mencionado, nunca puede ser probada y que, a lo sumo,
la evidencia encontrada solo permitird dos clases de afirmaciones: que la
hipétesis ha sido desvirtuada o que la hipétesis no ha sido desvirtuada (que
ha sido falseada o que no ha sido falseada). Durante la investigacién siempre
se presumird que la hipétesis nula es verdadera, salvo que encontremos
evidencias, datos o informacién que la contradigan. En este caso diremos
que la hipétesis nula ha sido desvirtuada, tendremos que rechazarla, y se
elegird la hipétesis de investigacién o alternativa como verdadera.

Una de las razones por las que no podemos dar por probada la hi-
pétesis nula, a pesar de que la evidencia y los datos empiricos parezcan
confirmarla, es porque no podemos descartar racionalmente la posibilidad
de que exista al menos un caso en el que esta hipétesis no se cumpla. Ya
que los estudios de estadistica inferencial se basan en la observacién de
tan solo una parte de la poblacién, existe siempre la posibilidad que entre
los sujetos o eventos que no integraron la muestra haya alguno para el
cual no se cumpla la regla, o que no retna las propiedades o caracteristicas
observadas en todos los demds. En principio, la hipétesis nula solo podria
darse por probada en el caso, hipotético y utépico por supuesto, de que
pudiera estudiarse a la absoluta totalidad de los individuos. Sin embargo,
incluso en ese evento la existencia de factores que inciden en el estudio,
y que se salen control y del conocimiento del investigador, sigue creando
una incertidumbre que impide dar por probada la hipétesis nula.

Debido a lo anterior, nétese que entre la probabilidad de error y la
representatividad de la muestra existe una estrecha relacién: cuanto mas
grande y representativa sea la muestra, la posibilidad de que la decisién
sobre la eleccién de la hipétesis sea correcta es mayor, y menor la probabi-
lidad de error. La naturaleza de esta relacién se explica porque cuando la
muestra es grande y representativa de la poblacién estadistica, es posible
encontrar una mayor cantidad de evidencias, datos e informacién, lo cual
hace posible que la decisién sobre la eleccién de la hipétesis cuente con una
mayor cantidad de elementos de juicio. De esta forma, ya que la hipétesis
nula solo se elige cuando la evidencia encontrada no permite desvirtuarla
o falsearla, entonces, entre mds grande sea la muestra, mds representativa
serd, mayor serd la cantidad de evidencia disponible y, asi mismo, menor la
probabilidad de que se elija la hipétesis nula cuando esta sea falsa en realidad.
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Por su parte, la probabilidad de error de tipo I puede definirse como
la medida de la posibilidad de elegir la hipétesis de investigacidn, siendo
esta falsa. Como se ha dicho, la hipétesis de investigacién solo se elige
cuando debe rechazarse la hipétesis nula, lo que a su turno solo ocurre
cuando la evidencia encontrada la ha desvirtuado. De esta forma, la pro-
babilidad de error de tipo I también podria definirse como la medida de
la posibilidad de rechazar la hipétesis nula cuando esta no ha sido des-
virtuada. Esto significa que el error de tipo I es completamente opuesto
al error de tipo II, y que por eso se comporta de forma inversa frente al
tamafio de la muestra.

La diferencia de comportamiento frente a la muestra en el caso del
error de tipo I se explica porque entre mds grande es aquella, mayor es
la cantidad de estudios, diagndsticos, operaciones, encuestas, cédlculos,
etc. que deben hacerse. Asi mismo, a medida que crece el tamafio de la
muestra aumenta la cantidad de informacién que debe manejarse y au-
menta también la cantidad de decisiones que deben tomarse. Todas estas
circunstancias incrementan la posibilidad de incurrir en un error en el
calculo de los estadisticos, y crece la probabilidad de que estos desvirtden
equivocadamente los pardmetros estimados inicialmente para la poblacién
en la hipétesis nula. En consecuencia, al aumentar el tamafio de la muestra
crece la probabilidad de que se elija la hipétesis de investigacion, a pesar
de que en realidad no se haya desvirtuado la hipétesis nula.

Sintetizando lo expuesto sobre los errores de tipo I y IT, puede decirse
que el gran problema al que deben enfrentarse los estudios psiquidtricos,
y que en realidad se trata de un obsticulo comun a todas las ciencias que
se valen de la estadistica inferencial, consiste en que los esfuerzos para
disminuir la probabilidad de error de tipo I producen un aumento de la

124 Por esta razén, los es-

probabilidad de error de tipo 11, y a la inversa.
tudios psiquidtricos deben leerse e interpretarse con la conciencia de que
sus conclusiones solo tienen una validez limitada.

Por ejemplo, supongamos que vamos a realizar un estudio psiquidtrico
para establecer si determinado medicamento causa trastornos del estado

del dnimo que puedan catalogarse como enfermedades mentales (p. ej.,

124 Para una explicaciéon mds detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT,
Fundamentos de estadistica. .., p. 211.
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depresién grave). En este caso podriamos realizar la investigacion a través
del método estadistico inferencial, y entonces todos los pacientes que
consumen el medicamento en cuestién constituyen la poblacién estadis-
tica objeto de estudio. Ya que no podemos estudiarlos a todos, debemos
escoger un grupo de ellos para integrar la muestra estadistica objeto de
nuestra investigacién. Suponiendo que el censo probable de la poblacién
de pacientes medicados con esa sustancia sea de 10.000, podriamos tomar
como muestra aleatoria una poblacién del 20 % de ellos, o sea, a 2000.

A continuacién, es necesario formular las hipétesis. En este caso po-
driamos adoptar como hipétesis nula la siguiente afirmacién: “el 10 % de
los pacientes que consumen el medicamento sufren luego el trastorno del
estado del animo”. La hipétesis de investigacién podria ser entonces, en
este caso, la negacién de la hipétesis nula, o sea: “un porcentaje diferente
del 10% de los pacientes medicados con esa sustancia (incluido el 09%)
sufren el trastorno mental del estado del 4nimo”. En este caso, el porcen-
taje seialado en la hipétesis, es decir, el 10%, es el pardmetro estimado
estadisticamente para esa poblacién.

Ahora bien, supongamos que luego de valorar y diagnosticar a cada
uno de los 2000 individuos que integraban la muestra, se obtuvo la si-
guiente informacién, que dividiremos en dos supuestos para facilitar la
comprensién del problema:

Supuesto 1: Se obtuvieron datos que confirman que 200 de ellos
han tenido trastornos del estado del 4nimo consistentes en depresiones
graves, luego de consumir ese medicamento. Con fundamento en esa
informacién, posiblemente uno se apresuraria a concluir que la hipétesis
nula es verdadera, o sea, que es cierta la afirmacidn inicial consistente
en que el 10% de los pacientes que consumen ese medicamento sufre
trastornos mentales. Sin embargo, debe tenerse mucho cuidado. En este
caso, los resultados obtenidos no permiten afirmar que la hipétesis nula
estd probada (esta nunca se prueba). En estricto rigor cientifico, lo tnico
que puede afirmarse es que la hipétesis nula no ha sido falseada y, por
consiguiente, es valido seguir presumiéndola como verdadera, hasta que
tengamos mds informacién disponible.

Pero como hemos visto, nuestro experimento estd expuesto a un nivel de
incertidumbre que crea el riesgo de que nuestra decisién sobre la hipétesis
sea errada. Por esta razén, deberiamos calcular la probabilidad de error de
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tipo I a la que nos encontramos expuestos. Dando por descontados los
calculos matematicos que se requeririan para determinar esa probabilidad
de error, lo que si es claro es que cuanto mayor sea el tamano de la muestra
frente a la poblacién estadistica, menor serd la probabilidad de error de
tipo II. Al efecto, nétese que si hipotéticamente el estudio pudiera abarcar
a la totalidad de los pacientes que consumen ese medicamento, o sea, al
100 % de ellos, entonces la probabilidad de escoger la hipétesis nula cuando
esta hubiera sido desvirtuada seria minima. Ello, por cuanto tenemos el
dato exacto de la cantidad de pacientes que han sufrido trastornos mentales
como consecuencia del consumo del medicamento.

Supuesto 2: Ahora supongamos que se obtuvieron datos que indi-
can que 600 de los 2000 individuos que integraban la muestra, o sea, el
30% de la muestra, sufrieron trastornos de su estado del dnimo luego de
consumir el medicamento. En este caso, la observacién conduce a pensar
que la hipétesis nula ha sido falseada y, por consiguiente, debe rechazarse.

Al igual que en el otro supuesto, nuestra decisién se encuentra ex-
puesta a un error derivado de las circunstancias de incertidumbre que
rodean nuestra investigacién. Por esta razén, es importante calcular la
probabilidad de error de tipo I, o sea, la probabilidad de rechazar la
hipétesis nula cuando esta no ha sido desvirtuada en realidad. Dando
por descontado nuevamente el cdlculo matematico de esa probabilidad,
resulta relativamente sencillo entender que cuanto mds grande sea la
muestra, mds posibilidades hay de equivocarse, pues es mayor la cantidad
de individuos que deben valorarse, y también mayor el volumen de in-
formacién que procesar y de operaciones que realizar. Puesto en nuestro
ejemplo, hay mds probabilidades de equivocarse diagnosticando 10.000
individuos, que solo 2000.

Esto significa que cuanto mds pequeiia sea la muestra, menor es la pro-
babilidad de equivocarse al rechazar la hipétesis de nula, pues hay mds
probabilidad de que el eszadistico arrojado por la investigacién sea correcto
respecto de los individuos que integran la muestra.

Problema: Como puede constatarse, la dificultad proviene del hecho
de que al disminuir el tamafio de la muestra se logra reducir la probabi-
lidad de error de tipo I, pero aumenta la probabilidad de error de tipo II.
A contrario sensu, al aumentar el tamafio de la muestra para disminuir la
probabilidad de error de tipo 11, aumenta la probabilidad de error de tipo I.
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Ahora bien, llegado este punto, parece pertinente la pregunta acerca
de cuiles son las causas de estos tipos de errores. O sea, qué es lo que hace
que pueda escogerse una hipétesis equivocada. Sobre el particular, debe en
primer lugar sefalarse que el tamafo de la muestra no es el unico factor
que incide en la existencia de errores. Hay otras circunstancias conna-
turales a la investigacién psiquidtrica que perturban la fiabilidad de sus
estudios empiricos y que causan la incertidumbre de la que se desprende
la probabilidad de errores estadisticos. Entre estas circunstancias resultan
de particular importancia para la psiquiatria forense, y para la discusién
sobre la fiabilidad del dictamen pericial psiquidtrico, las siguientes: 1) el
sesgo en el muestreo, 2) los errores de medicién y 3) las variaciones del
diagnéstico dentro de una misma clase de patologia.

Pero antes de entrar a considerar cada una de estas circunstancias,
es conveniente realizar una observacién final: en la literatura psiquidtrica
disponible ficilmente se encuentran abundantes trabajos que abordan
desde una perspectiva critica el estudio del método de investigacién
psiquidtrico.® En esos trabajos se encuentran expuestos no solo los
problemas que han sido tomados en cuenta aqui, sino también algunos
otros de naturaleza mucho mds técnica y complejos. Lo realmente dificil
es hallar en la bibliografia psiquidtrica una propuesta realmente novedosa
que pueda constituir una verdadera alternativa al método dominante. Se
encuentran si propuestas a problemas puntuales, por ejemplo, la de pasar
de un modelo de clasificacién categorial de las enfermedades mentales,
a uno dimensional, para paliar la dificultad que importa la comorbilidad
(a esto me referiré mas adelante).’?® Sin embargo, no hay una propuesta
metodolégica general que constituya una alternativa para la validacién
cientifica de los conocimientos psiquidtricos. Es decir, no se ha formulado

125 Cfr. por ejemplo, GARFIELD, “Methodological problems...”, p. 27; DIESENHAUS y
MILLON, Research methods..., p. 29; EATON ez al., “Problems in the definition...”, p. 311; o
también TACQ, Multivariate analysis techniques..., p. 5; o también BEISER, “Psychiatric epide-
miology”, p. 609; VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 67, SOLOMON y
PATCH, Manual de psiquiatria, p. 94.

126 Cfr. por ejemplo, LORR, “Classifying psychotics...”, p. 331; GELDER ez al., Oxford text-
book of psichiatry, p. 61; TIRAPU, PEREZ, CALVO y MATA, “Propuesta de un modelo dimen-
sional...”, p. 260; o FRANCES y WIDIGER, “Methodological issues in...”, p. 381.
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un método de investigacién empirico distinto al existente para conferir
validez cientifica a los presupuestos en que se sustenta la psiquiatria.

Por lo demds, tal parece que una propuesta alternativa de esta natu-
raleza no se verd en el corto plazo; no al menos mientras la psiquiatria
carezca de una fuente de validacién cientifica externa, distinta a los propios
procedimientos actualmente utilizados por ella: mientras la psiquiatria
no tenga otra forma de validar cientificamente los procedimientos de las
investigaciones, mds que recurriendo a la comparacién de los resultados
con los obtenidos bajo la metodologia actualmente al uso, y sin un criterio
externo distinto que le permita determinar cuindo las conclusiones ob-
tenidas son correctas, todas las propuestas para incrementar la fiabilidad
de los diagnésticos psiquidtricos terminardn convertidas en propuestas
tallidas, debido a la circularidad de sus argumentos:

Aunque un nimero de psicélogos y psicopatélogos han estado
criticando los diagnésticos psiquidtricos en términos de fiabilidad
y validez, y han intentado desarrollar mejores técnicas de diagnés-
tico, sin embargo, frecuentemente solo lo han hecho para validar
sus propios procesos de diagnéstico. Utilizando un criterio falible
para propdsitos de validacién, necesariamente deben producirse
dificultades. En esta instancia, la evidencia existente sugiere que
se trata de un argumento circular o falso: la premisa inicial es que
los diagnésticos clinicos tienen serias limitaciones. Consecuente-
mente, es necesario desarrollar técnicas mis efectivas. En orden a
validar esas técnicas mds efectivas, los diagndsticos clinicos tienen
que ser usados como criterios de validez. Si hay una coincidencia
razonable entre la nueva técnica y el diagndstico clinico, entonces
la técnica puede ser considerada vilida (si el procedimiento no
tiene sentido para usted, sefior lector, entonces usted estd com-
prendiendo correctamente). Deberia ser evidente que es dificil
mejorar un procedimiento de diagndstico, si se utilizan criterios

de validez inadecuados.!?’

27 Ibid., p. 44. La traduccién es mia.
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2.2.Sesgo en el muestreo

En primer lugar, debe recordarse que los estudios estadisticos se fundamen-
tan en una inferencia légica, consistente en una induccién por medio de
la cual las conclusiones obtenidas para la muestra se traspasan al universo
de individuos que integran la poblacién estadistica. La confiabilidad de
las conclusiones depende, en consecuencia, de que la muestra seleccionada
sea lo mds representativa posible del universo de individuos para el cual se
estd realizando el estudio.!?® Esta representatividad de la muestra depende
de factores cuantitativos, relacionados con el tamafo de la muestra, y de
factores cualitativos, asociados al contenido de la muestra.

Frente al aspecto cuantitativo, es un hecho que existe una relacién
directa entre el tamafo de la muestra y su representatividad: cuanto ma-
yor sea el nimero de individuos que integran la muestra, mayor serd la
probabilidad de que represente adecuadamente la poblacién estadistica y,
también, mayor serd la probabilidad de que sea correcto el trasvase de las
conclusiones desde la muestra hacia la poblacion estadistica.!®

Ahora bien, ya en lo que hace al aspecto cualitativo debe tenerse en
cuenta que debido a que en las enfermedades mentales se articulan diferentes
tipos de factores causales (genéticos, biolgicos, personales, ambientales,
econémicos, etc.), entonces al momento de seleccionar la muestra debe
cuidarse que los individuos elegidos representen la poblacién estadistica
en todos estos aspectos. Esto significa que la muestra seleccionada debe
estar integrada por individuos que representen adecuadamente la totalidad
de los diferentes grupos, segmentos o estratos en que puede dividirse el
colectivo social para el que se realiza el estudio. Dicho en otras palabras,
las diferentes categorias en que puede dividirse la poblacién estadistica,
como edad, estado de salud, raza, sexo, religién, profesién, nivel de for-
macién académica, distribucién geografica, estrato socioeconémico etc.,

deben estar representadas en la muestra.’*

128 Jhid., p. 35; cfr. también EATON ez al., “Historical context...”, p. 15.
129 Cfr. GARFIELD, “Methodological problems...”, p. 35.

130 “A question of general interest to an investigator planning an experiment is whether his de-

sign, including sample size, has a good chance of detecting differences among conditions, methods,
or ethnic, age, or other populations groups. The primary value of a study of group differences is lost
if the investigation is so intensive that important differences are obscured bay sampling variation”
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En materia psiquidtrica, la historia familiar y clinica de los individuos
que integran la muestra es particularmente importante, pues muchas en-
termedades pueden ser asociadas a etiologias de tipo genético o biolégico.
Desde el punto de vista de un estudio empirico psiquidtrico, es fundamental
establecer si los individuos que integran la muestra tienen antecedentes
de enfermedades mentales (personales o familiares) o defectos genéticos,
metabdlicos, endocrinos, infecciosos o traumdticos que puedan asociarse
causalmente a los sintomas relacionados con los trastornos mentales. Este
tipo de informacién es crucial, por cuanto puede ofrecer datos muy rele-
vantes para identificar las causas biolégicas de la enfermedad mental.’!

Pero,ademas, dicha representacién debe ser proporcional. Esto significa
que la cantidad de individuos que representan cada una de esas categorias
dentro del total de la muestra debe ser proporcionalmente equivalente a la
cantidad de individuos pertenecientes a esas mismas categorias dentro de
la poblacién estadistica. Asi mismo, como un individuo puede pertenecer
a més de una categoria a la vez (p. ¢j., hombre, de 30-40 afios, blanco,
universitario, de clase media, sin antecedentes familiares de enfermedades
mentales, etc.), la combinacién de esas categorias en los individuos de la
muestra debe ser representativa de la forma en que la combinacién de esas
mismas categorias se encuentra en la poblacién estadistica.

Como se observa, no es ficil seleccionar una muestra que sea realmente
representativa de la sociedad que sirve como poblacién estadistica. Por
esta razoén, en la literatura psiquidtrica se reconoce la posibilidad de un
sesgo en el procedimiento de seleccién de los individuos que integran la
muestra, lo cual afecta la pretensién de universalidad y validez general de
las conclusiones.'®? De hecho, un amplio sector de la doctrina reconoce que
“uno de los mds grandes problemas en la investigacién psicopatolégica es
el pequeno nimero de pacientes usualmente disponibles para un proyecto
particular”.’** Lo que ocurre es que para la eleccién de los individuos que

(Mosteller y Bush, citados en DIESENHAUS y MILLON, Research methods..., p. 24). En este
sentido, cfr. también GARFIELD, “Methodological problems...”, p. 35.

131 DIESENHAUS y MILLON, Research methods..., p. 29.

132 “Sample error results from incorrect selection of individuals for study, due to random or
p Y;
systematic factors, or inability to obtain interviews with them” (EATON ez al., “Problems in the
definition...”, p. 311).

133 DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 26. La traduccién es mia.
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integran la muestra normalmente suelen seguirse diferentes métodos de

134 aleatorio estratificado,'3 por conglomerados,

138

muestreo: aleatorio simple,

3

polietdpico,’” no aleatorio,'*® etc. En los estudios clinicos psiquidtricos es

usual el muestreo aleatorio simple, porque estos son menos susceptibles al
sesgo, pero solo son ttiles con muestras relativamente pequefias. En cambio,
en los estudios epidemiolégicos se aplican métodos mds complejos, como
el aleatorio estratificado o por conglomerados, porque son mds ttiles frente
a muestras relativamente grandes, aunque son mds susceptibles al sesgo.'*’

En algunos casos, los investigadores prefieren trabajar con muestras
mads grandes, para tratar de que sean suficientemente representativas, pero
entonces deben utilizar un método adecuado para muestras de gran tama-
fio, los cuales son normalmente mds susceptibles al sesgo. En otros casos,
ellos estin obligados trabajar con muestras mds pequefias por razones de
tiempo o de presupuesto, con lo cual la probabilidad de que la muestra sea

134 El muestreo aleatorio simple consiste en lo siguiente: “Se enumeran todos los elementos
del universo y se eligen los integrantes de la muestra siguiendo una tabla de nimeros aleatorios”
(VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 68). Cfr. también PEREZ LOPEZ,
Estadistica..., p. 411; o también FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de
estadistica descriptiva...,p.17.

135 En el muestreo aleatorio estratificado: “Se consideran diferentes estratos (p. €j., grupos de
edad) y se extrae de cada uno de ellos un nimero determinado de sujetos por un procedimiento
aleatorio simple” (VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 68). Cfr. también
FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva..., p. 18.

136 El muestreo por conglomerados consiste en que: “para evitar numerar la poblacién y la

dispersion geogréfica de la muestra a evaluar se eligen conglomerados (p. ¢j., bloques de vivien-
das en lugar de personas). Es un método muy econémico para grandes muestras, pero da lugar a
estimaciones menos precisas que el aleatorio simple” (VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la
psicopatologia, p. 68). Cfr. también PEREZ LOPEZ, Estadistica. .., p- 441; o también FERNAN-
DEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva...,p.17.

137 El muestreo polietdpico: “Es una combinacién de los métodos anteriores, y se utiliza en

los muestreos muy grandes. Es complejo y requiere para la interpretacién de los resultados trans-
formaciones unicamente disponibles en programas muy especificos” (VALLEJO RUILOBA,
Introduccion a la psicopatologia, p. 68).

138 En el muestreo no aleatorio: “Cualquier procedimiento en el que la eleccién de los sujetos
no sea debida al azar. Las posibilidades de sesgar la muestra son muy grandes y, lo que es mds
grave, no puede estimarse” (I/id.).

139 Un estudio completo sobre el método de seleccién de las muestras para la realizacién de
estudios epidemiolégicos en materia psiquidtrica se encuentra en FOLSOM ez al., “Parameter and
variant estimations”, p. 327. Allf se presenta el modelo complejo para el muestreo propuesto por
el Epidemiologic Catchment Area Program (ECA), para estudios epidemiolégicos psiquidtricos.
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muy representativa disminuye. En estos casos, se suele utilizar un método
de muestro aleatorio, el cual es menos vulnerable al sesgo, pero no es util
frente muestras muy grandes.

Como se observa, independientemente del método de muestreo uti-
lizado, siempre existe la posibilidad de sesgo, o sea, la probabilidad de que
los individuos seleccionados no representen adecuadamente a la totalidad
de la poblacién estadistica, sino solo a una parte de ella.

Pero, ademis, téngase en cuenta que aun cuando el procedimiento
utilizado fuera realmente inmune al sesgo, las conclusiones obtenidas
frente a la muestra solo pueden generalizarse para la poblacién estadistica
que sirvié de base para el estudio. La muestra es representativa de una
poblacién estadistica determinada, y por ello las conclusiones solo pue-
den extenderse por induccién a la poblacién estadistica representada por
aquella. Esto significa que las conclusiones obtenidas son, en todo caso,
relativas al grupo poblacional representado por la muestra. Las conclu-
siones obtenidas para una poblacién estadistica determinada no pueden
simplemente extenderse a otros grupos poblacionales de caracteristicas
diferentes. Ello supone que los estudios psiquidtricos y epidemiolégicos
que se llevan a cabo para identificar las enfermedades mentales, o para
determinar su etiologia, deben contextualizarse en el marco de la poblacién
estadistica para la que fueron realizados, y sus conclusiones no pueden
hacerse extensivas a otros grupos poblacionales diferentes.

La Asociacién Americana de Psiquiatria y el Comité Elaborador
del DSM-IV-TR son conscientes de esa situacion, y por ello el Manual
diagndstico incluye un apéndice J, en el que se ofrece informacién util para

contextualizar el diagnéstico en diferentes entornos socioculturales:'*

140 “Se ha hecho un importante esfuerzo en la preparacién del DSM-IV para que el manual
pueda usarse en poblaciones de distinto 4mbito cultural (tanto dentro como fuera de los Estados
Unidos). Los médicos visitan diariamente personas de diferentes grupos étnicos y culturales (in-
cluidos inmigrantes). La valoracién diagnéstica puede constituir un reto cuando un clinico de un
grupo étnico determinado usa el DSM-IV para evaluar a un paciente de otro grupo étnico. Un
médico que no esté familiarizado con los matices culturales de un individuo puede, de manera
incorrecta, diagnosticar como psicopatolégicas variaciones normales del comportamiento, de las
creencias y de la experiencia que son habituales en su cultura. Por ejemplo, ciertas pricticas reli-
giosas o creencias (p. €j., escuchar o ver un familiar fallecido durante el duelo) pueden diagnos-
ticarse como manifestaciones de un trastorno psicético” (ASOCIACION AMERICANA DE
PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXXII).
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E1 DSM-1V consta de tres tipos de informacién relacionada con
aspectos culturales: 1) una discusién sobre las variantes culturales
de las presentaciones clinicas de los trastornos incluidos en el
DSM-1V; 2) una descripcién de los sindromes relacionados con la
cultura no incluidos en el DSM-1V; y 3) directrices disefiadas para
ayudar al clinico a evaluar y documentar de manera sistemadtica el

impacto del contexto cultural del individuo.'!

2.3. Errores de medicion
Los estudios psiquidtricos documentados en la literatura existente, los epi-
demiolégicos psiquidtricos realizados por instituciones publicas o privadas
y los llevados a cabo directamente por las organizaciones que elaboran los
manuales de clasificacién y diagnéstico de enfermedades mentales solo
pueden ofrecer respuestas a la identificacién de nuevas enfermedades
mentales en la medida en que realicen un proceso adecuado de medicion.
Estadisticamente, medir significa clasificar objetos en diferentes
categorias y asignarles nimeros conforme a las reglas propias de las di-
ferentes escalas de medida.'** En psiquiatria, la medicién es importante
porque gracias a ella puede llevarse a cabo, de forma mds o menos rigurosa
y racional, el diagnéstico diferencial que se requiere para la adecuada
delimitacién y diferenciacién de las nuevas enfermedades mentales. El
diagnéstico diferencial de enfermedades mentales consiste en determinar
de qué modo, y en qué medida, una patologia puede distinguirse de las
otras. Para poder llevar a cabo este trabajo, es necesario: 1) identificar los
rasgos caracteristicos propios de las diferentes enfermedades mentales,
2) crear varias categorias para agrupar las patologias en funcién de los rasgos
comunes, 3) determinar los diferentes niveles de intensidad, gravedad o
frecuencia de cada uno de los tipos de enfermedades y 4) sistematizar esta
clasificacién mediante la asignacién de nimeros o cédigos diagnésticos a
cada una de las diferentes tipologias de trastornos mentales. Para asegurar

4 Thid.

142 “Escalas de medicién es una sucesion de medidas que permite organizar datos en orden
jerdrquico. Las escalas de Medicién son clasificadas de acuerdo a una degradacion de las caracte-
risticas de las variables. Estas escalas son: nominales, ordinales, intercalares o de razén” (Para una
explicacién detallada de las escalas de medicién puede consultarse FERNANDEZ CUESTA y
FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. .., p. 34.
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que la labor de identificar, ordenar y separar —tanto cuantitativa como
cualitativamente— los diferentes casos de trastorno mental sea racional,
y no arbitraria ni caprichosa, esta se lleva a cabo utilizando alguna de las
escalas de medida aplicadas en los procesos de medicién estadistica.

La medicién que se realiza en psiquiatria puede ser nominal, lo cual
significa que a cada categoria se le asigna un nimero que lo identifica, y
a cada objeto o evento se le asigna el nimero correspondiente a la cate-
goria a la que pertenece. En este caso, la asignacién de un nimero a cada
categoria solo tiene el propésito de nombrar o etiquetar la categoria —de
alli que esta escala se llame “nominal”—, sin que el nimero asignado sea
indicativo de un escalafén, rango, nivel, jerarquia u orden especifico.'* En
psiquiatria la medicién es nominal, por ejemplo, cuando se asignan cddigos
diagndsticos a las enfermedades mentales para identificarlas al interior del
manual de clasificacién y diagnéstico de las enfermedades mentales. En
este evento, el nimero asignado a cada clase o tipo de patologia solo sirve
para identificarla, y no indica en lo absoluto su distribucién u ordenacién
bajo criterios como, verbigracia, la gravedad, la intensidad o la frecuencia
de la enfermedad (p. €j., en el DSM-IV-TR el trastorno de angustia con
agorafobia tiene asignado el cédigo diagnéstico F40.01, y el trastorno
obsesivo compulsivo el F42.8. Los nimeros asignados a estos trastornos
solo sirven para identificarlos y clasificarlos, pero no dicen nada sobre,
por ejemplo, la gravedad del uno respecto del otro*).

La medicién también puede ser ordinal, caso en el cual el nimero
asignado a cada categoria no solo sirve para identificarla, sino también
para asignarle un orden especifico a las categorias en funcién de un cri-
terio elegido para tal propésito. El nimero asignado a cada una de las
categorias cumple la funcién de ordenarlas —por ello se llama “ordinal”—,
clasificarlas, jerarquizarlas, escalafonarlas, ranquearlas, nivelarlas etc., en

143 Por ejemplo, el nimero asignado a los jugadores de un equipo de fitbol, el nimero del pa-
saporte o los niumeros de teléfono son ejemplos de este tipo de medicién nominal, pues el nimero
asignado no indica una mayor o menor posicion jerdrquica de los elementos numerados. Al res-
pecto, cfr. también VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 69; 0 FERNANDEZ
CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva..., p. 35. Para una explicacién
del concepto de escala de medicién nominal aplicada en psiquiatria, consultar DIESENHAUS y
MILLON, Research methods..., p. 24

144 Cfr. ASOCTACION AMERICANA DE PSQUIATRIA, DSM-IV-TR, pp. 482 y 510.
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funcién del criterio elegido para tal fin."* En psiquiatria, la medicién
ordinal es muy comun, por ejemplo, al momento de identificar los subti-
pos de cada una de las enfermedades mentales, y clasificarlas en funcién
de su gravedad, intensidad o frecuencia, en categorias como baja, media,
moderada y alta (p. ¢j., en el DSM-IV-TR el retraso mental se encuentra
dividido en cinco subcategorias asi: leve, moderado, grave, profundo y de
gravedad no especificada'*®).

En algunos casos,la medicién también puede ser intervalar, de modo
que el nimero asignado a cada categoria no solo las nombra y ordena, sino que
ademds indica la diferencia cuantitativa que hay entre cada categoria.
Para tal efecto, la medicién intervalar distribuye o separa las categorias
mediante la asignacién de nimeros que tienen igual magnitud entre ellos.
Es decir, se crea una escala en la que cada nimero se encuentra separado o
distanciado de los demds por una magnitud idéntica, con lo cual el nimero
de la escala asignado a cada categoria permite establecer la diferencia o
distancia cuantitativa existente entre esta y las demds categorias.’*” En
psiquiatria la medicién intervalar es util para medir algunos atributos
de la personalidad de los pacientes, por ejemplo, su inteligencia. Asi, el
cociente intelectual pretende medir las habilidades cognitivas de una
persona en comparacién con los demds individuos promedio de su grupo
de edad. Para tal propésito, se aplica un test que permite clasificar a los
sujetos asigndndoles nimeros comprendidos entre 60 y 140, donde 100
corresponde a una persona normal, 60 a los individuos con inteligencia
inferior y 140 a los sujetos con inteligencia superior.

145 Por ejemplo, la tabla de posiciones en una competicién, la clasificacién de los paises por
Jemplo, p P ) p p

el nivel de ingresos de sus ciudadanos, etc., pertenecen a este tipo de medicién. Al respecto, cfr.
FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva..., p. 36; o
VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 69. Para una explicacion del concepto
de escala de medicién ordinal aplicada en psiquiatria, cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research
methods. .., p. 24.

146 Cfr, ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, pp. 47-50.

147 Por ejemplo, la escala de grados Celsius para medir la temperatura o la escala de ndmeros
que se utiliza para calificar una prueba escolar. Al respecto, cfr. FERNANDEZ CUESTA y FUEN-
TES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. .., p. 36; o VALLEJO RUILOBA, Introduccion a

la psicopatologia, p. 69. Para una explicacién del concepto de escala de medicién nominal aplicada

en psiquiatria, cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 25.
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Finalmente, la medicién también puede ser en escalas de razon. A
diferencia de la escala intervalar, en esta el cero es indicativo de que el
objeto o el evento no cumple ninguno de los atributos necesarios para
pertenecer a alguna de las categorias medidas. De esta forma, se diferencia
de la anterior medicién en que la escala comienza en cero, siendo este
indicativo de la ausencia de los atributos o caracteristicas propios de alguna
de las categorias.!*® En psiquiatria las mediciones de razén son ttiles, por
ejemplo, para medir la evolucién de la intensidad de una enfermedad en
un periodo. En estos casos, el cero determina los momentos de ausencia
total y definitiva de la enfermedad, o de ausencia temporal de sintomas.
En algunos pacientes con trastornos psicéticos, por ejemplo, la medida
de razén permite identificar y diferenciar los periodos de alucinaciones de
los de lucidez, mediante la creacién de una escala en la que el cero es
indicativo de los periodos de normalidad o ausencia de sintomas de la
enfermedad (lucidez), y los demds nimeros indican tanto los momentos
de recaida en la enfermedad como la intensidad o gravedad del episodio de
ruptura con la realidad.

El gran problema de la medicién en psiquiatria, ya sea nominal, or-
dinal, intercalar o de razén, es que ella depende en la gran mayoria de los
casos de variables que no son susceptibles de observacién directa.’® De
acuerdo con la doctrina psiquidtrica dominante, una de sus principales
dificultades cientificas se halla en la imposibilidad de aprehender directa-
mente, mediante observacion, el fenémeno psiquico. Ello parece obedecer,
segun la literatura disponible, a dos grupos de razones: en primer lugar,
a que la introspeccién y la observacién del comportamiento externo del
paciente contintan siendo la forma comun para acceder a los fenémenos

psiquicos; y en segundo lugar, a que el grado de desarrollo de nuestro

148 Es el caso de la escala de velocidad, de sonido o de calor, en las que el cero significa au-
sencia de movimiento, sonido o calor, cfr. FERNANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA,
Curso de estadistica descriptiva..., p. 37; o VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia,
p- 69. Para una explicacién del concepto de escala de medicién nominal aplicada en psiquiatria,
cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 24.

149 “Whereas measurement or case ascertainment error is the incorrect classification of indi-
viduals according to variables of interest” (EATON ez a/., “Problems in the definition...”, p. 311).
Asi mismo, cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 19. En este mismo sentido,
cfr. TACQ, Multivariate analysis techniques..., p. 5.
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conocimiento sobre la base biolégica de los sintomas de la enfermedad
mental es atn incipiente.!®

Frente a lo primero, cuando la medicién es nominal nos enfrenta-
mos al inconveniente de que los valores asignados a variables de interés
psiquidtrico, como la inteligencia o la ansiedad del paciente, son pro-
ducto de una interpretacién que hace el médico al momento de valorar
al paciente, y no son susceptibles de control mediante un método o una
técnica que pueda demostrar objetivamente su veracidad.?! Para citar un
ejemplo especialmente sensible en materia penal, el DSM-IV-TR incluye
entre los criterios de diagnéstico de la pedofilia los siguientes sintomas:
1) “Durante un periodo de al menos 6 meses, fantasias sexuales recurrentes
y altamente excitantes, impulsos sexuales o comportamientos que implican
actividad sexual con nifios prepiberes o nifios algo mayores (generalmente
de 13 afios 0 menos)”; y 2) “El individuo ha satisfecho estas necesidades
sexuales, o las necesidades sexuales o fantasias producen malestar acusado
o dificultades interpersonales”.’>> Como puede verse, la medicién de la
pedofilia tiene implicitas una serie de variables psiquidtricas importantes
que no son observables directamente, como la existencia de fantasias se-
xuales “recurrentes y altamente excitantes” con nifios, o la produccién de
un “malestar acusado” en el paciente. La concurrencia o no de fantasias o
malestar en el paciente, asi como la determinacién de si las fantasias son
recurrentes y excitantes, o el malestar acusado, solo es posible mediante
una interpretacién de la informacién disponible acerca del paciente. Por
esta razén, la medicién de la pedofilia, o sea, la asignacién del valor no-
minal correspondiente a la categoria denominada pedofilia a una patologia
especifica supone la realizacién de un juicio valorativo sobre variables
que no son susceptibles de observacién directa y, por ende, tampoco de
control empirico.

Pero, por otra parte, cuando la medicién es ordinal o intervalar nos
enfrentamos a un problema semejante, ya que los diferentes niveles de gra-
vedad, intensidad o frecuencia de la enfermedad son fijados teniendo como
criterio de decision la existencia de un “consenso” sobre la interpretacién

150 VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 3.
51 Jbid., p. 70. Cfr. TACQ, Multivariate analysis techniques..., p. 4.
152 ASOCTACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. 640.
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que debe darse a ciertos sintomas de la enfermedad.’3 Desde el punto de
vista estrictamente objetivo, la psiquiatria puede ofrecer pruebas empiricas
para demostrar con qué frecuencia se hacen evidentes los sintomas de la
enfermedad en determinado sujeto, o de qué manera esos sintomas afectan
sus facultades mentales. Sin embargo, la determinacién de si ese nivel de
frecuencia debe clasificarse como alto, medio o bajo, o de si la manera en
que los sintomas afectan las facultades mentales de sujeto es leve, media o
crénica, es algo que depende, por un lado, de un juicio comparativo entre
este sujeto y otros que padezcan la misma enfermedad, y por otro lado,
del consenso al que llegue la comunidad psiquidtrica sobre la interpre-
tacién que debe darse a la frecuencia de manifestacion de los sintomas y
a la manera en que estos afectan las facultades mentales del paciente.'>*

Para citar un ejemplo, tomemos los criterios del DSM-IV-TR para
diferenciar la dependencia leve, moderada y crénica al consumo de sustan-
cias alucinégenas. Un especialista puede ofrecer evidencia empirica acerca
de la cantidad de veces al dia, a la semana o al mes que un sujeto consu-
me determinada sustancia alucinégena. Incluso podria ofrecer evidencia
acerca de la forma en que se afectan sus funciones psiquicas y biolégicas
(fiebres, escalofrios, temblores, dolores, etc.) cuando el sujeto se abstiene
de consumir esa sustancia. Ahora bien, determinar si la frecuencia con que
un sujeto en particular consume esas sustancias, o si la manera concreta

155 Cfr. ACHENBACH, “Assessment of psychopathology”, p. 47.

154 “Some concepts are anchored in a relatively precise way to observable phenomena (have

operational definitions), while others represent mediating process that cannot be observed directly,
but which may be defined in whole or in part bay observable events (intervening variables and
hypothetical constructs). For a concept to have an operational definition means it can be fairly
easily and unambiguously measured by a given procedure; however, in the each procedure anxiety
as measured by Taylor Manifest Anxiety Scale (a set of self-report items originally taken from
the Minnesota Multiphasic Personality Inventory) is different form anxiety as measured by the
galvanic skin reflex (GSR-sweating increasing the skin’s electrical conductivity). For a concept to
be classed as an intervening variable is to suggest that it represents an inferred, unobserved event
that cannot yet be measured by current procedures, but which is closely tied to observable events
and may be measured in the future; pathological symptoms viewed as habits represent intervening
variables, which have yet to be satisfactory measured, although approximations have been tried.
Still others concepts are even more speculative and are not as easily tied to observable, measurable
events; many psychoanalytic concepts such as egos, superego, and libido represents such hypothetical
constructs” (DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 19). Sobre este mismo problema
en la investigacién empirica en psiquiatria, cfr. TACQ, Multivariate analysis techniques. .., p. 6, quien
también resalta la dificultad para efectuar mediciones ordinales en esta materia.

215



La inimputabilidad por trastorno mental

en que la abstinencia al consumo le afecta psiquica y biolégicamente,
hacen que su dependencia pueda ser clasificada como leve, moderada o
crénica, es producto de un juicio comparativo e interpretativo realizado
por la comunidad psiquidtrica. La sola observacién de los sintomas de la
enfermedad no ofrece los elementos de juicio necesarios y suficientes para
determinar si esta es leve, moderada o crénica. Los elementos de juicio
para llevar a cabo esa clasificacién surgen luego de que la comunidad psi-
quidtrica compara la situacién de varios pacientes que padecen la misma
enfermedad, y llega a un acuerdo sobre la interpretacién y valoracién de
debe darse a la naturaleza, frecuencia, intensidad y consecuencia de los
sintomas observables. En este sentido, es claro que los diferentes niveles en
que se clasifica la dependencia a las sustancias alucinégenas solo es producto
del consenso al que han llegado los miembros del Comité Elaborador y
los especialistas vinculados al correspondiente Grupo de Trabajo sobre
la interpretacién que debe darse a ciertos sintomas de esa enfermedad.

De hecho, si se tiene en cuenta que con solo cambiar los criterios
de valoracién e interpretacién de los sintomas, cambia la medicién de la
enfermedad, entonces parece que de alguna forma la escala de medicién
es un poco arbitraria. Piénsese que cualquier dia la comunidad psiquid-
trica podria llegar, con razén o sin ella, a la decisién de que determinada
frecuencia con que se manifiestan los sintomas de una enfermedad ya no
debe ser considerada alta, sino moderada. O supdéngase que los elabora-
dores del DSM 1legan al consenso de que la manera en que los sintomas
afectan las funciones mentales del paciente ya no debe considerarse de
intensidad leve, sino crénica. En todos estos casos, debe reconocerse que
la enfermedad sigue siendo, desde el punto de vista objetivo, la misma.
Es decir, la enfermedad sigue manifestindose exteriormente de la misma
forma. Lo tGnico que ha cambiado es el acuerdo sobre la valoracién e
interpretacién de aquella.

Sialo anterior se suma que el método o procedimiento utilizado para
fijar la valoracién e interpretacién de los sintomas de la enfermedad no
se cifie a criterios puramente objetivos, que sean susceptibles de control
mediante pruebas empiricas, entonces parece que de alguna forma “las
unidades de las escalas son arbitrarias”.?> Al final de cuentas, lo inico que

155 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 70.
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viene a legitimar la decisién de clasificar determinado tipo de enferme-
dad como grave, moderada o leve es el consenso al que llegan un grupo de
profesionales que, por mis especialistas que sean, no son infalibles y, por
consiguiente, son susceptibles de caer en un error colectivo de apreciacién
o de ser sugestionados en sus decisiones por factores politicos, culturales,
religiosos, estéticos, etc.!%

2.4. Variaciones dentro de una misma categoria nosolégica
La formulacién del problema al comienzo de una investigacién psiquid-
trica, como en cualquier otra disciplina, implica la eleccién y delimitacién
de aquello que resulta de particular interés para el estudio. La seleccién de
los aspectos relevantes para la investigacién es un procedimiento que “se
basa en consideraciones tedricas y no estadisticas”,”>” por cuanto el inves-
tigador aplica sus conocimientos médicos para discriminar entre aquello
que resulta psiquidtricamente importante y aquello que no. Cosa distinta
es que luego de haber identificado aquellos eventos, caracteristicas o ele-
mentos psiquidtricamente relevantes resulte indispensable transformarlos
en afirmaciones o proposiciones susceptibles de medicién estadistica. La
traduccién de la decisién teérica del psiquiatra sobre aquello en lo que
debe concentrarse la investigacién, a un lenguaje apropiado para la me-
dicién estadistica, se conoce como la fase del disesio experimental,y es el
momento en el que tiene lugar la tercera fuente de error que nos interesa.
La parte mds delicada del proceso de disefio experimental de un
estudio psiquidtrico es la eleccién de las diferentes variables que deberdn
ser consideradas en el estudio.’®® Las variables pueden definirse como
aquellos “elementos de una férmula, proposicién o algoritmo que puede

156 “Reliability. Data obtained on all measuring instrument are subject to numerous random
influences that cause scores to vary unpredictably from the occasion to the next. To the extent that
these errors occur, the findings may be considered to be unreliable; that is, they are not consistent
ad predictable, and therefore cannot be depended on for interpretive purposes. Reliability reflects
the operation of errors that distort measurement scores in a random rather than a systematic way.
A reliable instrument is one that is resistant to these unsystematic errors” (DIESENHAUS y
MILLON, Research methods..., p. 27).

157 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 70.
158 Cfr. DIESENHAUS y MILLON, Research methods. .., p. 17.
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adquirir o ser sustituido por un valor cualquiera”.’® Se trata de elemen-
tos que pueden adquirir diferentes caracteristicas, valores o magnitudes
dentro de la investigacién, y desde el punto de vista estadistico pueden
ser dependientes,'® independientes'® o perturbadoras.'**

Los estudios psiquidtricos realizados para identificar o delimitar las
enfermedades mentales seleccionan sus variables dependiendo del pro-
blema que pretendan abordar, intentando abarcar todos los factores que
pueden llegar a tener incidencia en los resultados de la investigacién. Por
esta razoén, en algun sector de la psiquiatria se suele diferenciar, ademas,
entre las variables de estimulo, de respuesta 'y orgdanicas, dependiendo de su
naturaleza y relacion con la enfermedad mental que se estudia.'®® Segun
la pregunta que se plantee como materia de investigacidn, diferentes as-
pectos o caracteristicas de las patologias pueden ser seleccionados como
variables de estimulo, de respuesta u orgdnicas, y a su vez cada una de
estas, clasificada como variables dependientes, independientes o pertur-
badoras. Por ejemplo, piénsese en una investigacién que tiene por objeto

159 Una definicién puede encontrarse en DURA PEIRO, Fundamentos de estadistica. .., p-9.
Para una explicacién mas detallada puede consultarse WONNACOTT y WONNACOTT, Fun-
damentos de estadistica. .., p. 77. Sobre las diferentes clases de variables puede consultarse PEREZ
LOPEZ, Estadistica. ., p- 3.

160 “Es la variable sobre la que se quieren analizar los efectos de las variables independientes”

(VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 71).

161 “Variable cuya influencia sobre la dependiente se quicre estudiar. En los estudios experi-
mentales se haya bajo control directo del investigador (de ahi su nombre). En los observacionales
los sujetos se asignan a diferentes grupos sobre la base de su valor. En este tipo de situaciones
quizds sea més apropiado denominarla predictor y a la variable dependiente criterio” (14id).

162 “Son variables que no interesan en el estudio, pero que afectan la variable dependiente”
(Ibid).

163 “The variables which psychologist observes in research may be presented as response va-
riables, stimulus variables, and organismic variables. These three terms are used in a broad sense.
Response, for example, is used to designate any kind of behaviour or action of the organism.
Some responses may be very simple in nature, such as a finger flexion, and others may highly
complex, such as the behaviour we call aggression. Stimulus variables also range in complexity.
In some experiments the stimulus may be of a relativity simple kind, as a flash of light. In other
experiments the stimulus represents a complex social situation. Any property or character of the
organism may, in a given experiment, be called an organismic variable. A clear-cut example of an
organismic variable would be height or weight, neither of which seem property to fit within the
class of stimulus or response variables” (Edwards, citado en DIESENHAUS y MILLON, Research
methods..., p. 20).
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establecer si existe alguna relacién de tipo causal entre un defecto genético
a nivel cerebral (variable orgdnica) y un cuadro clinico presumiblemente
constitutivo de una enfermedad mental (variable de respuesta). En este
caso, supongamos que la investigacién tiene por objeto establecer de qué
forma el defecto genético hallado en un grupo de pacientes (poblacién
estadistica) causa una serie de sintomas que afectan negativamente su
patrén comportamental, ponen en riesgo su vida y limitan algunas de sus
funciones psiquicas fundamentales (v. g., la memoria).

Dado que lo que estudiamos es el efecto que sobre el cuadro clinico
tiene el defecto genético, entonces la naturaleza, la gravedad y la intensidad
de este altimo podrian ser seleccionadas como las variables independientes
del estudio. Por su parte, ya que nos interesa saber cémo se comportan los
sintomas frente a variaciones en la naturaleza, la gravedad o la intensidad
del defecto genético, entonces la naturaleza, la frecuencia o la intensidad
de los sintomas observados pueden seleccionarse como la variable depen-
diente. Otros aspectos —por ejemplo, la educacién del paciente, su nivel
socioeconémico, su entorno familiar, su historia personal, etc.— pueden
considerarse variables perturbadoras, ya que si bien ellas afectan de alguna
manera la variable dependiente (cuadro clinico), no estin bajo el control
(observacién directa y manipulacién) del investigador.

Dentro de una investigacién psiquidtrica lo que cominmente se espera
es que los cambios de magnitud o valor en las variables independientes
produzcan cambios susceptibles de medicién en la variable dependiente.
De esa forma el suceso, objeto o fenémeno seleccionado como variable
dependiente puede explicarse en términos causales como consecuencia de
las modificaciones producidas en los sucesos, objetos o fenémenos elegidos
como variables independientes. Cuando ello ocurre, los estadisticos y los
psiquiatras concluyen que las dos clases de variables estin correlacionadas,'**
en el sentido que existe entre ellas una relacién lineal consistente en que
las modificaciones en los valores de la variable independiente producen
sistematicamente una variacién respecto de los valores homénimos en la

164 Cfr. WONNACOTT y WONNACOTT, Fundamentos de estadistica..., p. 115; o FER-
NANDEZ CUESTA y FUENTES GARCIA, Curso de estadistica descriptiva. .., p. 324.
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variable dependiente.’®® El grado de esa correlacion, asi como su senti-
do y su forma, pueden calcularse mediante la aplicacién de un modelo
matemadtico bastante complejo, cuyo estudio se encuentra por fuera del
alcance de este trabajo.'®® En lo que nos interesa, basta con entender que
el hallazgo de una correlacién estadistica entre variables psiquidtrica-
mente relevantes constituye un gran logro en esta materia. Téngase en
cuenta que la posibilidad de demostrar matematicamente que existe una
correlacion entre variables psiquidtricas equivale a contar con una prueba
empirica, objetiva y controlable sobre la cual puede sustentarse una teo-
ria, por ejemplo, sobre las causas biolégicas de determinada enfermedad
mental, sobre los beneficios de determinado tratamiento psiquidtrico o
sobre la forma de prevenir determinado trastorno en pacientes propensos
biolégicamente a él.

La dificultad que afrontan muchos de los estudios psiquidtricos con-
siste en que no siempre las patologias se manifiestan exteriormente de
igual forma, ni tienen necesariamente el mismo curso de evolucién. En
psiquiatria es muy comun que dos pacientes diagnosticados dentro de
la misma categoria nosoldgica, o sea, con la misma enfermedad, lleguen
eventualmente a presentar etiologias, cuadros clinicos o cursos de evolucién
diferentes. Pequefias variaciones individuales entre pacientes diagnosti-
cados con el mismo trastorno son bastante comunes y hasta cierto punto
normales, pues cada individuo es un universo psicobioldgico diferente y,
por ello, la enfermedad se manifiesta de una forma un poco distinta en
cada paciente. No obstante, cuando las diferencias individuales son muy

165 “Reliability does not assure accuracy. A measuring instrument may produce highly dependable

and predictable reading, but be consistently wrong, that is, be systematically d uniformly distorted,
or measure some concepts or events other than is supposed to represent. Accurate representation
is what is meant by validity; more specifically, a research measure is valid when it has been shown,
in fact, to correlate with (concurrent validity) or predict criterion behaviours (predictive validity)

that signify the concept under study” (DIESENHAUS y MILLON, Research methods..., p. 24).

166 Por ejemplo, cuando las variables psiquidtricamente relevantes son nominales, el andlisis
de la correlacién se puede llevar a cabo mediante la prueba de chi cuadrado (x?). En la eleccién
del tipo de prueba de correlacién influye una gran cantidad de factores, como si los datos estin
o0 no apareados, el tamafio de la muestra, la forma en que la variable dependiente se distribuye y
sus varianzas, etc. Ademds, las pruebas que pueden practicarse son de muy diferentes tipos. Por
ejemplo, pruebas paramétricas como la prueba T, la prueba chi cuadrado, la prueba binomial, la
prueba Anderson-Darling, entre muchas otras; o no paramétricas, como la prueba de contraste
de Pearson o la prueba de Kolmogorov-Smirnov.
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frecuentes y de tal magnitud que ya no pueden explicarse simplemente
como consecuencia de la individualidad propia de la forma en que se
manifiesta en cada paciente, entonces es claro que algo pudo haber fallado
en el proceso de delimitacién diagnéstica de la enfermedad.!®’

El DSM-1V es una clasificacién categorial que divide los tras-
tornos mentales en diversos tipos basindose en series de criterios
con rasgos definitorios. La formulacién de categorias es el método
habitual de organizar y transmitir informacién en la vida diaria,
y ha sido el enfoque fundamental empleado en todos los sistemas
de diagnéstico médico. Un enfoque categorial es siempre mds
adecuado cuando todos los miembros de una clase diagnéstica
son homogéneos, cuando existen limites claros entre las diversas
clases y cuando las diferentes clases son mutuamente excluyentes.
Sin embargo, deben reconocerse las limitaciones del sistema de
clasificacién categorial.

En el DSM-1IV no se asume que cada categoria de trastorno
mental sea una entidad separada, con limites que la diferencian de
otros trastornos mentales o no mentales. Tampoco hay certeza de
que todos los individuos que padezcan el mismo trastorno sean
completamente iguales. El clinico que maneje el DSM-IV debe
considerar que es muy probable que las personas con el mismo
diagnéstico sean heterogéneas, incluso respecto a los rasgos de-
finitorios del diagndéstico, y que los casos limite son dificiles de

diagnosticar, como no sea probabilisticamente.!¢®

Entre muchas otras razones, estas diferencias entre pacientes diagnos-
ticados dentro de una misma patologia pueden deberse a la existencia de
un factor determinante de la enfermedad que es desconocido o a que no
fue adecuadamente considerado dentro de la investigacién. En estos casos,

167 Cfr. BEISER, “Psychiatric epidemiology”, p. 609. Este autor comenta la realizacién de
algunos estudios empiricos que demuestran que pacientes clasificados en una misma categoria
nosoldgica presentan sintomas distintos, pertenecientes a otras categorias distintas, lo cual vendria
a agravar la situacién: ya no se trata solo de variaciones dentro de una misma categoria nosolégica,
sino también de comorbilidad.

168 ASOCTACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXX.
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la existencia de factores biol6gicos, personales, ambientales, etc., que no
tueron considerados en los estudios psiquidtricos previos, podria explicar
las diferencias encontradas entre dos pacientes. Por ejemplo, si se tomaran
en consideracién estos factores, podria llegarse a la conclusién de que en
realidad los dos pacientes no pertenecen a la misma categoria nosolégica,
sino que padecen patologias completamente diferentes, o podria también
concluirse que en realidad si se trata de la misma enfermedad, pero que el
factor etioldgico principal no es el que originalmente se habia sefialado,
sino otro diferente que era desconocido.

Desde el punto de vista del método estadistico, estas situaciones pue-
den presentarse como consecuencia de un proceso deficiente de seleccién
de las variables, causado por desconocimiento de algunos factores que
tienen relevancia en la patologia o por subestimacién de su injerencia.'®’
Por ejemplo, cuando no se sabe que existen factores ambientales que pue-
den ser codeterminantes de una enfermedad mental, estos pueden no ser
considerados dentro del estudio. Asi mismo, si se sabe que existen, pero
se subestima la importancia de su efecto causal, podria suceder que fueran
considerados tan solo como variables perturbadoras, de modo que no se
les prestara particular atencién en el curso de la recoleccién de datos y de
medicién. En cualquiera de estos casos, la falla en el proceso de clasifica-
cién de los factores ambientales como variables dentro de la investigacion
puede explicar el hecho de que el estudio deje fuera una de las principales

169 “Assumption often refer to characteristics of variables that are associated with the problem
under study, but are not investigated because the researcher: (a) believes them to be of minor im-
portance; (b) contends that they operate as a constants, and, therefore, will have uniform effects
upon the results; or (c) is unable, for various reasons, to include them within the project design and
hopes that their omission will not obscure an evaluation of the central hypothesis. The assumption
an investigator makes may prove unwarranted, seriously limiting the validity or generalizability of
his research finding. Keisler (1966), in what he has termed ‘uniformity assumption myths’ notes
that many studies of treatment efficacy have spuriously assumed homogeneity in both patient and
therapist characteristic; not only does he contend that these homogeneity assumption are unjustified
but also in making them, investigators have markedly restricted the clarity and generalizability of
their data. For example, in a study of ‘psychotherapy’ with ‘schizophrenics’, an investigator might
assume: (a) that all forms of psychotherapy are equally efficacious; (b) that there are no differen-
ces in therapist variables that can influence therapeutic efficacy; and (c) that schizophrenics are
homogeneous with regard to all characteristic predictive of response to psychotherapy. Note of
these assumptions can be substantiated, and Keisler suggest that such investigations be deferred
until the assumptions themselves are fully researches” (DIESENHAUS y MILLON, Research
methods..., p. 18).
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causas de la enfermedad. Debido a esta circunstancia, puede presentarse
que dos individuos diagnosticados en la misma categoria nosolégica pre-
senten un curso de evolucién de la enfermedad que no corresponde con
lo indicado en los manuales de clasificacién y diagnéstico, a causa de la
diferente influencia que sobre cada uno de ellos ejerce el factor ambiental
dejado por fuera de la investigacién psiquidtrica.

En conclusién, puede decirse que el escaso conocimiento sobre todos los
factores que pueden contribuir al desarrollo de enfermedades mentales, 0 una
inadecuada apreciacién de la importancia que estos tienen, puede producir
fallas en el proceso de eleccién de las variables psiquidtricamente relevantes,
lo que a su vez genera errores graves de inferencia que dificultan el proceso
de identificacidn, clasificacién y diagnéstico de los trastornos mentales.

3. Problemas inherentes a la préctica clinica de la
psiquiatria: especial referencia a la clasificacién
y el diagnéstico clinico de las patologias
La fiabilidad de las conclusiones psiquidtricas sobre el estado mental de
un individuo no solo se ve resquebrajada por las dificultades que deben
enfrentarse durante el proceso de identificacién, delimitacién y clasifica-
cién general de las patologias. Aun cuando pudiera sostenerse, en gracia
de discusién, que la delimitacién y la clasificacién de las enfermedades
contenidas en los manuales de diagnéstico son 100 % confiables, es posible
que durante el proceso de evaluacién de cada caso clinico real se presenten
circunstancias que incrementan considerablemente la probabilidad de error.
Como punto de partida quisiera sefialar que el diagnéstico clinico de
las enfermedades mentales es un proceso excesivamente complejo. Deter-
minar qué enfermedad padece el paciente, cudl serd su curso de evolucién
probable, cudl es el mejor tratamiento existente, etc., exige considerar una
importante cantidad de variables que, en no pocas oportunidades, excede
la capacidad profesional del psiquiatra. Debido a esta circunstancia, la
psiquiatria se ha preocupado a lo largo del dltimo siglo por desarrollar
métodos de diagnéstico y evaluacion del paciente que sean confiables. Son
muchos los métodos de diagndstico conocidos, pero la literatura psiquid-
trica dominante suele clasificarlos en cuatro grandes grupos: el diagnéstico
sintomdtico, el diagnéstico sindrémico, el diagnéstico de enfermedades
anatémicamente definido y el diagnéstico etioldgico.
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1)

2)

El diagndstico sintomatico.'™® Como su nombre lo indica, consiste en la
identificacién y clasificacién de las enfermedades mentales teniendo
como criterio de seleccién la naturaleza, intensidad y frecuencia de
los sintomas manifestados en el paciente. En opinién de algunos
autores, “los diagnésticos sintomdticos o seudoanatémicos, como
la fiebre, el dolor de cabeza, o la diarrea crénica, no aportan nada
al clinico en términos de comunicacién de informacién respecto al
tratamiento y prondstico”.’”! Debido a que muchos sintomas son
comunes a varias enfermedades, este criterio no es ttil para iden-
tificar el tipo de patologia que sufre el paciente y tampoco sirve
para determinar su prondstico y tratamiento.

El diagndstico sindrémico. Consiste en la identificacion y clasifica-
ci6én de las enfermedades mentales mediante la aglomeracién o
agrupacién de sintomas que, probabilisticamente, son coexistentes.
Elsindrome que compone la enfermedad mental es producto de un
estudio empirico que se basa en la probabilidad de que esos sinto-
mas coexistan. La gran fortaleza del diagnédstico sindrémico es su
capacidad predictiva y, por ende, su utilidad practica y terapéutica.
El DSM estd compuesto casi por completo de la descripcién de
sindromes, tal como puede constatarse con la sola lectura de las
caracteristicas diagndsticas definidas para cualquier enfermedad: lo
que alli se encuentra es una relacién de los diferentes sintomas que
coexisten y que definen y delimitan la patologia. No obstante, se ha
sefalado que muchos de los sindromes descritos en el DSM-IV-
TR no han sido validados, tal como lo demuestra el hecho de que
ante “la ausencia de una prueba para asegurar la precisién de las
enfermedades psiquidtricas sindrémicas, los clinicos deben reco-
nocer que estas enfermedades pueden reflejar mas de una etiologia

. 2 » 172
O mecanismo patogeno .

170 Para una critica al modelo de diagnéstico sintomitico, Cfr. KANFER y SASLOW, “Beha-

vioural analysis...”, p. 52. Estos autores proponen un modelo conductista de diagnéstico, el cual,

sin embargo, no parece haber tenido mucho eco en la doctrina.
71 CAINE, “Determinacién de las causas...”, p. 4.
172 Tbid.
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3) El diagndstico anatomico. Predominante durante el siglo XIX, se
preocupa por identificar y clasificar las enfermedades mediante
la ubicacién del tejido, 6rgano o sistema en que se halla la causa
de la enfermedad. En psiquiatria es de muy poca utilidad, pues
afirmar que la enfermedad mental se debe a un defecto genético,
metabdlico, endocrino, infeccioso o traumdtico del cerebro ayuda
muy poco a comprender la enfermedad. Ademis, nuestro cono-
cimiento actual de la estructura y funcionamiento del cerebro no
es suficiente para poder ubicar las enfermedades mentales con la
precisién que se requeriria para poder comprender totalmente su
etiologia y para elaborar un prondstico y tratamiento acertado de
la enfermedad.'”3

4) El diagndstico etioldgico. Este basa la identificacién y clasifica-
cién de las enfermedades mentales en su causa.’’* Tal método de
diagnéstico solo resulta de utilidad en aquellos casos en que las
causas de la enfermedad mental son realmente explicitas, como
cuando se deben a un defecto orgdnico morboso evidente (p. ¢j.,
un tumor). Sin embargo, en psiquiatria estos casos son la minoria,
pues predominan las patologias de causa desconocida. En muchos
casos se conocen algunos de los factores que contribuyen a la
produccién de la enfermedad, pero se reconoce que esta puede
ser codeterminada por otros que atin no se ha logrado identificar.

La doctrina psiquidtrica dominante reconoce que ninguna de estas
clases de diagnéstico ofrece por si sola la confiabilidad que se requiere
para reducir la probabilidad de error en la practica clinica. Debido a la
diversidad de modelos psiquidtricos y a la imposibilidad de decantarse por
solo uno, la gran mayoria de los psiquiatras clinicos ha optado por aplicar
en la prictica un modelo ecléctico que intenta, hasta donde le es posible,
combinar las diferentes perspectivas. La idea es aprovechar las fortalezas
de cada modelo, extrayendo lo que cada uno puede aportar a la prictica

173 Ibid.
174 Para una critica al modelo de diagnéstico etiolégico, Cfr. KANFER y SASLOW, “Beha-
vioural analysis...”, p. 52. Estos autores proponen un modelo conductista de diagnéstico, el cual,

sin embargo, no parece haber tenido mucho eco en la doctrina.
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clinica, para producir sinergias que contribuyan a resolver efectivamente
el problema de salud mental del paciente. De esta forma, la psiquiatria
clinica ha intentado ponerse por encima del debate sobre la definicién y
las causas de la enfermedad mental, y ha acogido un modelo que, pese a no
estar claramente conceptualizado, se funda en la idea de que los trastornos
son el producto de la coexistencia y articulacién de factores de naturaleza
biolégica, psicoldgica y social. En la actualidad, la literatura psiquidtrica
muestra una inclinacién por modelos que definen la enfermedad mental
como un fenémeno pluriforme y multifactorial, en el que “hay mucho de

1”.175 En este sentido,

‘mental’ en lo fisico y mucho de ‘fisico’ en lo menta
podria decirse que en gran parte la renuencia de la doctrina mayoritaria
a acoger uno cualquiera de estos métodos, como modelo tnico de diag-
néstico clinico de las enfermedades mentales, se debe a la superacién del
paradigma cartesiano de la diferencia entre mente y cuerpo.'’®

Los manuales de clasificacién y diagnéstico de enfermedades mentales
mis prestigiosos (DSM-IV-TR y CIE-10) han adoptado este enfoque
biopsicosocial de la enfermedad mental, y por ello los profesionales que
intervinieron en su preparacién llegaron al consenso de elaborar un siste-
ma de clasificacién que fuera compatible con un modelo de diagnéstico
denominado multiaxial.'’” En el caso del DSM-IV-TR, adem4s del manual
de clasificacién y diagnéstico, la Asociacién Americana de Psiquiatria
dispuso la redaccién de un breviario denominado Criterios diagndsticos
DSM-IV-TR, el cual se pensé para ser usado junto con el manual, como
un texto de pequefio tamafio que facilitara al psiquiatra la consulta rdpida
de los criterios diagndsticos en su prictica cotidiana. En este breviario se

expone de forma concisa, pero clara y completa, el enfoque diagndstico

175 CAMPO ARIAS, “Hacia un abordaje integral...”, p. 32.

176 Al respecto, cfr. BUNGE, Mente y sociedad. También cfr. ASOCIACION AMERICANA
DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p- XXIX; RAKOFF ez al., “The patient and the physician”,
p- 1, quienes ofrecen un cuestionamiento critico a la supuesta ruptura de ese paradigma, desde la
perspectiva de la realidad clinica.

177 Cfr. GOLDSTEIN y GRUENBERG, “Evaluacién multiaxial en el siglo XXI...”, p. 143;
BERNER y KATSCHING, “Improving the quality...”, p. 31. La Asociacién Mundial de Psi-
quiatria patrociné un estudio sobre las experiencias de diferentes psiquiatras a nivel internacional

con la aplicacién del método multiaxial, cuyas conclusiones pueden encontrarse en FABREGA,

MEZZICH y MEZZICH, “An International Consultation on Multiaxial Diagnosis”, p. 51.
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que resulta adecuado para el sistema de clasificacién utilizado por el
DSM. Alli se sefiala que para incrementar la eficacia de los criterios de
clasificacién descritos en el manual, el profesional debe hacer uso de un
sistema multiaxial de diagnéstico o evaluacién del paciente, el cual “implica
una evaluacién en varios ejes, cada uno de los cuales concierne a un drea
distinta de informacién que puede ayudar al clinico en el planteamiento
del tratamiento y en la prediccion de los resultados”.'”® En términos mas
sencillos, el enfoque o modelo multiaxial de evaluacién o diagnéstico
psiquidtrico: “tiene por objetivo hacer una valoracién global del estado de
salud del individuo incluyendo un diagnéstico mental, un diagnéstico fisico,
un diagndstico social y una evaluacién del funcionamiento en diferentes
dreas de importancia segin la edad y la condicién académica y social”.'”?

Por principio, es importante subrayar que no existe un acuerdo acerca
del nimero de dreas de evaluacién que debe comprender el método mul-
tiaxial, ni sobre los aspectos que debe contener el estudio de cada uno de
ellos.'® Sin embargo, para lograr un diagndstico integral que comprenda la
totalidad de los aspectos biopsicosociales de interés psiquidtrico, el DSM-
IV-TR fue disefiado para utilizarse mediante un método de evaluacién
multiaxial dividido en cinco ejes:

El eje I incluye los trastornos que fueron objeto de clasificacién en
el manual, excepto los trastornos de la personalidad y el retraso mental.
Para los autores del manual, en este eje se deben registrar todos los tras-
tornos mentales a los cuales se adecte la descripcién de los sintomas que
padezca el paciente, teniendo en cuenta que existen categorias que son
mutuamente excluyentes y otras que pueden ser coexistentes. Para tal
efecto, el profesional debe prestar especial atencién a la informacién que
suministra el manual sobre los sintomas y trastornos asociados y sobre
el diagnéstico diferencial. Cuando el paciente cumpla los criterios para
ser incluido en mdas de una categoria, el psiquiatra debe identificar el

178 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, Breviario..., p. 33.
179 CAMPO ARIAS, “Hacia un abordaje integral...”, p. 33.
180 Cfr. BERNER y KATSCHING, “Improving the quality...”, p. 32. Una critica al modelo

multiaxial por falta de consenso sobre sus ejes de evaluacién puede encontrarse en COOPER,
“Logical basis for the structure...”, p.57. Asi mismo, un estudio critico-comparativo entre los ejes
que componen los diferentes sistemas multiaxiales puede encontrarse en PERRIS, “Choice of the
axes...”, p. 75.
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diagnéstico principal y, para ello, debe identificar cudl es el motivo de la
consulta (en la asistencia ambulatoria) o del internamiento (en el caso de
asistencia hospitalaria).!®!

El eje Il registra los trastornos de la personalidad, el retraso mental, los
mecanismos de defensa del paciente y las caracteristicas desadaptativas de
su personalidad. Normalmente los sintomas de los trastornos mentales son
mucho mas llamativos, y suelen atraer la atencién del psiquiatra, creando
una proclividad a subestimar u olvidar el andlisis de los rasgos de la perso-
nalidad del paciente. De igual forma, los trastornos de la personalidad y el
retraso mental, cuando coexisten con algin otro trastorno mental, pueden
llegar a pasar desapercibidos. El eje II ha sido pensado para evitar que
los aspectos psiquidtricamente relevantes de la personalidad del paciente,
que pueden o no coexistir con los sintomas de los trastornos mentales,
pasen desapercibidos. Por ello también los trastornos de la personalidad y
el retraso mental, que son en realidad auténticas enfermedades mentales,
pero que pueden coexistir con, y solaparse tras, otros trastornos, fueron
puestos en este apartado.'®? Ademads, factores determinantes de la enfer-
medad estudiados en este eje son producto de una larga evolucién y de
dificil modificacién en el corto plazo, por lo que deben ser especialmente
consideradas al momento de elegir el tratamiento correspondiente.'®?

En el eje III se examinan las enfermedades médicas diagnosticadas
en el paciente que pueden llegar a tener relevancia psiquidtrica. Las
enfermedades médicas pueden influir de diferente manera en la salud
mental del paciente. Por ejemplo, puede suceder que el trastorno mental
sea consecuencia de una enfermedad médica, caso en el cual diremos que
aquella tiene una etiologia demostrada de base orgdnica. Puede también
ocurrir que el trastorno mental no sea mds que una reaccién psicoldgica
a una enfermedad médica, sin que pueda decirse que esta es la causa de
aquella, o podria decirse también que en algunos casos la enfermedad
médica no tiene relacién directa o causal con el trastorno mental, pero
esta debe tenerse en cuenta como un factor retardante u obstaculizante
en la efectividad del tratamiento psiquidtrico aplicable. La importancia

181 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, Breviario..., p- 34.
182 Thid.
183 Thid.
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de este eje III es, entonces, asegurar que haya una valoracién adecuada
del estado de salud fisica del paciente, y que esta sea considerada en el
diagnéstico, prondstico y tratamiento de su estado mental.’®

Eleje IV explora las variables de naturaleza psicosocial y ambiental que
tienen relevancia psiquidtrica, porque actian como factores determinantes
del diagnéstico, el prondstico o el tratamiento de las enfermedades mentales.
En este apartado deben registrarse los denominados estresantes negativos,
definidos como aquellos eventos o acontecimientos negativos ocurridos
recientemente en la vida del paciente que pueden tener incidencia en la
aparicién del trastorno mental: problemas de tipo familiar, un divorcio,
malas relaciones laborales, dificultades econémicas, problemas judiciales,
etc. De acuerdo con el DSM-IV-TR, el psiquiatra debe registrar los estre-
santes negativos ocurridos dentro del afio anterior a la evaluacién actual
del paciente, siempre que tengan relevancia psiquidtrica. En cuanto a los
estresantes positivos, como el inicio de una nueva relacién sentimental,
las promociones laborales o el ascenso socioeconémico, estos también
deben registrarse cuando pueden constituir un factor determinante de la
enfermedad mental: por ejemplo, porque la persona tiene dificultades para
adaptarse a su nueva condicién o es causa de aumento de la ansiedad.!®

Finalmente, en el eje V se estudié el desempeifio a nivel global de
la actividad del sujeto. Este eje tiene como objetivo establecer la forma
en que el trastorno mental afecta el desempefio premérbido (anterior al
trastorno) de las relaciones entre el sujeto y su entorno. La evaluacién
comparativa del desempefio interpersonal, académico, laboral y familiar
del sujeto, antes y después de la aparicién de la enfermedad, es el propésito
central de este eje. Para realizar este estudio, el Comité Elaborador del
DSM-IV-TR recomienda la utilizacién de la Escala de Evaluacién de la
Actividad Global (EEAG), la cual se divide en diez niveles de actividad
que el psiquiatra debe valorar asignando puntuaciones entre cero y diez.
Al final, el profesional asigna un valor Gnico entre cero y cien, mediante
el cual intenta reflejar del modo mds preciso posible el nivel global de
actividad del individuo.!8¢

184 Thid., p. 35.
5 Thid., p. 37.
186 Thid., p. 39.
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La evaluaciéon multiaxial es también en la actualidad el método reco-
mendado por la Organizacién Mundial de la Salud para el diagnéstico de
las enfermedades contenidas en el CIE-10. Sin embargo, esa organizacién
utiliza otra escala de ejes para diferenciar, clasificar y sistematizar la infor-
macién importante para el diagnéstico de las enfermedades mentales. A
diferencia de la Asociacién Americana de Psiquiatria, el método multiaxial
recomendado por la Organizacién Mundial de la Salud estd integrado fun-
damentalmente por cuatro ejes: en el eje I se estudian todos los trastornos
mentales, incluidos los trastornos de la personalidad y el retraso mental;
en el eje II se explora el grado de discapacidad del individuo causado por
el trastorno; el eje 111 se ocupa del estudio de los factores ambientales; y
en el eje IV se registran los aspectos psiquidtricamente relevantes de la
calidad de vida del paciente.'®

Cualquiera sea el modelo multiaxial que se siga (el recomendado por la
Asociacién Americana de Psiquiatria o el de la Organizacién Mundial de
la Salud), lo importante es que la doctrina dominante se ha decantado por
aplicar en la prictica un método de abordaje del paciente que le impone al
psiquiatra la tarea de intentar comprender la enfermedad como un todo,
es decir, en sus dimensiones bioldgica, psicolégica y social. Los manuales
de clasificacién y diagnéstico reconocen que el tratamiento clinico de la
enfermedad supera en mucho la complejidad de la especulacién teérica,
y son bien conscientes de que ninguno de los modelos tedricos permite
por si solo comprender cabalmente el hecho psiquidtrico. Por esta razén,
la practica psiquidtrica termina siendo, al final de cuentas, un ejercicio
ecléctico en el que se fusionan, conscientemente, las diferentes corrientes
de pensamiento sobre la naturaleza y causas de la enfermedad mental.
De esta forma, el diagnéstico de la enfermedad no es el producto de una
decisién rigurosamente apegada a los presupuestos de una determinada
escuela psiquidtrica, sino consecuencia del sincretismo de diferentes
percepciones desde las que se recibe cualquier aportacién que permita
ofrecerle al paciente una esperanza de rehabilitacién.

Ahora bien, sin perjuicio de las bondades que puede ofrecer el método
multiaxial para el diagnéstico de las enfermedades mentales, es importante
entender que este no se encuentra libre de criticas y cuestionamientos. En

187 CAMPO ARIAS, “Hacia un abordaje integral...”, p. 35.
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lo que sigue intentaré presentar dos de sus mas importantes limitaciones,
dando por descontado que pueden mencionarse otras que por ahora no
son de especial importancia para los propésitos de este trabajo.

3.1. Limitaciones derivadas de la entrevista

Una de las preguntas mas importantes que deben hacerse sobre la eva-
luacién multiaxial es la relativa a las fuentes de las que puede extraerse la
informacién para el diagnéstico. Esta claro que para efectuar un diagnéstico
completo, que comprenda todos los elementos biopsicosociales de interés
psiquidtrico, se requiere contar con informacién suficiente sobre la vida
del paciente. Podria decirse que esta informacién es la materia prima del
diagnéstico, y por ello la calidad de sus conclusiones depende también de
la calidad de sus fuentes.

Los manuales de psiquiatria y los manuales de clasificacién y diag-
néstico subrayan la importancia que tiene la entrevista con el paciente, o
con sus familiares, como fuente de informacién para el diagnéstico.’®® En
la literatura psiquidtrica pueden encontrarse tratados completos sobre las
diferentes técnicas de entrevista, y en cada uno de ellos se hallan multiples
referencias a diferentes clasificaciones;'® incluso hay tratados sobre la
entrevista en cada uno de los ejes que componen el método multiaxial.'*

En relacién con las diferentes clasificaciones que existen para la entre-
vista clinica, es pertinente mencionar que cada modelo psiquidtrico cuenta
no solo con su propia definicién de enfermedad mental, sino también con
una o varias técnicas de entrevista propias que son consecuentes con sus
postulados fundamentales, de manera que podemos encontrar técnicas de
entrevista de corte médico, psicoanalitico, conductista, etc. Por esta razdn,

188 Es importante entender que en psiquiatria se conocen al menos dos clases de entrevistas:
entrevistas de evaluacion o diagndstico 'y entrevistas terapéuticas. En este trabajo, dado el tema que
nos interesa, nos ocupamos y referimos solo a las entrevistas de evaluacién o diagnéstico. Una
presentacion general de ambos tipos de entrevistas puede encontrarse en GREBEN, “Being with
the patient”, p. 78. Sobre la entrevista como fuente de informacién para el psiquiatra, cfr. ULETT
y SMITH, 4 synopsis of contemporary psychiatry, p. 14. Cfr. también GELDER ez al., Oxford textbook
of psychiatry, p. 25.

189 Cfr. por ejemplo, OTHMER y OTHMER, DSM-IV-TR. Entrevista clinica; GRADILLAS
GONZALEZ, La entrevista clinica; o BORRELLI i CARRIO, Manual de entrevista clinica. ..

190 Cfr. por ejemplo, FIRST, Entrevista clinica estructurada...; y FIRST, SCID-I: entrevista
clinica estructurada. ..
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el tipo de informacién que el psiquiatra busca en el curso de la entrevista,
y la forma en que lo hace, depende mucho del modelo psiquidtrico pre-
ferido por el profesional.’! Por ejemplo, un psiquiatra formado exclusi-
vamente en el modelo médico, probablemente tenderd a dar mayor valor
a la informacién proveniente de los eximenes de laboratorio, y dejard en
un segundo plano la informacién que pueda suministrar el paciente, para
cuya obtencién adoptard una técnica de entrevista semidirigida, con pre-
guntas orientadas a la busqueda e identificacién de sintomas o sindromes
que puedan clasificarse dentro de alguna de las categorias nosolégicas de
diagndéstico.'? Por su parte, un psiquiatra con inclinacién hacia el modelo
psicoanalitico, seguramente preferird una entrevista mas espontdnea, en la
cual aplicard técnicas de asociacién libre o de interpretacién de los suefios,
buscando actualizar en el paciente pensamientos o sentimientos reprimidos
en el inconsciente, e identificar el momento o etapa de formacién en que
pudo tener lugar el episodio que genero el trastorno motivo de la consulta
u hospitalizacion;' o si se trata de un psiquiatra fuertemente influen-
ciado por el conductismo, seguramente tenderd a realizar entrevistas con
cuestionarios cerrados, previamente elaborados, orientados a identificar
los patrones comportamentales que deben ser objeto de modificacién
mediante ejercicios o talleres aplicados de modo terapéutico.'™

Ahora bien, debido a que la literatura sobre este tema es practicamente
inabarcable, resulta imposible reconstruir aqui, de manera completa, la teoria
sobre la entrevista clinica en psiquiatria. No obstante, intentaré esbozar los
rasgos esenciales de la teoria general de la entrevista, en orden a mostrar
algunas dificultades que incrementan el margen de error en el diagnéstico.

Para comenzar, es importante tener presente que el diagnéstico de la
enfermedad mental se lleva a cabo a partir de la informacién contenida

191 Cfr. VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, pp. 79 y 80.

192 Una descripcién del método de recoleccién y medicién de datos en el modelo médico o

biolégico estd disponible en DIESENHAUS y MILLON, Research methods..., p. 69.

193 Una descripcién del método de recoleccién y medicién de datos en el modelo psicoanalitico
esta disponible en Iid., p. 83.

194 Una descripcién del método de recoleccion y medicion de datos en el modelo conductista
estd disponible en Ibid., p. 121.
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en la historia clinica del paciente, y no solo sobre la entrevista.!*® Sin em-
bargo, la entrevista es una pieza fundamental para el diagnéstico, porque
de ella se extrae la mayor cantidad de informacién que se registra en la
anamnesis, la que a su vez es una parte medular de la historia clinica. La
anamnesis es el conjunto de datos clinicos e histobiograficos del paciente
que tienen relevancia para el diagnéstico, y que son recogidos, clasificados
y sistematizados por el psiquiatra como parte de la historia clinica.'”® La
anamnesis es el producto de una exploracién exhaustiva de la vida del
paciente que realiza el psiquiatra, con el propésito de obtener informacién
relativa a sus datos de filiacidn, el motivo de la consulta o de su hospita-
lizacién, la historia de su enfermedad actual, sus antecedentes personales
desde el nacimiento hasta la actualidad, y sus antecedentes familiares e
interpersonales, entre otros. Los mecanismos a disposicién del psiquiatra
para explorar la vida del paciente pueden variar, pero la entrevista cumplird
siempre una funcién medular para ese propésito.

En casos muy graves, como cuando el trastorno mental no permite
una comunicacién adecuada con el paciente o cuando este no se ha res-
ponsabilizado o conscientizado de su enfermedad (p. ej., porque la niega),
la entrevista con las personas de su entorno familiar cobra una enorme
importancia, sin que pueda decirse que la reemplaza o sustituye por com-
pleto.’”” Hay elementos de juicio muy importantes para el diagnéstico de
la enfermedad que solo puede ofrecerlos el paciente, y los familiares apenas
pueden aportar algunos datos relevantes. Por ejemplo, la manera como
el paciente vivencia su propia enfermedad, la manera en que €l se ve a si
mismo y cémo se relaciona con su trastorno, es informacién que solo el
paciente puede ofrecer al psiquiatra. Con todo, la entrevista a los familiares
es también importante, pues ofrece al profesional otra perspectiva de la
enfermedad que le permite ilustrarse mejor sobre algunos aspectos como la
manera en que el trastorno afecta las relaciones interpersonales del paciente.

Como he dicho, las técnicas y procedimientos para llevar a cabo la
entrevista dependen mucho del profesional a cargo, y no hay una sola

195 Para una presentacién general de la importancia historia clinica y su relacién con la entre-

vista, cfr. LITTMANN y SHUGAR, “The examination: history”, p. 81.
196 Cfr. VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 81.
7 Cfr. GELDER et al., Oxford textbook of psychiatry, p. 42.
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que pueda catalogarse como predominante. No obstante, y sin pretensién
alguna de exhaustividad, podria decirse que toda entrevista psiquidtrica
debe estar estructurada, como minimo, en cuatro etapas: prolegémeno,
apertura, desarrollo y conclusiéon.’”® A continuacién intentaré resumir el
contenido de cada una de estas cuatro fases, no sin antes aclarar que las
circunstancias que pueden tener lugar en una entrevista son incalcula-
bles, de modo que no se dan dos entrevistas iguales por mds protocolos y

controles que pretendan aplicarse.!”

1) El prolegémeno es la fase anterior al momento de la entrevista, y
comprende el periodo entre el momento en que el paciente recibe
la primera informacién acerca del psiquiatra y el momento de la
entrevista. En los casos de atencién ambulatoria o consulta externa,
durante el prolegémeno el paciente o su familia recibe una serie
de informacién acerca del psiquiatra, se hace una expectativa de
él, y se toma la decisién de solicitar su intervenciéon.’”® Es una
fase muy importante, porque alli se crean las primeras bases de la
confianza que debe existir en la relacién paciente-doctor.

2) Unavezllegado el momento de la entrevista, lo primero que debe
tener lugar es la presentacién mutua de los interlocutores. Es
cuando el paciente conoce a su psiquiatra, y este, a su paciente.
Se trata del momento de descarga de toda la ansiedad creada
por la expectativa de la entrevista, especialmente por parte del
paciente.?’! Su importancia en psiquiatria radica en el hecho de
que alli se construye lo que se denomina primera impresion,y que

198 Sobre los propésitos y reglas generales de la entrevista, cfr. LITTMANN y SHUGAR, “The
examination: history”, p. 81. Sobre este mismo tema puede consultarse también GOODWING
y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 313. Por otra parte, para una exposicién de la informacién que
debe buscarse a lo largo de la entrevista y la forma en que esta puede interpretarse, cfr. HECTOR
y LITTMANN, “The examination: mental state”, p. 91. Una presentacion detallada de la técnica
de entrevista puede conseguirse en GELDER ez al., Oxford textbook of psichiatry, p. 25; 0 en VA-
LLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 76.

199 Para una explicacién acerca de los diferentes aspectos psiquicos, biogrificos y bioldgicos
del paciente, los cuales deben explorarse en la entrevista y en el examen inicial del paciente, puede

consultarse ULETT y SMITH, 4 synopsis of contemporary psychiatry, pp. 15 y ss.
200 Cfr. RAKOFF ez al., “The patient and the physician”, p. 3.
201 Cfr. LITTMANN y SHUGAR, “The examination: history”, p. 81.
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consiste en esa imagen que los demds se forman de nosotros en
el primer contacto, a causa del contenido de lo que comunicamos
mas o menos involuntariamente mediante nuestra gestualidad,
nuestra postura y el lenguaje no verbal.?*
Por otra parte, la introduccién también es el momento en el cual el
psiquiatra lleva a cabo la denominada /impieza de campo, consistente
en informar rdpidamente al paciente lo poco que se sepa de él,y en
pedirle que suministre toda la informacién que considere impor-
tante para que el médico pueda hacerse cargo de su problema.?%
A continuacién, el psiquiatra debe permitir que el paciente se
exprese libremente, y manifieste todo cuanto considere necesario.
La libertad del paciente para abordar cualquier tema no debe ser,
sin embargo, absoluta. El psiquiatra debe prestar especial atencién
a cuidar los limites materiales de la entrevista, para evitar que el
paciente divague sobre asuntos que no son psiquidtricamente rele-
vantes. La actividad de velar por que el paciente se mueva libremente,
pero dentro de los temas que resultan de interés psiquidtrico, se
logra mediante el establecimiento del campo de la entrevista,y es
un presupuesto muy importante del éxito del diagnéstico.?** Pero,
ademds, el psiquiatra también debe cuidar los limites temporales
de la entrevista, en orden a asegurar que esta no sea tan corta
como para que el paciente no logre superar la barrera de la primera
impresién y entrar en temas relevantes para su diagnéstico, o tan
larga como para que se sienta exhausto, presionado y desanimado
a continuar luego con la entrevista en otra u otras sesiones.?”
Esta etapa puede ser especialmente compleja frente a pacientes
renuentes a comunicarse. Por ejemplo, frente a pacientes excesiva-
mente timidos o con dificultades de concentracién o comunicacion,

202 Sobre la importancia que tiene la comunicacién no verbal durante la entrevista, y especial-

mente sobre aspectos como la apariencia, el comportamiento, la forma de hablar o la gestualidad,
cfr. HECTOR y LITTMANN, “The examination: mental state”, p. 91. Sobre este mismo tema
puede consultarse también GOODWING y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 320; asi como GEL-
DER et al., Oxford textbook of psichiatry, p. 32.

203 Cfr. GREBEN, “Being with the patient”, p. 78.
204 GOODWING y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 316.
205 Cfr. LITTMANN y SHUGAR, “The examination: history”, p. 81.
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lograr que exterioricen sus ideas y sentimientos, o simplemente que

relaten su propia biografia, puede ser un problema. También asi

respecto de pacientes que no son autoconscientes o autorrespon-
sables de su enfermedad; por ejemplo, aquellos que no reconocen

tener trastornos de adiccién a sustancias o a actividades (v. g.,

ludopatia, alcoholismo, etc.). En estos casos, la entrevista con los

miembros de su entorno familiar suele ser de ayuda.?%

4) En el momento en que el psiquiatra considera que ha reunido la
informacién necesaria y suficiente para formarse un juicio sobre
el estado biopsicosocial del paciente, puede dar por terminada
la entrevista. En esta etapa de conclusién, el profesional debe
efectuar un diagndstico tentativo, el cual le servird para identificar
la informacién que le hace falta, perfilar las actividades que debe
llevar a cabo en orden a obtener esta informacién, y ordenar la
prictica de los exdmenes de laboratorio o pruebas de cualquier
otro tipo que considere pertinentes para completar la historia

clinica del paciente.?’

En relacién con las circunstancias que incrementan la probabilidad de
error en el diagnéstico, es bastante importante llamar la atencién respecto
a que, pese a los enormes y valiosos esfuerzos realizados por la doctrina
psiquidtrica, y a pesar de la abundante literatura que existe sobre el tema,
en la prictica clinica cotidiana la entrevista sigue siendo una actividad
muy poco sistemdtica y discretamente técnica. La dindmica de la practica
clinica, marcada fundamentalmente por la heterogeneidad predominan-
te de los casos y de los pacientes, dificulta excesivamente apegarse a los
protocolos de las técnicas de entrevista.?’® La libertad que necesariamente
debe ofrecerse al paciente para que se exprese, y la incalculable cantidad
de variantes y circunstancias imprevisibles que pueden tener lugar dentro

26 Cfr. GOODWING y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 313.

207 Para una presentacién general, tanto de las técnicas para terminar la entrevista como para
la organizacion final de toda la informacién en la historia clinica, cfr. LITTMANN y SHUGAR,
“The examination: history”, p. 81.

208 Cfr. DIETZ, “Why the experts disagree...”, p. 89.
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de una entrevista, hacen imposible que el psiquiatra se apegue a las técnicas
de entrevista como si fueran un libreto.

Con la entrevista parece ocurrirles a los psiquiatras algo similar a lo
que nos ocurre a los abogados con el interrogatorio a testigos: estudiamos
las técnicas de interrogatorio en la facultad, la literatura sobre el tema
abunda, todos reconocen la importancia de conocer y manejar dichas
técnicas y, cuando estamos en medio de un juicio preparamos los inte-
rrogatorios exhaustivamente, bajo el cuidadoso rigor de alguna de esas
técnicas. Sin embargo, llegado el dia y la hora, y enfrentados de cara al
testigo, el interrogatorio puede tomar rumbos imprevisibles, que envian
los conocimientos tedricos a un segundo plano y hacen depender el éxito
de la situacién de la habilidad personal del abogado para mantener el
control, improvisar y dirigir el testigo hacia los temas y respuestas que mds
benefician los intereses de su cliente. En algin sentido, la entrevista y el
interrogatorio estin condenados hasta cierto punto por la improvisacién,
lo que no deja de causar cierto malestar por la impotencia que se siente
ante lo sobrecogedora que resulta la prictica frente a la teoria.

Ahora bien, la dificultad para desarrollar la entrevista con estricto y
riguroso apego a alguna de las técnicas existentes no es la Gnica causa del
aumento de la probabilidad de error en el diagnéstico psiquidtrico. Ade-
mds de esta, podemos mencionar otras que se encuentran documentadas
en la literatura psiquidtrica, también relacionadas con el desarrollo de la
entrevista, y que a continuacién paso a relacionar sin pretensién alguna
de exhaustividad:?”

a. Una de las causas mds interesantes de error en la aplicacién del
método de evaluacién multiaxial durante la entrevista tiene que
ver con el papel que desempena la experiencia del psiquiatra en
el proceso de diagnéstico de la enfermedad. Ya sea por exceso o
por defecto, la experiencia puede producir efectos negativos en la

forma en que el psiquiatra asume la entrevista.*!

209 Cfr. ROSENHAN, “On being sane in insane places”, p. 66; cfr. también ULETT y SMITH,
A synopsis of contemporary psychiatry, p. 14; RAKOFF e al., “The patient and the physician”, p. 1.

210 Cfr. SMITH, “A model for psychiatric diagnosis”, p. 49.
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En los psiquiatras mds jévenes, la expectativa de las primeras
entrevistas suele despertar una ansiedad comparable a la que puede
sentir el paciente. El temor a equivocarse, a poner en evidencia su
falta de experiencia, 0 a no poder ofrecer una ayuda satisfactoria a
su paciente, hace que la entrevista se convierta para el psiquiatra
inexperto en un factor estresante que puede desatar errores de
juicio. En estos casos:

El entrevistador puede recurrir, consciente o inconscientemente,
a diferentes maniobras para tranquilizarse: usar férmulas de
relacién reiterativas y repetitivas, no escuchar al paciente, recaer
siempre en los mismos diagnésticos de forma repetida y prescribir
medicacién de forma indiscriminada, atribuyéndole y esperando
de ella solucione mégicas. Confundirse con el paciente, llegando
a negar la enfermedad, o explorar dreas de la personalidad del
paciente de forma obsesiva y minuciosa, porque es en ellas en las
que el terapeuta tiene sus propios problemas, pueden ser otras
tantas formas del entrevistador de aliviar incorrectamente su
ansiedad; todas dan al traste con la finalidad diagnéstica de las

entrevistas clinicas.?!!

De igual forma, los psiquiatras mas experimentados pueden llegar
aincurrir en errores derivados del exceso de confianza en su propio
juicio. La sensacién de estar en presencia de pacientes afectados
con trastornos ya conocidos y manejados anteriormente puede
llevar al psiquiatra a omitir ciertos eximenes y a no prestar el
debido cuidado a las particularidades y detalles del caso. En estas
situaciones el profesional puede pecar por emitir un diagndstico
equivocado y por recomendar mecdnicamente un tratamiento
que en el pasado ha resultado exitoso para otros pacientes, sin
percatarse de que la patologia que enfrenta puede ser diferente.?!?
Finalmente, factores como la existencia de entornos competitivos

entre psiquiatras colegas, la necesidad de explicar las decisiones a

21 Cfr. VALLE]JO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 2.
212 Cfr. SMITH, “A model for psychiatric diagnosis”, p. 49.
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los superiores inmediatos, la diversa procedencia de los psiquiatras
o la constatacién de estar en presencia de un caso que se sale de
los estindares comunes y para el cual no se tiene una solucién
pero si la sospecha de que otro podria hacerlo mejor, afectan por
igual a psiquiatras expertos y noveles, afectando la confiabilidad
de sus juicios.*

Sumado al anterior, uno de los factores mas importantes que in-
crementa la probabilidad de error en los diagnésticos tiene que ver
con las fallas en el origen de la informacién durante la entrevista.?'
Como ya he tenido ocasién de sefialar, la introspeccién sigue siendo,
después de tantos afios de evolucién de la psiquiatria, la via mas

comun para acceder al fenémeno psiquico.?®

Esto significa que,
en gran parte, lo que el psiquiatra llega saber de la enfermedad
durante la entrevista estd determinado por el éxito que tenga su
paciente durante el proceso de autoobservacién interior de sus
propios actos o estados de dnimo o de conciencia. Es cierto que el
psiquiatra debe ser el guia del paciente durante ese proceso,y que
por tanto tiene una cuota de participacién muy alta en su éxito o
fracaso. Sin embargo, quien debe llevar a cabo esta introspeccién
es el propio paciente, y en ocasiones la ayuda del psiquiatra no es
suficiente para superar las dificultades que este pueda tener para
identificar su malestar, relacionarlo con aspectos de su personalidad
o con sucesos biograficos de su pasado y describirlo exitosamente
durante la entrevista:

[...] debemos tener en cuenta que por regla general el paciente

vive su trastorno como la imposicién de un malestar sobre el que

213 En relacién con la incidencia que tiene la procedencia de los psiquiatras en el ambiente

forense norteamericano, puede consultarse DIETZ, “Why the experts disagree...”, p. 89. Este

autor sostiene que un factor importante que incide en la diversidad de diagnésticos es el hecho

de que algunos psiquiatras han sido formados en universidades en el exterior, y ello genera pro-

blemas de entendimiento y comunicacién cuando no tienen suficiente experiencia en el medio

en el cual ejercen.

214 Cfr. RAKOFF ez al.,“The patient and the physician”, p. 1. Cfr. también SMITH, “A model
for psychiatric diagnosis”, p. 49.

25 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 77.
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no tiene control ni entendimiento; incluso aquellos pacientes
con un mayor nivel de conciencia presentan dificultades para
vincular o relacionar el trastorno con aspectos de su personalidad

o con acontecimientos de su existencia.?'®

Al efecto, es importante entender que una cosa es que el paciente
pueda saber qué es lo que estd mal en su interior, y otra muy distinta
que pueda comunicarla con éxito a su psiquiatra. El problema al
que me refiero ahora abarca las dos perspectivas: por un lado, las
dificultades que el paciente enfrenta para establecer exactamente
en qué consiste su malestar, y por otro, los inconvenientes que
tiene para comunicarlo exitosamente al psiquiatra.

Frente alo primero, es interesante que la doctrina psiquidtrica
dominante reconozca, de forma casi undnime, que la manera en
que el paciente se relaciona con su enfermedad, y la forma como é1
se ve a si mismo desde aquella, tiene importantes consecuencias en
el diagnéstico, curso y tratamiento de los trastornos mentales. En
la literatura especializada muchos autores suelen utilizar el término

£,17 para referirse de modo amplio y general al conocimiento

insigh
que el propio paciente puede llegar a tener de su condicién mental.
A pesar de que la definicién de este concepto sigue siendo vaga
en la literatura, es de enorme importancia hacer referencia a €¢I,
por cuanto la doctrina psiquidtrica mayoritaria acepta que el es-
tudio y valoracién del insight es fundamental para el diagnéstico
y tratamiento de las enfermedades mentales.

Recientemente, por ejemplo, algunos autores han intentado
estudiar el insight en pacientes diagnosticados con psicosis, llegando
a la conclusién de que este es un constructo del propio paciente,
en el cual entran en juego factores personales como su inteligencia,

su personalidad y su nivel de educacién.?® De tal manera que la

216 Ibid.

47 Es interesante el hecho de que la definicién del término insight siga siendo materia de

arduas discusiones, no obstante haber sido introducido al vocabulario clinico psiquidtrico desde
finales del siglo XIX. Al respecto, cfr. DOMINGUEZ, MARKOVA, BERRIOS y BULBENA,
“‘Evaluacién del insight en la psicosis”, p. 137.

A8 Ibid.
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forma en que cada paciente se relaciona con su propia enferme-
dad, la conciencia que adquiere de ella y la forma como se ve a si
mismo desde aquella no es siempre igual, sino que depende de
factores biogrificos que definen al individuo. Por esta razén, es
comun encontrar en una misma categoria nosolégica pacientes
que poseen absoluta claridad acerca de su trastorno mental y, junto
a ellos, otros que no son conscientes de su enfermedad o que no
se responsabilizan de ella. Cuando ello ocurre, las posibilidades
de éxito en el diagndstico y tratamiento pueden variar ostensi-
blemente de un paciente a otro. Por ejemplo, el paciente con un
grado de insight alto estd en condiciones de ofrecer al psiquiatra
mds y mejores elementos de juicio para que este se haga cargo de
su problema. En cambio, el paciente sin insight, o con un insight
bajo, lo que logra es dificultar de manera ostensible el diagnés-
tico y el tratamiento de la enfermedad, por cuanto no comunica
satisfactoriamente al psiquiatra la informacién necesaria para que
este pueda hacerse cargo de su problema. De esta forma, es claro
que el insight del paciente es medular en el éxito del diagnéstico
y tratamiento de las enfermedades mentales.

Respecto a lo segundo, es importante sefialar que la entre-
vista estd sometida a las mismas dificultades que puede tener
cualquier proceso comunicativo, para la comprensién del sentido
de las elocuciones. Por esta razén, en la entrevista pueden darse
circunstancias que generan interferencias indeseables en la comu-
nicacién, lo cual afecta de forma particular el proceso de inter-
cambio de informacién entre el paciente y el psiquiatra. Debido
a esta circunstancia, algunos autores consideran que el juicio que
hace el psiquiatra sobre el insight de un paciente es, a su vez, un
constructo clinico del médico que esta influenciado no solo por
“factores individuales del clinico, sus actitudes, conocimientos,

experiencias previas, formacién teérica etc.”,?"

sino también, y
muy principalmente, por la naturaleza y las dificultades propias de
la interaccién entre paciente y doctor. Como constructo clinico,

el dictamen del médico sobre el insight depende de un proceso

19 1bid.
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de interaccién comunicativa que es diferente en cada caso.??* La
manera particular en que se relacionan e interactian el médico y
el paciente define en gran parte la percepciéon que el psiquiatra se
hace sobre el insight y, por consiguiente, sobre el diagnéstico y el
tratamiento de la enfermedad mental.

En resumen, el éxito y la probabilidad de error en la valora-
cién del insight, para efectos del diagnéstico y tratamiento de la
enfermedad, no solo debe tener en cuenta los aspectos personales
del paciente que condicionan su propia percepcién de, y relacién
con, la enfermedad, sino también los factores que determinan la
naturaleza de la relacién que se establece entre este y su médico.
En consecuencia —y esto es lo importante—, existen factores
perturbadores provenientes del propio paciente o de la naturaleza
de la relacién que se establece entre este y su psiquiatra, que in-
crementan la probabilidad de error en el dictamen médico sobre
el insight,lo que a su vez disminuye la fiabilidad del diagnéstico
de las enfermedades mentales. Dicho en otras palabras, tanto los
factores personales del paciente que condicionan su insight como
los que determinan la naturaleza de su relacién con el médico y la
evaluacién clinica del insight pueden producir fallas que incrementan
las probabilidades de error en el diagnéstico, ya que en cualquiera
de estos casos el psiquiatra puede dejar de recibir los elementos de
juicio necesarios para emitir un diagndstico bien informado.

c. Ahora bien, la tercera causa de incremento de la probabilidad de
error en el diagndstico no tiene que ver con las limitaciones del
paciente, sino con las del psiquiatra.??! Suponiendo que el paciente
pueda superar los problemas que enfrenta para identificar y rela-
cionar su propio malestar con aspectos de su personalidad o con
ciertos eventos de su pasado, y trasmitirlos con éxito al psiquiatra,
queda atn el problema epistemolégico relacionado con la forma en

220 ACHENBACH, “Assessment of psychopathology”, p. 48.

221 RAKOFF et al. (“The patient and the physician”, p. 1) han remarcado la tendencia de los
psiquiatras a dividir o escindir sus pacientes en el proceso de diagnéstico, lo cual dificulta com-
prender la enfermedad mental desde una perspectiva holistica.
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que el profesional comprende e interpreta los datos suministrados

por su paciente.???

En la literatura psiquidtrica se insiste en que el éxito del diagndstico
depende de la capacidad que tenga el profesional para comprender a, y
empatizar con, el paciente.?”* Sin embargo, esto parece en principio con-
tradecir hasta cierto punto uno de los postulados mas importantes de la
psiquiatria, como lo es el establecimiento de una relacién estrictamente
profesional con el paciente.?** La doctrina dominante se decanta por un
tipo de relacién intermedia, en la que el médico puede asumir una actitud
mds préxima con el paciente, pero sin apropiarse de sus problemas, sin
dejarse afectar por ellos, sin confundir la naturaleza de la relacién y, lo que
es mds importante, manteniendo la objetividad y la imparcialidad que se

requiere para emitir juicios clinicos rigurosamente cientificos:2%°

La entrevista es siempre un instrumento de ida y vuelta, un episodio
relacional, en el que el profesional recibe informacién del paciente,
pero en la que, asi mismo, el paciente recibe elementos que incidirin
en ély en el curso de su enfermedad. Sabemos que el sufrimiento
y confusion del paciente le hacen adoptar una relacién desconfiada y
distante con su enfermedad, lo que queda reflejado en la narra-

cién aséptica y a menudo disociada que nos hace de la misma; en

222 Cfr. SMITH, “A model for psychiatric diagnosis”, p. 49. Para una referencia directa a este
problema, desde la perspectiva desde la cual se le enfoca en este trabajo, cfr. GELDER ez a/., Oxford
textbook of psychiatry, p. 63.

223 Un breve estudio sobre el papel del paciente vs. el papel del psiquiatra puede encontrarse
en RAKOFF ¢z al., “The patient and the physician”, p. 3.

224 “When the physician and the patient are together, there are three aspects to their relations-
hip: the real relationship of two human beings, each with his own specific personal characteristics;
the therapeutic or working alliance which develops between the two people, a cooperative attitude
which enables them to work together; and, the transference relationship, in which their dealing
with each other are affected by the residual unresolved personal conflicts which exist in each of
them” (GREBEN, “Being with the patient”, p. 77).

225 “The physician, ideally, deal whit his patient in the following ways: he is respectful, con-

cerned, interested, empathetic, objective but not distant, scientific, but not de-humanized, helpful,
friendly but not effusive, serious but not severe, courteous supportive. No physician, of course,
achieves the ideal, but being aware of these factor offers the physician a goal toward which he can
work” (Ibid.).
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esas circunstancias, si el entrevistador prioriza la recopilacién de
datos, en aras de la confeccién de una anamnesis e historia clinica
exhaustivas, reduciendo al paciente a un mero mediador entre su
enfermedad y el médico, es probable que el paciente intuya en este
el mismo temor que a él le inspiran sus dificultades y confirme
como correcta y Gnica posible, dada la autoridad que le confiere, esa
forma de relacionarse con aquéllas. Por contra, si con una actitud
mds préxima logramos darle a entender al paciente que podemos
hacernos cargo de las vivencias que deposita en nosotros con su
discurso, le estamos ofreciendo un modo mis sano e integrador (y
la posibilidad de introyectarlo) de relacionarse con su enfermedad.
En la entrevista con el enfermo mental, sea cual sea el objetivo de
la misma, tenemos ante nosotros a alguien que nos puede dar la
clave de su desajuste pero también a alguien que sufre por dicho
desajuste; por tanto nuestra actitud debe ser siempre de respeto,
acogimiento y consuelo, haciendo compatibles estos aspectos con

un trabajo objetivo de investigacién clinica.??

Al respecto, cabe recordar que precisamente una de las aportaciones
mis valiosas del psicoanilisis consistié en haber puesto de relieve la
utilidad que para el diagnéstico puede tener el autoandlisis que hace el
psiquiatra sobre la manera en que lo impacta la informacién suministrada
por el paciente. El psicoanilisis nos ensefié que cierto grado de empatia
con el paciente, entendida como ponerse por un momento ez sus Zapatos
para tratar de sentir lo que €l siente, y ver el mundo como €l lo ve, ofrece
perspectivas muy utiles para el diagndstico y tratamiento de las enferme-

dades mentales:2%”

El entrevistador sufre el impacto de las comunicaciones del pa-
ciente, produciéndole una serie de reacciones. Algunas de ellas

podrian atribuirse a la particular personalidad del terapeuta, pero

26 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 75.

227 Sobre la importancia de la empatia especificamente en el diagnéstico psiquidtrico forense
puede consultarse AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, Issues in forensic psychiatry,
p- 203.
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el resto son caracteristicas del paciente y podemos afirmar que
corresponden a la estructura de su personalidad. Estas impresiones
son un elemento a tener en cuenta en el momento de elaborar el
diagnéstico y la indicacién de tratamiento. Por tanto, en la entre-
vista psicoanalitica, a la observacién se suma la autoobservacién.
El entrevistador analitico debe actuar algo desdoblado, de modo
que una parte del mismo debe identificarse con el paciente y sentir
como si estuviera en su lugar. Por otro lado, debe ser observador de
lo que sucede, ademads, debe controlar y evitar la ansiedad provocada

por el encuentro desorganice la investigacion.??®

El problema es encontrar ese justo punto medio; hallar ese lugar en
el que el psiquiatra logra integrarse y empatizar con la problemitica del
paciente, sin empafar su buen juicio. Debe tenerse en cuenta que el psiquiatra
no puede despojarse de su condicién de ser humano, ni de toda la imper-
feccién inherente a ella, y por ello es apenas 16gico y natural que el dolory
el sufrimiento de su paciente puedan afectarlo mas alld de lo estrictamente
profesional. Frente a casos sumamente dramdticos, es inhumano exigir
al psiquiatra que rehuse sentir compasién por su paciente, que sufra un
poco con él,y que algo de esa pesada carga descanse un también sobre sus
hombros. Al fin y al cabo, fue esa misma compasién la que hizo que Pinel
se abocara al estudio de la locura desde una perspectiva mas humanitaria,
dando origen a buena parte de la psiquiatria moderna.

Los profesionales duros y frios, incapaces de conectarse empdticamente
con los demds, no son buenos ni deseables como psiquiatras. Ademis,
aunque aquello fuera posible no seria conveniente, ya que la psiquiatria
se ocupa de problemas humanos que causan dolor, y por eso es necesario
que personas con capacidad para entender a sus semejantes se hagan
cargo de ellos.

Lamentablemente, en ocasiones la relacién con el paciente impacta de
tal forma al psiquiatra que su juicio se empafia y conduce a graves errores
de diagnéstico, prondstico o tratamiento.?” No se trata solo de sentimientos

28 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 80.

229 “Every person has residual, unresolved conflicts which continue to affect his behaviour
as an adult. This applies both to physician and to patients. One physician, for example, is made
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de compasién. A veces también el psiquiatra desarrolla sentimientos de
animadversidn, rabia, celos o incluso amor, que pueden llevarlo a tomar
decisiones equivocadas:

Se puede desarrollar una relacién emocional simbiética entre el
médico y el paciente que puede reflejar la situacién que existié en
la infancia del paciente. A menos de que el médico esté al tanto
de la existencia de tal relacién y de sus implicaciones, tanto para
¢l como para el paciente, pueden surgir obstdculos para un buen
tratamiento. Dicha situacién puede dejar, tanto al paciente como
al médico, totalmente frustrados y aun incapacitados porque ellos
acaban reaccionando solamente a los aspectos negativos de la per-
sonalidad de uno y de otro y se ciegan ante los rasgos positivos. Las
excesivas demandas y expectaciones del paciente pueden amenazar
tanto el médico como para despertar deseos semejantes (la mayor
parte de ellos inconscientes) dentro de si mismo. Puede sentirse
tentado a castigar al enfermo por los sentimientos, que, sin saberlo,
almacena dentro de su propia mente. Estos sentimientos secretos
pueden a veces ser condenados y disfrutados, y en otras ocasiones
ser motivo de violenta desaprobacién. No puede esperarse buenos
resultados si el médico alternativamente mira y castiga a su paciente
para satisfacer sus propias necesidades emocionales.

Se crea una situacién indeseable cuando el médico incons-
cientemente desaprueba sus propias acciones, pero percibe esa
desaprobacién como si viniese del paciente. En este caso refiird
con el paciente en vez de consigo mismo. Cuando un médico es
demasiado celoso en la busqueda de la aprobacién de sus pacientes,

él puede estar intentando neutralizar su propia desaprobacién.?*°

Ahora bien, todas estas dificultades inherentes a la entrevista a las
que se ha hecho referencia, conducen a que e/ diagndstico de la enfermedad

excessively angry by ungrateful patients. Another physician feels great distaste for obese patients.
Another physician feels helpless in dealing with an aged, failing patients” (GREBEN, “Being
with the patient”, p. 77).

20 SOLOMON y PATCH, Manual de psiquiatria, p. 7.
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mental, a pesar de los enormes esfuerzos realizados por la doctrina psiquidtri-
ca, continie siendo aun boypredominantemente intuitivo. Lo que ocurre €s
que todos estos problemas que se presentan en el curso de la entrevista
generan espacios de indeterminacién e incertidumbre que deben llenarse
de alguna forma, ya que el psiquiatra estd en la obligacién de emitir un
diagnéstico y ofrecer una solucién a su paciente. El paciente espera que el
psiquiatra se haga cargo de sus problemas mentales y que le ofrezca algin
alivio a su sufrimiento. El médico, por su parte, tiene una responsabilidad
profesional con su paciente, y no debe rehusarse a tratarlo por el hecho
de no estar ciento por ciento seguro de la veracidad de los elementos de
juicio a su disposicién, los cuales fueron obtenidos en el curso de una en-
trevista posiblemente afectada por algunos de los factores perturbadores
ya mencionados.?!

El psiquiatra sabe que existe la posibilidad de que la entrevista haya
sido afectada por alguna de las circunstancias mencionadas, y, por ende,
debe ser consciente de que existe la probabilidad de se equivoque al emitir
su diagnéstico. No obstante, el profesional debe paliar de alguna forma esa
probabilidad de error, y arriesgarse a tomar la mejor decisién posible en
esas condiciones de incertidumbre, las que por lo demds son inevitables.
La cuestién es ¢de qué forma los psiquiatras clinicos pueden lidiar con
la incertidumbre, y cémo hacen para decantarse por un diagnéstico en
particular? De acuerdo con algunos autores, esa incertidumbre se supera
mediante el recurso a la intuicién; esto es, haciendo caso a la percepcién
o sensacién intima e instantdnea de que determinado diagndstico puede
ser correcto, aun cuando se sabe que no se cuenta con evidencia empiricay
objetiva que permita corroborarlo en el acto. En la literatura psiquidtrica se
menciona que el caricter intuitivo del diagnéstico se hace evidente cuando
observamos que al valorar la importancia del sinfoma de la enfermedad,
los psiquiatras normalmente realizan una “calibracién del signo patolégico
a dos niveles™ superficial y profundo:

a) superficial, que permite la estructuracion de definiciones operativas
e instrumentos diagndsticos, y b) profunda, que se elabora desde

algoritmos o imperceptibles elementos de diagnéstico, que dan lugar

%1 Cfr. RAKOFF ez al., “The patient and the physician”, p. 2.
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a reglas de decisién profunda y se trasmiten por tradicién oral, ya
que se basan no solo en la estructura fisica del signo psicopatolégico
sino en relacién al resto de funciones, a la conducta general del

sujeto y al marco externo en el que se manifiesta el fenémeno.?*?

La “calibracién” del sintoma a un nivel profundo opera en la prictica
como un juicio que se basa principalmente en reglas de la experiencia
adquiridas de modo heuristico, y que se realiza gracias a una habilidad que
se aprende en parte a causa de las propias vivencias, y en parte mediante
tradicién oral. Se trata de un procedimiento de valoracién de la informa-
cién suministrada por el paciente, que ocurre a un nivel subconsciente
en el psiquiatra, y en el cual se cruza, interrelaciona y articula de forma
involuntaria una gran cantidad de saberes, competencias y habilidades
adquiridos o desarrollados por el profesional a lo largo de su trayectoria.?*
La manera en que interactian los saberes, las competencias y las habilidades
profesionales del psiquiatra es aprehendida por este como producto de
la observacién e interaccién permanente con la enfermedad mental en el
ambiente clinico real. Se trata de una “forma de pensar” que los psiquiatras
aprehenden y perfeccionan a medida de acumulan experiencias con los
trastornos mentales, y que les permite observar, interpretar y comprender el
fenémeno psiquico de una forma en la que ningin otro tipo de profesional
puede hacerlo, pero que no es explicita, ni estd organizada ni sistematizada
como un conocimiento que pueda ser transmitido mediante un discurso
completo, coherente y articulado. Por esta razén, la destreza para paliar la
incertidumbre y “calibrar” el diagnéstico no puede aprenderse solo con
la lectura de los manuales de psiquiatria, ni puede ensefiarse a través de la
catedra magistral:

El propésito del examen psiquidtrico es evaluar el funcionamiento
psicolégico y diagnosticar desérdenes psiquidtricos. Para elegir
suficiente informacién acerca de los desérdenes en orden a diag-
nosticarlos, uno debe conocer sus signos y sintomas, curso y com-

plicaciones. Por esto este capitulo estd al final del libro.

22 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 3.
233 En este sentido, cfr. GOODWING y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 312.
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Elegir la informacién clinica es un arte. Esta puede ser aprendida
de una manera formal, pero solo en parte. Para establecer la confianza
y una buena relacién entre el doctor y el paciente que proporcione
informacién relevante, son esenciales la empatia, la intuicién y el

sentido comun. Estos no pueden aprenderse en los libros 23

Para ser ain mds claros, puede decirse que esta “calibracién” del
diagnéstico se lleva a cabo recurriendo a una destreza conocida como gjo
clinico,la cual continda cumpliendo atin hoy un papel sorprendentemente
importante en el proceso de identificacién de las enfermedades mentales:
“En la préctica clinica se verifican constantemente estos presupuestos
si consideramos que, al margen de la apariencia del sintoma, el clinico
decide su presencia y su veracidad en funcién muchas veces de lo que en
el argot médico se conoce como intuicién u ojo clinico, que trasciende de
la aparente realidad (gramatica de la superficie), pues se elabora segin las
mencionadas reglas de decisién profunda”.?%

De esta forma, tomando en consideracién todo lo expuesto, y a manera
de conclusién, podria decirse que la entrevista se encuentra expuesta a
una serie de problemas, los cuales empujan al psiquiatra a recurrir a su
intuicién profesional para efectuar su diagndstico. Este recurso a la intui-
cién, o al “ojo clinico” como suele decirse en el argot médico, no es en lo
absoluto confiable e incrementa ostensiblemente la probabilidad de error
en el diagnéstico de las enfermedades mentales. Por esta razén, puede
decirse que la prictica de la entrevista en la psiquiatria clinica moderna
tiene implicita una serie de factores que incrementan ostensiblemente la
probabilidad de error y minan gravemente la confianza en la fiabilidad
del diagnéstico de las enfermedades mentales.

3.2. Limitaciones estructurales del modelo categorial

Uno de los aspectos que mds controversia suscita actualmente en la psi-
quiatria tiene que ver con las deficiencias estructurales del modelo de
clasificacién y diagnéstico de las enfermedades mentales. Un sector de la
doctrina considera que el modelo categorial expresamente acogido tanto

234 Thid.
#5 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 3.
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por el DSM-IV-TR como por el CIE-10 no es el mds adecuado para
la clasificacién y diagnéstico de las enfermedades mentales. Para los
criticos del modelo categorial, en la prictica este enfoque no responde
satisfactoriamente a las necesidades clinicas de los psiquiatras, ya que la
presencia de comorbilidad en los casos que deben atender cotidianamente
dificulta clasificar al paciente en alguna de las categorias diagnésticas de
los manuales.

El modelo categorial de clasificacién de las enfermedades mentales ha
sido hasta ahora aceptado por la comunidad psiquidtrica, porque en gran
parte sigue de cerca el modelo médico tradicional de ordenacién, basado
en los sintomas y signos de las enfermedades.**® Ademis, este modelo
de clasificacién ha mostrado hasta cierto punto ser de gran utilidad, ya
que permite diagnosticar, pronosticar y tratar con relativa efectividad,
muchos de los trastornos mentales mds comunes. Sin embargo, esta claro
que el modelo categorial presenta graves deficiencias en la identificacién
y clasificacién de un significativo nimero de patologias, algunas de ellas
de enorme importancia y gravedad.

Es usual encontrar en la literatura psiquidtrica criticas al sistema ca-
tegorial de clasificacion de las enfermedades mentales.?” La méds comin
de ellas tiene que ver con la heterogeneidad de los casos diagnosticados
dentro de una misma categoria nosoldgica (a lo cual ya se ha hecho re-
ferencia®®) o con la dificultad para clasificar dentro de alguna de dichas
categorias, ciertas enfermedades que presentan rasgos comunes a varias

de ellas (comorbilidad).?*’

23 “In the absence of a know etiology, one way to establish the validity of a mental disorders
is to establish a ‘nomological network’ of relationships between it and other constructs and obser-
vable behaviour. To extend that this can be achieved, the measure of behaviour in question could
be said to have construct validity” (RAINE, 7e psichopatology of crime, p. 24).

27 Para una critica al modelo categorial, con especial referencia al DSM, puede consultarse

ACHENBACH, “Assessment of psychopathology”, p. 41.
238 Véase capitulo I1I, numeral 2.4.

239 Un estudio realizado en 1966, con el patrocinio de la American Medical Association, con-
cluy6 que la causa del bajo nivel de acuerdo existente entre diferentes profesionales en psiquiatria
frente a ciertos casos no se debe principalmente a problemas conceptuales de comprensién de
las diferentes categorias nosolégicas, sino a la dificultad para adecuar el caso clinico concreto a
alguna de las categorias existentes, lo cual se debe en gran parte a la existencia de comorbilidad.

Cfr. SMITH, “A model for psychiatric diagnosis”, p. 48.
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Los psiquiatras experimentados frecuentemente difieren entre si
en lo referente a cudles marbetes diagnésticos se deberian poner a
la misma categoria de sintomas, muy a menudo porque atribuyen
diferentes valores a uno o més de los sintomas que el atribuido por
sus colegas. A la inversa, el mismo clinico puede diagnosticar la
misma entidad patolégica diferentemente en distintas ocasiones
porque ¢l mismo no necesariamente pondera los sintomas en igual

forma cada vez que los observa.?*

En materia forense, uno de los casos tal vez mas interesante es el de
la denominada personalidad antisocial. Respecto a este tipo de patologia,
en la literatura disponible parece existir un consenso mas o menos bien
logrado sobre las caracteristicas de los individuos que sufren este trastorno
de la personalidad: son sujetos impulsivos, agresivos, irritables, distan-
tes, reservados y con animadversién a la autoridad, lo cual les ocasiona
dificultades para establecer relaciones de tipo sentimental, para lograr
estabilidad laboral y para establecer relaciones de cooperacién con figuras
de autoridad, entre otras. Sin embargo, existen estudios que demuestran
que en la préctica los psiquiatras tienen dificultades para clasificar a los
individuos que presentan este tipo de patrones comportamentales. En
muchos casos clinicos reales, a pesar de existir claridad conceptual sobre el
diagnéstico diferencial de este tipo de trastorno, los psiquiatras no logran
establecer con claridad si el paciente padece, por ejemplo, un trastorno de
la personalidad antisocial o un trastorno de personalidad limite, ya que
varios de los sintomas identificados, por ejemplo la impulsividad, son
comunes a ambos trastornos.?*!

Con todo, muchos psiquiatras consideran que el principal defecto del
modelo categorial es otro: que contribuye muy poco en la prictica rutinaria
a comprender cada una de las patologias individualmente consideradas que

240 SOLOMON y PATCH, Manual de psiquiatria, p.52. En este mismo sentido, cfr. ULETT
y SMITH, A4 synopsis of contemporary psychiatry, p. 82; también puede consultarse GELDER ez a/.,
Oxford textbook of psychiatry, p. 65.

241 Cfr. CLONINGER ¢z al.,“Epidemiology an axis I...”, p. 12; WIDIGER y CORBIT, “Co-
morbility of antisocial personality disorder...”, p. 75; ZANARINI y GUNDERSON, “Differential

diagnosis of antisocial...”, p. 83.
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deben atenderse en la clinica real.?*> En las demis ramas de la medicina,
los conocimientos que se poseen sobre la estructura y funcionamiento del
cuerpo humano, muchas veces permiten a los médicos asociar los sintomas
de la enfermedad a un determinado defecto organico de tipo genético,
infeccioso, endocrino, traumdtico, etc. La posibilidad de efectuar este tipo
de razonamiento asociativo entre los sintomas y la estructura y funcién de
los diferentes érganos, tejido y sistemas que componen nuestra anatomia
es sumamente Gtil en las demds ramas de la medicina para identificar la
etiologia de las enfermedades mentales, asi como para predecir su curso
de evolucién. Por esta razén, las clasificaciones categoriales son suma-
mente utiles en los diagndsticos médicos para comprender cabalmente
las enfermedades.

El caso de la psiquiatria es muy diferente, pues el conocimiento que
poseemos sobre la base orgdnica de la mayoria de los trastornos es muy
precario. Salvo algunos pocos casos, en psiquiatria no es ficil asociar los
sintomas de las patologias a defectos en la estructura o funcionamiento de
algin 6rgano, tejido o sistema de la anatomia del paciente. La dificultad
para asociar etiolégicamente los sintomas de la enfermedad a un defecto
de base orgdnica, en la mayoria de los casos, representa un obsticulo
para entender las causas o el curso de evolucién de una patologia a partir
del estudio de sus sintomas. Por esta razén, el enfoque categorial tiene
una utilidad muy limitada para ayudar a comprender completamente la
enfermedad mental, y una capacidad de rendimiento relativamente baja
para distinguirlas.?*

Ya que los manuales de clasificacién y diagnéstico de las enfermedades
mentales se han decantado expresamente por el modelo categorial, una
parte de la doctrina psiquidtrica hace extensivas a ellos estas criticas. En
el caso del DSM-IV-TR, el problema de la comorbilidad es uno de los
mds graves en la prictica, pues muchos psiquiatras deben atender a diario
pacientes que cumplen los criterios para ser diagnosticados en més de una

22 Cfr. KANFER y SASLOW, “Behavioural analysis...”, p. 52.

23 Cfr. SOLOMON y PATCH, Manual de psiquiatria, p. 53; Cfr. también RAINE, (75e
psychopathology of crime, p. 24), quien sostiene: “In the absence of a know etiology, one way to
establish the validity of a mental disorders is to establish a ‘nomological network’ of relationships
between it and other constructs and observable behaviour. To extend that this can be achieved,
the measure of behaviour in question could be said to have construct validity”.

252



Reflexiones sobre el alcance y la fiabilidad del dictamen psiquidtrico forense

categoria. Para paliar esta dificultad, el DSM-IV-TR incluye un apéndice A,
en el cual se presentan unos diagramas de flujo llamados dréoles de decision,
disefiados para ayudar al clinico en el proceso de diagnéstico.?** Estos
drboles de decisién tienen como propésito ayudar al psiquiatra clinico a
confirmar, descartar o diferenciar las diferentes categorias diagndsticas,
a partir de la identificacién progresiva y secuencial de las caracteristicas
clinicas de cada patologia, las cuales se encuentran organizadas jerarqui-
camente en orden de relevancia psiquidtrica. Lamentablemente, a pesar
de los esfuerzos realizados por la Asociacién Americana de Psiquiatria
por dotar al DSM-IV-TR de herramientas que permitan ayudar a los
psiquiatras clinicos en el proceso de diagnéstico, estos drboles de decision
no parecen ser suficientes para resolver el problema de la comorbilidad
que existe en la practica.?*

Ademis de lo anterior, también se ha cuestionado a los manuales de
clasificacién el hecho de que los sintomas descritos en los criterios diag-
nésticos no ayudan mucho en la prictica a comprender y tratar adecua-
damente cada una de las enfermedades que en concreto deben atenderse
en la clinica real. En opinién de un sector de la doctrina, los manuales
hacen excesivo énfasis en ciertos aspectos de la enfermedad y descuidan
otros que pueden llegar a tener enorme importancia para comprenderla
o tratarla. Por ejemplo, para la evaluacién de las variables de naturaleza
psicosocial y ambiental que tienen relevancia psiquidtrica, que normal-
mente se debe realizar en el eje IV del método multiaxial propuesto por el
DSM-IV-TR, se recomienda registrar los estresantes negativos ocurridos
dentro del afio inmediatamente anterior a la fecha de la entrevista. Aunque
el DSM-IV-TR no limita la posibilidad de registrar estresantes negativos
ocurridos antes de ese tiempo, el método de diagnéstico multiaxial no
confiere a los estresantes tempranos la importancia que, segin un sector
de la doctrina, estos pueden llegar a tener para explicar y tratar ciertos
trastornos mentales:

244 Sobre la forma de aplicar esos drboles de decisién en el examen psiquidtrico, cfr. GOOD-

WING y GUZE, Psychiatric diagnosis, p. 316.
25 ASOCTACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. 831.
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Las criticas hacia el sistema multiaxial provienen de diversas fuen-
tes. Dado que el DSM-IV-TR incluye multiples trastornos con
sintomas solapados, el problema de la comorbilidad no se aborda
de forma efectiva (Frances ez /., 1990). En los contextos clinicos,
rutinariamente, los pacientes cumplen los criterios sintomdticos
para multiples trastornos del Eje I (Sargeant ez al, 1990). De
modo similar, los pacientes con trastorno de la personalidad pue-
den cumplir criterios para mds de un trastorno de la personalidad
(Widger ez al., 1986). La presencia de uno o mds trastornos de la
personalidad parece tener un efecto considerable en el tratamiento
de los sindromes del Eje I asociados (Goldstein ez al., 1996). Los
expertos en diagndstico de los trastornos de la personalidad han
puesto énfasis en los enfoques dimensionales por encima de los
categoriales. Las revisiones sobre la valoracién de enfermedades
médicas no revelan una taxonomia general para la evaluacién de la
relacién entre trastornos médicos y psiquidtricos (Gruenberg ez al.,
1997). Utilizando el Eje IV en la actual evaluacién multiaxial los
clinicos identifican los estdndares recientes que afectan los cuadros
clinicos recientes. No obstante, en el DSM-IV-TR la atencién que
se presta a los estresantes tempranos sobre el desarrollo es limitada,
incluso los malos tratos o abusos tempranos fisicos, sexuales, o
emocionales. Con respecto al Eje V del actual sistema multiaxial,
una simple evaluacién del rendimiento —la puntuacién de la
escala EEAG— viene influida principalmente por el cuadro sin-
tomdtico. Por lo tanto, la evaluacién del Eje V no implica centrarse
especificamente en el rendimiento social y laboral como factores

independientes.?*®

Ahora bien, como alternativa al modelo categorial, viciado por las cri-
ticas acabadas de mencionar, un sector de la psiquiatria propone adoptar un
modelo dimensional que “clasifica los casos basdndose en la cuantificacién
de los atributos (mds que en la asignacién de categorias) y es de mayor
utilidad en la descripcién de los fenémenos que se distribuyen de manera

246 GOLDSTEIN y GRUENBERG, “Evaluacién multiaxial en el siglo XXI”, p. 146.
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continua y que no poseen limites definidos”.?*” El enfoque dimensional,
a diferencia del categorial, “no intenta clasificar sus casos, sino que solo
trata de entender los sintomas que se presentan en términos de su relacién
a la estructuraciéon psicodindmica total del paciente”.?*® Un modelo de
diagnéstico de este tipo busca entender la enfermedad en términos de la
forma como se comportan los sintomas que presenta el paciente, respecto
de los cambios en los factores biopsicosociales que los afectan.?*’

A diferencia del modelo categorial, el enfoque dindmico no pone
el acento en la descripcién semioldgica de la enfermedad, ni pretende
comprenderla mediante la delimitacién sintomadtica de la patologia, y su
comparacién o diferenciacién con otras que presentan cuadros clinicos
similares. Su objetivo es comprender la enfermedad en el marco del estudio
de la relacién entre los sintomas del paciente y los factores biopsicosociales
que lo determinan. O sea, pone el acento en la observacién de la forma
como reaccionan los sintomas a los cambios en el entornos biolégico,
psicolégico y social del paciente.

Por ejemplo, existen autores que proponen aplicar un modelo di-
mensional para clasificar y diagnosticar los trastornos de la personalidad
identificados en el DSM-IV. El anilisis dimensional propuesto para este
tipo de patologias no pretende agrupar los trastornos de la personalidad
en diferentes clases o categorias, ni aspira a tender fronteras o limites
claramente definidos entre ellos. Por el contrario, reconoce que la co-
morbilidad es un hecho y propone tratar los diferentes trastornos como
un solo continuo que va presentando diferentes matices y en el que son
posibles diferentes escalas de grises.?°

El enfoque dimensional de los trastornos de la personalidad toma
como punto de partida la idea de que este tipo de patologias “hunden sus

247 ASOCTACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXX.
28 SOLOMON y PATCH, Manual de psiquiatria, p. 53.

249 Un estudio comparativo entre los enfoques categorial y dimensional, en el que se subrayan
los pro y los contra de cada uno de ellos, puede encontrarse en LORR, “Classifying psychotics...”,
p- 331. Una clara y concisa definicién de los dos enfoques puede obtenerse en GELDER ez a/.,
Oxford textbook of psychiatry, p. 61.

20 Por ejemplo, cfr. LORR, “Classifying psychotics...”, p. 331; TIRAPU et al., “Propuesta de
un modelo dimensional...”, p.260; FRANCES y WIDIGER, “Methodological issues in...”, p. 381.
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raices en la personalidad normal representando variantes de la misma”.?*?

Por ello, la propuesta consiste fundamentalmente en anclar el andlisis de
este tipo de trastornos en el estudio de la forma y la intensidad en que las
diferentes dimensiones de la personalidad del individuo se encuentran
afectadas. Para definir cudles son esas dimensiones, se propone continuar
la tradicién vigente en el DSM-IV-TR, que “sefiala que un trastorno
de la personalidad es un patrén permanente de experiencia interna y de
comportamiento que se aparta acusadamente de las expectativas de la
cultura del sujeto y que se manifiesta en dos o mis de las siguientes dreas:
a) cognicién; b) respuesta emocional; ¢) actividad interpersonal, y d) control
de los impulsos”.?*? La idea es que el diagnéstico sea un andlisis de tipo
dimensional, consistente en la evaluacién de la manera en que los facto-
res biopsicosociales de relevancia psiquidtrica afectan las diferentes dreas
o dimensiones de la personalidad del paciente: “las dimensiones estilo
cognitivo (dependencia-independencia de campo), emocién prevalente
(ira-miedo), estilo interpersonal (sumisién-dominancia) y control de los
impulsos (impulsién-compulsién)”.?>3

Un anailisis de este tipo no ofrece una diferenciacién nitida entre las
diferentes patologias de la personalidad, pero brinda otro tipo de elemen-
tos utiles para el abordaje de la enfermedad como el patrén de reaccién
psiquica probable del paciente. Mediante el estudio de la forma en que
un mismo estimulo afecta las diferentes dimensiones de la personalidad,
el enfoque dimensional permitiria, por ejemplo, diferenciar patrones de
comportamiento frente a emociones primarias. Por ejemplo, el enfoque
dimensional permite establecer que frente a una emocién como la ira
cada una de las dimensiones de la personalidad responde de una manera
distinta, dependiendo de los rasgos caracteristicos de la personalidad del
paciente. Asi, un paciente con patrones de ira-exploracin muestra frente
a la ira una tendencia a la impulsién en su dimensién de control de los
impulsos; mientras que un paciente con patrones miedoso-evitativos exhibe
una tendencia a la compulsién en esa misma drea. Por su parte, en la di-

mension interpersonal la ira desatard en el paciente explorador-impulsivo

21 TIRAPU ez al., “Propuesta de un modelo dimensional...”, p. 260.
%2 Ipid., p. 255.
5 [pid., p. 254.
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una necesidad de dominio y en el paciente miedoso-compulsivo una ten-
dencia a la sumisién. Ademads, tal ira afectard la dimensién cognitiva de
cada uno de los pacientes en diferente forma: en el primero producird una
alta dependencia del campo, debido a su necesidad de control externo, y
en el segundo una baja dependencia del campo, ya que su personalidad
tiende a exacerbar la necesidad de control interno.?**

Pese a lo sugerente que resulta la propuesta de sustituir el enfoque
categorial por uno dindmico, este cambio encuentra ain bastante resistencia
en buena parte del foro psiquidtrico. El principal problema del enfoque
dindmico, como lo ha anotado un sector de la doctrina, es “establecer cuéles
son las dimensiones basicas sobre las que estar de acuerdo”.>> Las diferentes
propuestas para un modelo dindmico de diagnéstico presentadas hasta
ahora no han sido acogidas en la prictica por cuanto “atin no se conoce
lo suficiente para justificar la aceptacién de cualquiera de ellas en lugar
de los puntos de vista tradicionales del modelo médico”.?*¢ Ademis, los
modelos categoriales ain tienen frente a ellos un horizonte de explora-
cién relativamente fértil, en el cual puede eventualmente encontrarse una
mejor solucién para su principal problema (la comorbilidad), distinto del
de un cambio radical de metodologia de clasificacién y diagnéstico. En
la actualidad “se estin realizando esfuerzos continuos para incrementar al
maximo la confiabilidad del diagnéstico a partir de los signos y sintomas,
basindose en alteraciones de los procedimientos corrientemente empleados,
que permitan una estimacién definitiva de la validez del diagnéstico”.?’

Por otra parte, en lo que hace a la prictica clinica cotidiana, no hay
razones para pensar que en el corto o mediano plazo pueda producirse
un giro desde lo categorial hacia lo dimensional. Los manuales de clasi-
ficacién y diagnéstico de las enfermedades mentales, vitales en la préctica
psiquidtrica real, ya se han decantado por el modelo categorial, pues pese
a todas sus limitaciones este enfoque sigue siendo mds util que el dimen-
sional en muchos aspectos:

54 Ihid., p. 260.

25 CABALLO, “Resefia de ‘Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders’de Ame-
rican Psychiatry Association”, p. 507.

26 SOLOMON y PATCH, Manual de psiquiatria, p. 53.
27 Tbhid.
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A pesar de que este sistema aumenta la fiabilidad y proporciona
mayor informacién clinica (ya que define atributos clinicos que
pueden pasar desapercibidos en un sistema de categorias), posee
serfas limitaciones; por esta razén es menos util para la prictica
clinica y la investigacién que el sistema de categorias. Las des-
cripciones dimensionales numéricas resultan menos familiares y
claras que los nombres de las categorias de los trastornos mentales.
Es mds, ain no existe acuerdo para la eleccion de las dimensiones
6ptimas que deben utilizarse para clasificar. Sin embargo, es po-
sible que el aumento de la investigacién y la familiaridad con los
sistemas dimensionales conduzca a una mayor aceptacién tanto
como método de transmisién de informacién como herramienta

de investigacién.?*®

En cualquier caso,lo que queda claro es que /a psiguiatria contempordinea
no cuenta atin con un modelo de clasificacion y diagndstico de las enfermedades
mentales que sea totalmente satisfactorio, habida cuenta que cualquiera de los
dos enfoques predominantes presenta problemas y criticas que no parecen tener

solucion por ahora.

4. Reflexiones sobre el alcance del dictamen psiquidtrico forense
Hasta ahora he intentado exponer de forma general los principales pro-
blemas que afectan la fiabilidad del diagnéstico psiquidtrico. Tomando
estas consideraciones como marco de referencia quisiera ahora ocuparme
de reflexionar sobre aquella parte del método predominante para la de-
terminacion judicial de la inimputabilidad por trastorno mental (método

mixto??),

que se refiere al diagnéstico biopsicolégico del estado mental
del procesado.

Es fécil constatar que la mayoria de los c6digos penales en Europa y
América ha adoptado un concepto de inimputabilidad referido a la ca-
pacidad psiquica del autor del injusto. Como ya se ha tenido ocasién de
explicar, dichas legislaciones hacen recaer la imputabilidad del individuo

en su capacidad para comprender el sentido de su conducta y para auto-

258 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXX.

259 Véase capitulo 11, aparte 2.
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determinarse conforme a dicha comprensién. Si se tiene en cuenta que
no todas las enfermedades mentales afectan de la misma forma y con la
misma intensidad las funciones o capacidades psiquicas superiores (cog-
nicién, volicién afectiva, etc.), resulta casi obvio que para la declaratoria
de inimputabilidad por trastorno mental no es suficiente que se constate
el hecho de que el sujeto sufre alguna de las patologias contenidas en los
manuales de clasificacién y diagnéstico de enfermedades mentales, como
el DSM-IV-TR o el CIE-10. Se requeriria, ademds, demostrar que esa
concreta patologia que afecta al autor del injusto limita hasta tal punto
sus funciones psiquicas superiores que elimina su capacidad para com-
prender el sentido de sus acciones o para autodeterminarse conforme a
dicha comprensién.?*

Pues bien, dando por sentado lo anterior, la cuestién que debemos
responder ahora es la relativa a si la psiquiatria estd en condiciones de
decirnos con seguridad, mis alld de toda duda razonable, cudndo un sujeto
afectado por un trastorno mental tiene o no la capacidad de comprender el
sentido de su conducta o de determinarse conforme a dicha comprensién.
En el supuesto que ello sea posible habrd que establecer también cémo,
o por qué métodos, puede la psiquiatria hacer tal cosa.

Para abordar adecuadamente esta cuestién, considero necesario dividir
el andlisis del dictamen psiquidtrico forense en dos partes:?®! por un lado,

2600 “Lo antedicho nos permite deducir que, en toda pericia psiquidtrica, hay que establecer
siempre primero el diagnéstico, en base fundamentalmente al mayor o menor compromiso de
las funciones psiquicas, especialmente las relativas al pensamiento (juicio), a la inteligencia y a la
conciencia en general, lo que en las conclusiones médico-legales definird la aptitud o inaptitud
del individuo para el libre ejercicio de sus derechos civiles o su imputabilidad o inimputabilidad
en caso de delito. Esta tarea un tanto compleja, que requiere de formacién y experiencia, pero
procediendo en orden y con un buen criterio clinico, juicio critico y analitico adecuados, resulta

factible de realizar” (GUTIERREZ FERREIRA, Psiquiatria forense, p. 121).

261 Aunque en el derecho anglosajon el forense comparece al juicio como testigo experto, y
su concepto se incorpora al proceso como una prueba mediante su declaracién, es usual que antes
del testimonio el forense presente un reporte escrito de su dictamen (written report o psychiatric
court report). Este reporte es asimilable al informe o dictamen escrito que presentan los psiquia-
tras forenses en nuestro derecho; por ello, la bibliografia anglosajona que se ocupa del estudio de
la estructura de ese reporte escrito es Gtil para intentar comprender la estructura del dictamen
pericial psiquidtrico en nuestro derecho. Para una relacién de los diferentes modelos existentes
acerca de la estructura del dictamen pericial psiquidtrico en la doctrina anglosajona, puede con-
sultarse: BOWDEN, “The written report and sentences”, p. 183; CHISWICK, “The psychiatric
court report: Scotland”, p. 199; 0o McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 79.
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el concepto psicopatoldégico emitido por el psiquiatra sobre el estado de
salud mental del procesado; por otro, el concepto médico-legal del psi-
quiatra sobre el estado de afectacién de las capacidades de comprensién
y autodeterminacién del procesado.?? Esta division es de trascendental
importancia, pues como intentaré exponer a continuacién, cada una de estas
partes corresponde a conceptos psiquidtricos de contenido diferente, a los
cuales llega el perito mediante la utilizacién métodos distintos. Ademis,
esta divisién serd muy Gtil mds adelante para entender el nuevo enfoque que
se propone en este trabajo, consistente en comprender la prueba pericial
de la inimputabilidad desde la perspectiva de la racionalidad comunicativa.

4.1. Contenido y validez cientifica del concepto psicopatolégico forense
Para poder emitir cualquier clase de opinién vélida sobre el estado men-
tal de una persona acusada de cometer un delito, el psiquiatra forense
debe comenzar por indagar acerca de la existencia o no de patologias
psiquidtricamente relevantes que afecten al procesado. Este tipo de va-
loracién es de la misma naturaleza que el proceso de diagndéstico al que
debe someterse cualquier paciente psiquidtrico, y por ello debe llevarse
a cabo de la misma forma en que se hace en la préctica clinica rutinaria:
mediante el método de evaluacién multiaxial. Este tipo de evaluacién
procura no solo identificar los sintomas exteriores de la patologia, sino
también analizar los factores biopsicosociales de relevancia psiquidtrica
que afectan al paciente. El éxito de la evaluacién multiaxial depende de que
el psiquiatra obtenga informacién correcta y suficiente sobre el estado
de salud, la vida y el entorno social del procesado. Dicha informacién se
obtiene principalmente a través de la entrevista con el procesado, o con sus
familiares, pero también mediante la prictica de pruebas de laboratorio y
la realizacién de cualesquiera otros exdmenes médicos o psicolégicos que
el clinico considere necesarios.

Con la ayuda de la evaluacién multiaxial, el psiquiatra deberia poder
clasificar el cuadro clinico que presenta el procesado en alguna de las ca-

262 En la literatura psiquidtrica especializada esta distincién ya existe y se ha propuesto como
una férmula para abordar el estudio del contenido y alcance del dictamen forense. Al respecto, cfr.
VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 944; cfr. también GUTIERREZ FE-
RREIRA, Psiguiatria forense,p. 113; McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 79; DIETZ,
“Why the experts disagree...”, p. 91.

260



Reflexiones sobre el alcance y la fiabilidad del dictamen psiquidtrico forense

tegorias contenidas en los manuales de clasificacién y diagnéstico de las
enfermedades mentales, como el DSM-IV-TR o el CIE-10.%%° Efectuar
una clasificacién adecuada permite al especialista acceder a informacién
util sobre aspectos como: el curso probable de evolucién de la patologia,
los subtipos de esa enfermedad, su prevalencia, los trastornos asociados, sus
diferencias con otras enfermedades, etc. Con base en esta informacién, y
en la que el psiquiatra posee sobre los factores biopsicosociales que afectan
al procesado, puede proceder a hacer su pronéstico de la enfermedad y
definir cudl es el tratamiento que, en su concepto, mejor permite hacerse
cargo de la enfermedad.

Para que el dictamen emitido tenga validez clinica, y sobre todo cien-
tifica, se requiere que los elementos de juicio que soportan el concepto
del psiquiatra sobre el diagnéstico, el pronéstico y el tratamiento de la
enfermedad se encuentren sustentados en informacién, datos o evidencias
que puedan considerarse cientificamente vilidos. Es decir, la validez
cientifica del concepto profesional emitido por un psiquiatra en un caso
particular depende de que cuente con elementos de juicio que hayan sido
obtenidos mediante procedimientos que garanticen el cumplimiento de
los estdndares cientificos del conocimiento. Normalmente, los elementos
de juicio que sustentan el dictamen psicopatolégico del perito forense
provienen principal, aunque no exclusivamente, de tres fuentes: 1) los
manuales de clasificacién y diagnéstico de las enfermedades mentales,
2) los resultados de las pruebas de laboratorio y demds exdmenes fisicos
o psicolégicos practicados al procesado y 3) la anamnesis, que hace parte
de la historia clinica y que se nutre principal, aunque no exclusivamente, de
la informacién suministrada durante la entrevista.

En el caso de la informacién contenida en los manuales de clasificacién
y diagnéstico (criterios diagnésticos, subtipos de la enfermedad, curso de
evolucién probable, prevalencia, etc.), debe recordarse que esta proviene
de estudios documentados en la literatura existente, de estudios de epi-
demiologia psiquidtrica elaborados por instituciones ptblicas o privadas
o de estudios psiquidtricos realizados por las propias organizaciones en-
cargadas de la elaboracién de dichos manuales. El valor cientifico de esta
informacién estd dado porque dichos estudios se llevan a cabo mediante

263 GUTIERREZ FERREIRA, Psiquiatria forense, p. 119.

261



La inimputabilidad por trastorno mental

procedimientos de estadistica inferencial que son sometidos a la revisién
y control de un grupo de cientificos expertos. Dadas las politicas que
orientan la elaboracién de estos manuales, se supone que la informacién
alli consignada solo se publica cuando el grupo de expertos que participa
en la elaboracién del manual llega a un consenso sobre la validez de los
procedimientos utilizados en los estudios psiquidtricos respectivos. De
esta manera, puede confiarse en que la informacién que se consigna en
los manuales ha sido obtenida mediante procedimientos considerados
cientificamente vélidos, y por eso tiene un aceptable porcentaje de pro-
babilidad de ser correcta.

En relacién con la informacién sobre los factores biopsicosociales
que afectan al procesado, su validez depende de que los procedimientos
utilizados para obtenerla hayan sido aplicados con riguroso apego a estin-
dares metodoldgicos de calidad y confiabilidad avalados por la comunidad
cientifica de la respectiva especialidad. Por ejemplo, la validez cientifica
de la informacién contenida en los eximenes de laboratorio sobre el es-
tado de salud fisico del paciente depende de que el gabinete encargado
de llevar a cabo las pruebas pertinentes cumpla con los estdndares de
calidad y confiabilidad exigidos por la comunidad cientifica de la res-
pectiva especialidad.?** En estos casos, se supone que la validez cientifica
de la informacién se sustenta no solo en el respeto a los protocolos de
laboratorio, sino también en el hecho de que el gabinete cuente con los
equipos necesarios para efectuar el examen, que esos equipos se encuentren
debidamente calibrados, que el procedimiento no esté sometido a riesgos
de contaminacién, etc.

Y, finalmente, la validez de la informacién sobre los aspectos psiquicos
y sociales del procesado se sustenta en la calidad de las técnicas y proce-
dimientos utilizados por el propio psiquiatra durante la entrevista y en la
existencia de evidencias que las respalden. Se supone que tanto la descripcién
de los procedimientos seguidos durante la entrevista como la relacién de las
observaciones y evidencias halladas se encuentran compendiadas, clasificadas
y sistematizadas en la anamnesis. Por esta razén, la historia clinica debe
contener la evidencia que demuestra cudles fueron los procedimientos y

264 Sobre el alcance de las pruebas o exdmenes de laboratorio en el dmbito de la psiquiatria
forense, puede consultarse I5id., p. 120.
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técnicas de entrevista utilizados por el psiquiatra, y las pruebas que sustentan

la informacién consignada en la anamnesis.2®°

Llegado el caso, la historia
clinica debe permitir verificar si los procedimientos y técnicas utilizados
por el perito corresponden a los avalados por la comunidad psiquidtricay
si los datos e informaciones que presenta como apoyo a sus conclusiones
son consecuentes con las observaciones o hallazgos producidos durante
la entrevista.

Ahora bien, en los primeros apartados de este capitulo he presentado
las razones por las cuales puede afirmarse que la informacién, los datos
y la evidencia en que se sustenta el diagndstico psiquidtrico no son ciento
por ciento confiables. Ya me he ocupado de explicar cémo es que todos
esos elementos de juicio se encuentran expuestos en alguna medida a una
probabilidad de error. Por esta razén, resulta oportuno que, llegado este
punto, se explique cémo es que el dictamen psicopatoldgico forense, a
pesar de la existencia de una probabilidad de error mas o menos amplia
en los elementos de juicio que lo sustentan, puede considerarse una fuente
de conocimiento cientifico sobre el estado de salud mental del procesado.

Es cierto que el conocimiento cientifico tiene una pretensién de
veracidad y universalidad que es consustancial a él. Sin embargo, esta
pretensién de veracidad no implica que solo el conocimiento verdadero
pueda ser cientifico. Justamente, una de las propiedades del conocimiento
cientifico es ser susceptible de revisién. La ciencia, por definicién, no solo
no se opone a que sus teorias sean sometidas innumerables veces a diferen-
tes tipos de pruebas para confirmar o descartar la veracidad, sino que de
hecho promueve este tipo de pricticas por ser inherente a su finalidad: el
conocimiento. Lo que diferencia al conocimiento cientifico de otro tipo de
saberes es su confianza y apego a la razén, y con ello al método. Las teorias
cientificas, a diferencia de otros tipos de teorias, pueden ser verificadas
mediante la realizacién de pruebas que confirmen o nieguen su validez.
De esta manera, cuando una teoria no supera las pruebas racionalmente
disefiadas para comprobar su veracidad, se concluye que esta no constituye
conocimiento cientifico y deben originarse nuevas investigaciones. Tan
solo la disposicién del conocimiento cientifico a su revisién constante y
permanente permite que la confianza en las teorias vigentes no se convierta

265 Cfr. LITTMANN y SHUGAR, “The examination: history”, p. 81.
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en un obsticulo para el logro de los propios objetivos de la ciencia: la
produccién del conocimiento y el progreso de la humanidad.

A mi juicio, no es el hecho de ser infalible lo que caracteriza el saber
cientifico. Es la existencia de la posibilidad de comprobar su veracidad,
a través de algin método racional y objetivo, lo que hace que un cono-
cimiento pueda adquirir ese estatus. Por ello, una teoria solo constituye
conocimiento cientifico cuando sus afirmaciones son susceptibles de
comprobacién mediante un método definido bajo criterios racionales y
objetivos de decisién.?®¢

Si se acepta esta postura, puede decirse que el diagnéstico de las
enfermedades mentales, cuando se realiza siguiendo los procedimientos
reconocidos por la comunidad psiquidtrica, constituye de alguna forma
conocimiento cientifico. En el caso del diagnéstico psicopatolégico sobre
la salud mental de una persona acusada de cometer un delito, obsérvese
que este no depende solamente de los factores subjetivos que determinan
el concepto personal del psiquiatra. Es cierto que el diagnéstico puede
estar viciado por algunos factores subjetivos que afectan al profesional,
por ejemplo, la influencia prevalente de cierta corriente de pensamiento
psiquidtrico, su entorno cultural o incluso sus creencias filoséficas, politicas
o religiosas. No obstante, el dictamen psicopatoldgico estd enmarcado por
un minimo de racionalidad y objetividad, dado no solo por el conjunto
de principios y reglas metodoldgicas que debe respetar, sino también por
la existencia de criterios de decisién que no dependen de €1, sino de los
acuerdos a los que en determinado momento llega la comunidad psiquid-
trica sobre un punto en particular. De esta forma, cualquiera que sea el
sentido del diagndstico psicopatolégico emitido por el perito forense, la
psiquiatria cuenta con métodos aceptablemente racionales y objetivos para

266 No es del caso entrar ahora en esa acalorada discusién que existe en el dmbito de la filosofia
de las ciencias, en relacién con el sentido de las expresiones racional u objetivo. Soy consciente que
se trata de palabras con una connotacién epistemoldgica muy compleja, y sobre los cuales hay un
debate profundo. Por esta razén, me tomaré la licencia de dar por descontado el marco tedrico
de este debate y me limitaré a sefialar que para los efectos de este trabajo, entendiendo que los
criterios que definen el método son racionales cuando responden a una estructura l6gica distin-
guible y guiada por principios y reglas de decisién claramente determinados, y que son objetivos
cuando no dependen exclusivamente de las impresiones, gustos, opiniones o creencias personales
e incontrastables del investigador, sino de elementos de juicio revisables por cualquier persona
que efectie la prueba segin el método.

264



Reflexiones sobre el alcance y la fiabilidad del dictamen psiquidtrico forense

corroborar su acierto. Llegado el caso, el dictamen del psiquiatra forense
sobre el estado psicopatoldgico del procesado puede ser sometido a com-
probacién para establecer, mediante un método aceptablemente racional
y objetivo, si sus conclusiones son o no correctas.

Al hilo de esta perspectiva, parece plausible sefialar, a manera de corola-
rio, que la existencia de los mecanismos para la comprobacion de los diagndsticos
psicopatoligicos permite afirmar que a pesar del margen mds o menos amplio
de probabilidad de error al que se encuentran expuestas sus conclusiones, la
psiquiatria contempordnea estd en capacidad de producir conocimiento cientifico
sobre el estado de salud mental de una persona acusada de cometer un delito.

Ahora bien, si aceptamos esta conclusién, podemos decir que la
psiquiatria es capaz de ofrecer al derecho penal en general, y a los ope-
radores de la justicia en cada caso particular, respuestas cientificas para
ciertas preguntas. Estas cuestiones a las que la psiquiatria puede responder
cientificamente podrian reducirse para los fines de este trabajo, y sin preten-
si6n alguna de rigurosa exhaustividad, a las siguientes preguntas: 1) si el
sujeto padece alguna anomalia fisica u organica identificada y asociada a
alguna enfermedad mental; 2) si el sujeto presenta un cuadro clinico que
se adectie a los criterios diagndsticos de alguna de las patologias descritas
en los manuales de clasificacién y diagnéstico de enfermedades mentales
reconocidos y avalados por la comunidad psiquidtrica; 3) en algunos pocos
casos, podria ofrecernos informacién cientifica acerca de la etiologia probable
de la patologia; 4) cudl es el pronéstico probable de evolucién futura de
la enfermedad mental identificada; y 5) si existe tratamiento psicolégico,
farmacolégico o cualquiera otro de distinta naturaleza que pueda ayudar
a tratar la enfermedad en sus causas o en sus sintomas.

En conclusién, puede decirse que la psiquiatria estd en condiciones
de contestar cientificamente a estas preguntas, ya que en relacién con
cualquiera de ellas se dispone de un método aceptablemente racional y
objetivo para comprobar la veracidad de sus respuestas. A contrario sensu,
cualquier pronunciamiento mds alld de los que estd en condiciones de
demostrar con los métodos y elementos de juicio de que dispone, no es

realmente un dictamen cientifico, sino una opinién profesional del perito.?*

267 En este mismo sentido, cfr. ROBERTS, “Will you stand up in court?...”, p. 71; también
cfr. NEDOPIL, “The boundaries of courtroom expertise”, p. 497.
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4.2. Contenido y validez cientifica del concepto médico-legal
sobre las funciones psiquicas superiores del procesado
Dado que de la comprobada existencia de un trastorno mental no se deduce
la inimputabilidad, el concepto psicopatolégico sobre el estado de salud
mental del procesado no es suficiente en materia penal. Ademids de eso,
el juez requiere tener certeza acerca de la gravedad e intensidad en que se
encontraban afectadas, al momento de cometer el injusto, las facultades
mentales superiores de comprensién y volicién en el acusado. Esto nos
lleva a la segunda parte del dictamen psiquidtrico forense, consistente en el
concepto médico-legal sobre la capacidad del procesado para comprender
el sentido de su conducta y determinarse conforme a dicha comprensién.
Para abordar esta cuestién con algin rigor es importante diferenciar
un par de circunstancias: en primer lugar, debe considerarse el supuesto
en el que el diagnéstico psicopatolégico concluye que el procesado no
padece al momento de la valoracién trastorno mental alguno; en segundo
lugar, estd el evento en el cual el diagndstico psicopatolégico practicado
determina exactamente lo contrario, o sea, que el acusado padece al mo-
mento de la valoracién psiquidtrica un trastorno mental. En lo que sigue
intentaré abordar por separado cada una de estas diferentes hipétesis, para
determinar si hay posibilidad de que la psiquiatria responda a la cuestién
de la capacidad de comprensién y autodeterminacién del acusado, desde
una perspectiva rigurosamente cientifica.

4.2.1. Validez del dictamen sobre las capacidades de comprension y
autodeterminacion del procesado, cuando este no presenta patologia alguna
El examen médico-legal practicado por el psiquiatra forense a la persona
acusada de cometer un delito, como se ha explicado, se lleva a cabo en la
prictica a través del método de evaluacién multiaxial. La columna vertebral
de este método de evaluacién biopsicosocial consiste en establecer si el
procesado presenta el cuadro clinico de una patologia psiquidtricamente
relevante y determinar a cudl de las categorias nosoldgicas contenidas
en los manuales diagnésticos pertenece. La determinacién de la clase de
enfermedad que padece el procesado le permite al psiquiatra hacer uso de la
informacién contenida en los manuales diagnésticos sobre la correspon-
diente patologia, en orden a emitir un concepto mdis y mejor informado
sobre la naturaleza e intensidad de la afectacién mental.
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Sin embargo, no siempre la evaluacién psicopatolégica del procesado
arroja resultados positivos, en el sentido que no siempre pueden encontrar-
se elementos de juicio que indiquen que padece algln trastorno mental.
En la préctica forense cotidiana es perfectamente posible que luego de
realizar el estudio biopsicosocial del acusado, el psiquiatra concluya que
no se observa en este el cuadro clinico correspondiente a alguna de las
enfermedades descritas en los manuales de clasificacién y diagnéstico
de los trastornos mentales. En estos casos, el diagnéstico psiquidtrico
forense puede decantarse por afirmar que, al momento de la evaluacién,
el procesado se encuentra en condiciones de salud mental “normales”.

Por supuesto, una conclusién en ese sentido no contribuye suficien-
temente a determinar la imputabilidad o inimputabilidad del procesado,
por dos razones: en primer lugar, porque lo importante a efectos de es-
tablecer la capacidad de culpabilidad del acusado no es determinar cudl
era su estado de salud mental al momento de la evaluacién psiquidtrica,
sino al ejecutar el injusto;?*® y en segundo lugar, porque, como se sabe,
es perfectamente posible que el procesado no se encuentre afectado al
momento de la evaluacién psiquidtrica por trastorno mental alguno, y
que sin embargo si lo hubiera estado al momento de ejecutar el injusto.
Esto dltimo, especialmente, cuando la dindmica real de la administracién
de justicia abre una distancia temporal importante entre la ejecucién del
hecho punible y la evaluacién psiquidtrica forense.

Pues bien, a esta altura estimo que no hace falta una explicacién
adicional, acerca de que “la coincidencia temporal entre la existencia del
trastorno y los hechos sometidos a anilisis medicolegal”,?¢’ debe existir
para que pueda hablarse de inimputabilidad. Sin embargo, no sobra recor-
dar que en el interior del proceso penal no es suficiente establecer que el
procesado padece en la actualidad, o padecia para la época de la comisién
del injusto, una patologia reconocida en los manuales de diagnéstico como
enfermedad mental. Ni siquiera es suficiente afirmar que dicha patologia,
en la actualidad, limita de forma grave la capacidad del acusado para com-
prender el sentido de sus acciones, o para determinarse conforme a dicha

268 Cfr. por ejemplo, McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 79; o también VALLEJO
RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 941.

29 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 941.
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comprensién. Aun cuando se acepte que la psiquiatria estd en condiciones
de responder cientificamente semejantes interrogantes, queda pendiente el
problema de que lo importante para efectos de la imputabilidad es saber
si dichas funciones psiquicas superiores se encontraban afectadas en el
momento de ejecutar el injusto.

Ciertamente, el diagndstico del estado mental actual del procesado
tiene una enorme relevancia dentro del proceso penal, por ejemplo, cuando
se necesita valorar la procedencia y el alcance de eventuales medidas de
seguridad. No obstante, dicha informacién no contribuye en gran medida
a establecer la capacidad de culpabilidad del acusado. Lo que se necesita
saber para resolver esto ultimo, repito, es el estado de sus capacidades de
comprensién y autodeterminacién al momento de la ejecucién de la con-
ducta constitutiva del injusto. Por esta razén, la conclusién del psiquiatra
forense sobre el estado mental al momento de la evaluacién psicopato-
légica contribuye muy poco a resolver el problema de la imputabilidad
si su diagnéstico no se pronuncia acerca del estado mental del procesado
al momento de ejecutar el injusto. Asi, pues, la cuestién a la que debe-
mos responder es si la psiquiatria puede pronunciarse, con algin rigor
cientifico, sobre el estado de salud mental del procesado en un momento
anterior, a partir de la informacién obtenida en una evaluacién realizada
en la actualidad (lo que en todo caso tampoco es suficiente para efectos
de establecer la inimputabilidad).

En términos generales, podria decirse que la respuesta a esta pregunta
depende del contenido y alcance de la informacién obtenida en la evaluacién
realizada por el psiquiatra forense. En la literatura psiquidtrica disponible
algunos autores afirman que cuando la evaluacién indica que el procesado
padece actualmente una patologia reconocida, eventualmente podria indi-
carse cudl era su estado de salud mental al momento de ejecutar el injusto.
Estos autores parten de la premisa que los trastornos mentales, al igual que
cualquiera otra enfermedad, no surgen y desaparecen espontdneamente,
sino que son un fenémeno que tiene un curso de evolucién desde que
aparecen sus causas hasta su remisién. Debido a esta circunstancia, si se
conoce claramente cudl es el tipo de patologia que afecta actualmente al
procesado y se conoce su curso de evolucién normal, el psiquiatra podria
determinar con bastante probabilidad de acierto cudl era el estado de esa
patologia para la época de la comisién del injusto.
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Sobre el particular, vale la pena anotar que la informacién que suminis-
tran los manuales de clasificacién y diagndstico sobre el curso de evolucién
normal de la enfermedad es fundamental no solo para la elaboracién del
prondstico sobre el estado mental del procesado en el futuro, sino para
determinar cudl era este en el pasado. Gracias a la aplicacién del método
multiaxial, el psiquiatra puede establecer a qué categoria diagnéstica
pertenece el cuadro clinico que presenta el procesado, y con base en la
informacién contenida en los manuales sobre el curso normal de evolucién
de esa clase de patologias hacerse a una idea de cudl ha sido la evolucién de
su trastorno, desde que aparecié hasta la fecha del diagnéstico forense.
De esta forma, el psiquiatra podria, con ciertas restricciones y bajo ciertas
condiciones, llegar a responder con rigor cientifico aceptable cudl era el
estado mental del acusado al momento de ejecutar la conducta. Por lo
demds, es claro que en estos casos la identificacién de los sintomas que
conforman el cuadro clinico del procesado es absolutamente imprescindible,
ya que esta es la base para la clasificacién nosolégica de la patologia, la
que a su vez le permite al psiquiatra ubicar la informacién estadistica que
ofrecen los manuales diagndsticos sobre el curso normal de evolucién de
la enfermedad, la que a su turno le orienta sobre el estado mental probable
al momento de la ejecucién del delito.

No obstante, la cuestién que nos ocupa ahora es algo diferente, porque
lo que caracteriza el supuesto que estamos estudiando es precisamente que
aqui la evaluacién psicopatolégica no ha hallado enfermedad mental alguna
en el procesado. Cuando el procesado presenta un cuadro clinico que co-
rresponde a alguno de los trastornos mentales documentados, el psiquiatra
forense puede aproximarse a su estado de salud en un momento anterior,
valiéndose para ello de la informacién que ofrecen los manuales sobre el
curso de evolucién normal de la enfermedad. Pero cuando el diagnéstico
psicopatoldgico concluye que el psiquiatra no ha encontrado sintomas
que correspondan a alguna de las enfermedades mentales clasificadas en
los manuales diagnésticos, la situacién es completamente diferente. En
estos supuestos la psiquiatria no puede, y no debe, responder a la pregunta
sobre si el acusado tenia, al momento de ejecutar el injusto, capacidad de
comprender el sentido de la ilicitud de su accién y determinarse conforme
a esa comprension, ya que sencillamente carece de los elementos de juicio
necesarios para emitir un concepto sobre ese tema.
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En efecto, si el procesado no muestra en la actualidad sintomas propios
de alguna patologia reconocida, el psiquiatra forense careceria de los datos
necesarios para clasificar el trastorno en alguna de las categorias nosoldgicas
de los manuales de diagndstico. En este caso, el perito forense tampoco
contaria con la informacién estadistica sobre el curso de evolucién normal
de la enfermedad, la que a su vez es indispensable para determinar, con
alguna probabilidad de acierto aceptable, cudl era el estado mental del
procesado al momento de ejecutar la conducta constitutiva del injusto.
Dicho en otras palabras, si el procesado no muestra en el presente los
sintomas propios de alguna de las categorias nosolégicas, el psiquiatra no
puede pronunciarse sobre la preexistencia de una enfermedad mental en el
pasado, por cuanto carece de elementos de juicio vilidos para fundamentar
un concepto sobre ese tema. Por esta razén, parece plausible sostener que
el psiquiatra no puede emitir concepto alguno sobre el estado mental del
procesado al momento de ejecutar el injusto, alli donde no es posible iden-
tificar en la actualidad los sintomas propios de una enfermedad mental:

en los casos en los que no existe patologia, nosotros no somos parti-
darios de afirmar categéricamente que el inculpado “es plenamente
imputable”, lo cual supone negar la posibilidad de que pudieran
existir factores latentes o transitorios que no hemos podido apreciar
durante la exploracién. Por ello, en tales casos somos partidarios
de formular afirmaciones tales como “no se ha detectado patologia
que afecte las bases psico-biolégicas de la imputabilidad” o que

afecte “las capacidades de conocer y de obrar” u otras similares.?”°

Ahora bien, es verdad que a través del proceso penal pueden obtenerse
medios de prueba como testimonios o documentos, relativos al compor-
tamiento o al estado de salud fisico del procesado al momento de ejecutar
el injusto. Incluso, el mismo modus operandi, o el grado de ensanacién con
la victima, pueden decir mucho sobre el estado psiquico del procesado al
momento de la comisién del delito. No obstante, como intentaré demostrar
en el apartado siguiente, ese tipo de diagnésticos, dictdimenes o conceptos
psiquidtricos forenses no son fuente de conocimiento cientifico sobre el

270 Cfr. I6id. En este mismo sentido, cfr. McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 79.
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estado de salud mental del procesado al momento de la ejecucién del
injusto. No al menos en el sentido de las ciencias empiricas.
Finalmente, solo quisiera llamar la atencién respecto a que la infor-
macién estadistica sobre el curso de evolucién probable de la enfermedad
unicamente puede ofrecer al psiquiatra elementos de juicio vélidos para
emitir una opinién cientifica sobre la preexistencia o no del trastorno
mental al momento de la ejecucién del hecho punible. Sin embargo, con
esto no se ha dicho nada respecto al punto mds neuralgico del debate sobre
la inimputabilidad. El psiquiatra forense deberia, ademds, aclarar si esa
enfermedad, preexistente para la época de la ejecucién del injusto, afecté
la capacidad del procesado para comprender el sentido de su accién o para
determinar conforme a dicha comprensién. Entonces, suponiendo que la
psiquiatria esté en condiciones de aclararnos si el procesado padecia algin
trastorno mental al momento de ejecutar el injusto, deberiamos ocupar-
nos de indagar si, y en dado caso por qué métodos, ella podria también
respondernos la pregunta acerca de si esa enfermedad preexistente afecté
ademds las capacidades de comprensién y autodeterminacién del procesado

en ese mismo momento.2’!

4.2.2. Validez del dictamen sobre las capacidades

de comprension y autodeterminacién del procesado,

cuando este ha sido diagnosticado con alguna patologia

El propésito de la evaluacién psicopatolégica es determinar si la persona
acusada de cometer un delito se encuentra afectada por algin trastorno
mental. Sin embargo, como se ha dicho, este tipo de diagnéstico es insu-
ficiente a efectos de decretar judicialmente la inimputabilidad. Por esta
razoén, una vez establecida la existencia de un trastorno mental, el perito

21 Queda también pendiente la cuestién de si la psiquiatria estd en condiciones de decir algo
sobre la capacidad de comprensién y autodeterminacion de las personas que son consideradas
“normales” o “sanas”, mentalmente hablando. O sea, si aun cuando se compruebe que la persona no
padece patologia alguna, la psiquiatria puede determinar si esta tenia la capacidad de comprender
el verdadero sentido de sus acciones (pregunta de naturaleza epistemoldgica) y de decidir libre y
voluntariamente su realizacién (pregunta de naturaleza axioldgica). Sin embargo, he preferido eludir
conscientemente esta pregunta, por cuanto ello refiere inmediatamente al problema filoséfico del
libre albedrio, el cual excede por mucho los propésitos y alcances de este trabajo. Sobre algunos
aspectos puntuales de esta discusion, referidos especificamente al tema forense, aunque no es un

estudio exhaustivo de ella, puede consultarse WHITLOCK, “Criminal responsibility”, p. 266.
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forense deberia determinar si esa patologia pudo afectar las capacidades
cognitivas y volitivas del sujeto, en la forma en que lo sugiere el concepto
de imputabilidad (aspecto cualitativo). Ademads, luego deberia proceder
a establecer con qué intensidad, o en qué medida, esa afectacién de sus
capacidades cognitiva y volitiva le impedia comprender el sentido de
la ilicitud de su accién o determinarse conforme a dicha comprensién
(aspecto cuantitativo). Para responder a estas dos tltimas cuestiones no
es suficiente el diagndstico psicopatolégico. Por esta razén, el psiquiatra
forense debe llevar a cabo una valoracién adicional, consistente en una
evaluacién médico-legal orientada a establecer el estado de las capacidades
de comprensién y autodeterminacién de la persona acusada de cometer un
delito, al momento de ejecutar el injusto. Las condiciones y limitaciones
propias de esta evaluacién médico-legal son el tema que intentaré abordar
a continuacion.

Como punto de partida es importante serialar que un sector de la psiquiatria,
especialmente en el ambiente anglosajon, pero también en nuestra tradicion,
niega categoricamente de entrada que la psiquiatria contempordnea, con las
herramientas de que dispone, pueda responder desde el dmbito de las ciencias
empiricas —que es el suyo propio— la pregunta acerca de si el procesado, al
momento de ejecutar la conducta constitutiva del injusto, tenia la capacidad
de comprender el sentido de la ilicitud de su conducta o de autodeterminarse
conforme a dicha comprension. Incluso para algunos que se han ocupado
con particular atencién de los temas forenses, la psiquiatria no estd en
condiciones de responder las preguntas que se le formulan en relacién con
los presupuestos sustanciales de la inimputabilidad. Son varios los autores
que afirman que la capacidad de comprender el sentido de la conducta,
o de autodeterminarse conforme a dicha comprensién, son asuntos en
relacién con los cuales la psiquiatria no puede dar respuesta, por cuanto
ellos suponen una serie de valoraciones que son ajenas a su objeto, y que
no pueden abordarse con su método. Desde esta perspectiva, la opinién
que puede llegar a emitir un psiquiatra sobre la capacidad de comprensién
o autodeterminacién de un procesado, no solo carece por completo de
valor cientifico, sino que puede ser incluso inmoral.

Forzar un psiquiatra a hablar en términos de habilidad para distinguir

entre lo bueno y lo malo, y de responsabilidad legal es —permitanos
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admitirlo abierta y francamente— forzarlo a violar el juramento
hipocratico, asi como a violar el juramento hecho por él como un
testigo a decir la verdad y no mdas que la verdad, forzarlo a perjurar
en detrimento de la justicia. Por lo que sea, si no perjura, si un
médico habla de lo bueno o lo malo, y de responsabilidad criminal,
y de comprensién de la naturaleza y la calidad del acto criminal
cometido, cuando él, el psiquiatra, realmente no sabe absolutamente
nada acerca de tales cosas, cuando ellas le son presentadas a él en
términos de cuestiones hipotéticas, basadas en asunciones legales y

psiquiatria hipotética [...] es bastante obvio que es algo inmoral.?”?

Los sectores mas radicales llegan a sostener incluso que la psiquiatria
no tiene absolutamente nada que decirle al derecho penal, por lo que
proponen excluir esta ciencia de los debates judiciales.?”? De hecho, actual-
mente es posible encontrar en la doctrina anglosajona, cada vez con mis

frecuencia, articulos en los que se sugiere la reelaboracién del modelo de

7

colaboracién existente entre estas disciplinas,?”* o en los que se pronostica,

incluso, el fin del trastorno mental (insanity) como causal excluyente de
responsabilidad criminal.?” “En el terreno del derecho penal, el jurista
profesional pierde por su parte su responsabilidad al abandonar crecien-
temente al psiquiatra la decisién de los hechos delictivos, especialmente
graves, tarea que el racionalismo impone al mismo psiquiatra y que este,

272 Palabras del médico Gregory Zilboorg, citado en WEIHOFEN, “Psychiatry and the

law...”, p. 52. La traduccién es mia.

273 Hay autores que sostienen que psiquiatria y derecho penal son, de hecho, incompatibles,
pues mientras la psiquiatria se preocupa por el bienestar del delincuente, a quien concibe como un
paciente, el derecho penal se preocupa por el bienestar de la comunidad. Al respecto, cfr. TAPPAN,
“Medico-legal concepts in criminal law”.

274 En este sentido, puede consultarse, por ejemplo, YANNOULIDIS, “Mental illness, ra-
tionality...”; o también PERLIN, “Psycodynamics and the insanity defence...”; WILLIAMS,
“Reduction in the protection...”; DIETZ, “Why the experts disagree...”. En castellano pueden
consultarse URRUELA, “Hacia un nuevo modelo...”; o también ECHEBURRIA, “Psicopato-
logia y criminologia...”; MALDONADO, GARCIA y GARCIA, “Problemas médico-legales
en la culpabilidad”; HIGUERA, “La prueba pericial psiquidtrica...”; o, finalmente, PEDRAZ,
“Apuntes sobre la prueba pericial...”.

275 Asi, por ejemplo, pueden consultarse autores como SPRING, “The end of insanity”; o

SLOBOGIN, “An end to insanity recasting...”.
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valiéndose de los medios de la auténtica ciencia natural, en modo alguno
estd en condiciones de realizar”.?7¢

Por lo demds, parece justo admitir que le asiste en parte la razén a
los defensores de esta postura, pues no deja de causar cierta perplejidad
lo contradictorio que resulta apelar a una ciencia que intenta explicar el
comportamiento humano desde una perspectiva determinista (psiquiatria),
para indagar si la persona acusada de cometer un delito obré con libertad
y conciencia al momento de ejecutar el injusto. Ya algunos autores se han
pronunciado sobre el hecho de que el objeto de la psiquiatria y la psico-
logia, como ciencias empiricas, es explicar el comportamiento en térmi-
nos causales, lo cual implica necesariamente la adopcién de una postura
determinista frente al debate sobre el libre albedrio. En consecuencia, es
por lo menos inquietante que en el marco de un proceso penal, donde
la capacidad del sujeto para obrar de forma consciente y voluntaria es
condicién ineludible para poder atribuir responsabilidad (culpabilidad),
se recurra a un psiquiatra para determinar el grado de libertad con que
pudo haber obrado el sujeto.?”’

En cualquier caso, debe aclararse que esta posicién corresponde solo
a un sector de la doctrina psiquidtrica. Al lado de quienes defienden esta
tesis “pesimista”, es posible encontrar un nutrido grupo de autores que se
decantan por la idea de que la psiquiatria puede, en algunos casos, responder
a las preguntas sobre la capacidad de comprensién y autodeterminacién
de un sujeto acusado de cometer un delito.?”® De hecho, la posicién oficial de

la Asociacién Americana de Psiquiatria al respecto es la siguiente:?”’

276 WEBER, Economia y sociedad, p. 659.
277 Cfr. WHITLOCK, “Criminal responsibility”, p. 266.

278 Cfr. GUTIERREZ FERREIRA, Psiquiatria forense, p. 121; VALLEJO RUILOBA, Intro-
duccion a la psicopatologia, p. 942; McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 79; SOLOMKA,
Bohdan. The role of psychiatric evidence in passing ‘longer than normal’ sentences, p. 253.

27 Debo insistir y subrayar en que la posicién de la APA se contrae a los términos contenidos
en este pronunciamiento, y solo a los términos del mismo. La APA no ha dicho mds ni menos de
lo que puede alli leerse, y para preservar la integridad de su posiciéon he preferido abstenerme
de traducirlo.
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Insanity Defense
POSITION STATEMENTS
Approved by the Board of Trustees, December 2007
Approved by the Assembly of District Branches, November
2007

“Policy documents are approved by the APA Assembly
and Board of Trustees... These are ...position statements
that define APA official policy on specific subjects...”
APA Operations Manual

The insanity defense” is deeply rooted in Anglo-American law.
Although the specific standard by which legal insanity is determined
has varied over time and across jurisdictions, the insanity defense
has always been grounded in the belief that there are defendants
whose mental conditions are so impaired at the time of the crime
that it would be unfair to punish them for their acts.
Recognizing that the insanity defense plays a critical role in
the administration of criminal justice in the United States, the

American Psychiatric Association endorses the following positions:

1) Serious mental disorders™ can substantially impair an individual’s
capacities to reason rationally and to inhibit behavior that violates
the law. The APA strongly supports the insanity defense because
it offers our criminal justice system a mechanism for recognizing
the unfairness of punishing persons who exhibit substantial
impairment of mental function at the time of their actions.

2) The APA does not favor any particular legal standard for the
insanity defense over another, so long as the standard is broad
enough to allow meaningful consideration of the impact of

serious mental disorders on individual culpability.

[Esta nota a pie de pagina es originalmente de la cita textual]. By the term “insanity defense,”

» «

and related formulations.

“* [Esta nota a pie de pdgina es originalmente de la cita textual]. “Serious mental disorder
is meant to encompass not only major psychiatric disorders, but also developmental disabilities
and other causes of impaired mental function (e.g., severe head trauma) that otherwise meet the

legal criteria for the insanity defense.

guilty but not criminally responsible,”
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Los autores que se adscriben a esta ultima corriente reconocen, sin
embargo, que para poder dar una respuesta a estas preguntas, el psiquia-
tra no puede recurrir a los métodos propios de las ciencias empiricas,
principalmente por dos razones: en primer lugar, porque la psiquiatria
no cuenta con evidencias empiricas que le permitan demostrar en todos
los casos, ni en forma aceptablemente objetiva, que el trastorno mental
diagnosticado afecta las funciones cognitivas o volitivas del procesado
(aspecto cualitativo); y en segundo lugar, porque en aquellos casos en los
que parece clara la existencia de una afectacién, no hay forma de medir su
intensidad, cémo para establecer si el acusado conservaba o no la facultad
de comprender el sentido de la ilicitud de su accién, o para determinarse
conforme a dicha comprensién (aspecto cuantitativo).?

En efecto, la doctrina psiquidtrica dominante reconoce que, salvo por
aquellos casos de extrema gravedad, la psiquiatria forense no cuenta con
las evidencias necesarias para demostrar, desde la rigurosa perspectiva
de las ciencias empiricas, cudndo una patologia puede afectar las funciones
cognitiva y volitiva de una persona. Hay casos relativamente faciles, por
ejemplo, las demencias u oligofrenias profundas, los trastornos delirantes
o alucinatorios, en los cuales basta observar al paciente para darse cuenta
de que presenta una ruptura tan profunda con la realidad que dificilmente
puede comprender el sentido de sus acciones, y mucho menos determinarse
conforme a esa comprensién. Sin embargo, estos casos no son la mayoria,
y solo en escasas oportunidades los peritos forenses encaran diagnésticos
relativamente tan sencillos como estos.

En la prictica, los psiquiatras forenses deben enfrentarse a proce-
sados que padecen patologias respecto de las cuales ni es tan claro ni
es tan facil decidir si sus funciones cognitivas y volitivas se encuentran
afectadas. Piénsese, por ejemplo, en un sujeto acusado de cometer acto
sexual violento con menor de edad que se diagnostica con pedofilia o en
un procesado que se encuentra diagnosticado con un trastorno psicético
por consumo de alucinégenos y que ha sido acusado de homicidio. En
estos casos, debido a la naturaleza de los sintomas que caracterizan la pa-
tologia, no es tan claro que al momento de cometer la conducta el sujeto

280 McGARRY, “Forensic psychiatric reports...”, p. 97.
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no hubiera estado en capacidad de comprender el sentido de su conducta

o de autodeterminarse conforme a esa comprension.?!

281 Solo para observar un ejemplo de la complejidad de los casos a los que se enfrentan regu-
larmente los psiquiatras forenses, puede citarse el caso de Peter Sutcliffe, alias el Destripador de
Yorkshire, cuyo caso fue registrado por la prensa espafiola asi: “Probablemente, el préximo viernes
concluird el proceso que se sigue en el Tribunal Criminal Central de Londres, Old Bailey, contra
Peter Sutcliffe, el destripador de Yorkshire. Para ese dia se espera que los doce miembros del jurado
decidan si Sutcliffe es responsable de trece asesinatos y de otros siete intentos fracasados. Hasta
ahora se habia pensado que el destripador podria ser un esquizofrénico paranoico, pero, segun el
psiquiatra Hugo Milne, varias declaraciones de Peter Sutcliffe atestiguan que el odio que el acu-
sado pretende manifestar con respecto a las prostitutas es, de hecho, un sentimiento contra todo
el género femenino.

‘:Piensa usted que estd loco?’, le preguntd, el martes, a Peter Sutcliffe, el destripador de York-
shire, su abogado. ‘No’, contesté. ‘¢Piensa usted que pasard menos tiempo encerrado si la gente
considera que tiene problemas mentales?’. ‘No, si yo pensara esto, tendria una enfermedad mental’,
respondié Sutcliffe con calma. Estd engafiando a sus acusadores o psiquiatras. La pasada semana,
segunda del proceso, Peter Stitcliffe comparecié por vez primera como testigo en el juicio que
contra €l se celebra en el Old Bailey, el Tribunal Criminal Central en Londres. El destripador se
ha confesado no culpable del asesinato de trece mujeres, pero si de homicidio con atenuante, por
deficiencia mental,y culpable de siete intentos de asesinato, fechorias cometidas todas en el norte
de Inglaterra, entre julio de 1975 y noviembre de 1980.

La cuestién de su locura, que si fuera verdad significaria diez afios de reclusién y no treinta,
es algo que tiene que decidir el jurado compuesto por seis mujeres y seis hombres, que a diario
se sientan en la sala nimero 1 del Old Bailey. Alli, a la vista de todo el mundo, estin los instru-
mentos (martillos, cuchillos, sierras) que Sutcliffe utilizé para cometer sus atrocidades pero, sobre
todo, resalta ese horrible destornillador afilado que tantas veces utilizé. Quizd por estas pruebas
tan evidentes nadie siente compasioén. Sutcliffe no da pena. En la galeria de Prensa, 83 periodistas
se afanan en recoger todo lo que alli se dice, mientras, en la pequefa galeria para visitantes, se
encuentran el padre de Jacqueline Hill, la Gltima victima del destripador, o la esposa de Sutcliffe,
Sonia. Ella y su marido nunca se miran a la cara.

Salvo cuando habla, Sutcliffe permanece impasible, sin expresién y con la mirada fija. Aunque
palido, no se suele poner nervioso. La excepcion fue el no que se le escapé de la garganta cuando se
sugirié que podria haber tenido relaciones sexuales con sus victimas. Este hombre, aparentemente
frio y con control de si mismo, camionero y de 34 afios de edad, podria ser un esquizofrénico para-
noico. A los diecinueve o veinte afios de edad, cuenta, cuando estaba trabajando como sepulturero
en el cementerio de Bingley, oy6 unas voces, ‘la voz de Dios’, y lo que los psiquiatras llaman una
experiencia primaria, que al principio no entendid, pero que con el tiempo fue aclarindose. ‘Dios
me dijo que las prostitutas eran la escoria de la tierra y que habia que acabar con ellas’, confesé
Sutcliffe, no a la policia, sino a los psiquiatras. El destripador ha sefialado que no mataba por placer
ni odiaba a las prostitutas, aunque sus dos primeros crimenes fueron cometidos antes de saber de
esa ‘misién divina’. También ha hablado de sus relaciones con Sonia, de sus celos y de cémo, tras
una disputa, se fue en busca de una prostituta, que le engafié.

Segiun Hugo Milne, uno de los psiquiatras que han estado prestando declaracién como testigos,
Sutcliffe tiene un coeficiente de inteligencia superior al normal, es astuto, inteligente y articulado, y,
aunque parece que ha sufrido de esquizofrenia paranoica durante mds de catorce afios, mostrando
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Ademis, en la mayoria de los casos el diagndstico sobre la afectacién
de las funciones psiquicas superiores no puede ponerse en términos de
blanco y negro. En psiquiatria, la pregunta por la afectacion de las facultades
mentales no puede responderse con un simple si 0 no; debe aceptarse la
existencia de grados o escalas de afectacién. Ciertamente, hay supuestos
en los que es relativamente indiscutible que los sintomas propios del
trastorno pueden implicar una afectaciéon de la capacidad cognitiva o
volitiva del sujeto. Sin embargo, el asunto es que es muy dificil medir la
intensidad de dicha afectacién y, por consiguiente, resulta muy complejo
establecer si el sujeto conservaba facultades mentales suficientes para ser
considerado imputable. Precisamente alli radica la dificultad, porque es
imposible medir este fenémeno para establecer con exactitud cual es el
grado de perturbacién requerido para perder la capacidad de culpabilidad
en derecho penal.?®* Asumir una posicién diferente, creyendo que la psi-
quiatria puede responder tajantemente a la pregunta por las capacidades
de comprensién y autodeterminacién del autor de un injusto, es —por
decirlo de alguna forma— un enfoque excesivamente reduccionista:

Por ejemplo, una madre afectada de una depresién psicética puede
llegar al delirio nihilista y de ruina que la lleva a la conviccién de
que, irremisiblemente, ha llegado a una situacién calamitosa que

no tiene solucién posible. Tal situacién puede llevarla al “suicidio

diecinueve de los sintomas de esta enfermedad, podria estar mintiendo. Algo similar declaré el doc-
tor Malcom MacCulloch, que afirmé que Sutcliffe crefa poder leer el pensamiento de sus victimas.
El fiscal general, Michael Havers, intenta deshacer el argumento de la defensa, pues seis de las
trece victimas no eran prostitutas. ‘No’, replicé el Destripador, ‘sabia cuando lo hice que cada una
de ellas era una prostituta. También ha levantado sospechas en el fiscal general el hecho de que
Sonia padeciera también de esquizofrenia desde 1972, creyendo ser el segundo Cristo. :No habria
podido Sutcliffe inspirarse en los sintomas de su mujer? Los psiquiatras no estdn de acuerdo sobre
este tema”. E/ Pais (Espafia). Noticia publicada el dia 19 de mayo de 1981. Puede consultarse
en http://www.elpais.com/articulo/ultima/REINO_UNIDO/destripador/Yorkshire/misogino/
elpepiult/19810519 elpepiult_8/Tes/, consultado el 14 de noviembre de 2002.

282 “Tt may be that we are all fully responsible, at least within the limits of MacNaughton

”

madness: it may be that none of us can help anything he does, or it may be that the responsibi-
lity varies from person to person an from time to time in the same person. But on these issues,
neither logic nor commonsense, neither science nor philosophy, can give firm answer. Behaviour
es observable: culpability, I submit, is not —unless by God” (Wootton, citado en WHITLOCK,
“Criminal responsibility”, p. 265).
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ampliado”, consistente en que para evitar terribles sufrimientos a
su hijo puede llegar a quitarle la vida y posteriormente quitarse la
vida propia. Esta madre “conoce” que estd matando a su hijo, asi
como el cardcter prohibido de tal accién. No obstante, existe una
impregnacién melancdélica de su estado de 4nimo y de su dindmica
motivacional que hard que tal conducta sea elaborada desde una
vivencia delirante que se sobrepone a cualquier otra consideracién
racional. Por ello, la cldsica pregunta sobre si determinado enfermo
mental “tiene capacidad para discernir entre el bien y el mal”supone
un planteamiento reduccionista que no se ajusta a la realidad de

determinadas conductas psicopatoldgicas.?3

Ahora bien, estd claro que la falta de evidencia y la imposibilidad de
medir la intensidad de la afectacién impiden que los psiquiatras aborden
la pregunta sobre las capacidades de comprensién y autodeterminacién del
procesado, a través de métodos empiricos ortodoxos. No obstante, es un
hecho que enfrentados a la imperiosa necesidad u obligacién de hacerlo,
muchos psiquiatras emiten en la practica opiniones sobre cuestiones como
la capacidad del procesado para comprender el sentido de su conducta o
para autodeterminarse conforme a esta comprensién. Dada esta situacién,
la pregunta que puede uno formularse es la siguiente: si resulta imposible
responder los interrogantes acerca del estado de las funciones cognitiva y
volitiva del acusado a través de métodos empiricos, entonces ;qué clase de
método utilizan estos peritos para emitir sus dictimenes? Ademas, Jtiene
ese método algun valor cientifico?

Las referencias que se hallan en la literatura acerca de la forma en
que un psiquiatra puede aproximarse a una respuesta sobre las capacida-
des de comprensién y autodeterminacién del procesado indican que el
concepto del perito forense se sustenta en un razonamiento légico de tipo
deductivo, muy distinto del que se lleva a cabo a efectos del diagndstico
psicopatoldgico. Para la elaboracién del concepto médico-legal, el inico
camino que tiene el perito forense es la deduccion de argumentos,a partir de
la articulacién de sus conocimientos de medicina general y de psiquiatria,
con la informacién que posee sobre las circunstancias del caso. De esta

283 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 942.
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forma, el dictamen médico-legal es el producto de un complejo proceso
mental en el que se analiza, compara, interrelaciona, combina, etc., diferente
tipo de informacién: 1) la informacién sobre el estado psicopatolégico del
procesado y los factores biopsicosociales que lo afectan, 2) la informacién
contenida en los manuales de clasificacién y diagnédstico sobre la patologia
diagnosticada en el procesado, 3) la informacién sobre las circunstancias
del caso objeto de enjuiciamiento criminal y 4) los conocimientos de
medicina general y de psiquiatria que posee el perito forense.

Ese complejo proceso mental le permite al psiquiatra inferir, por via
de deduccidn, una serie de argumentos con los cuales construye un dis-
curso técnicamente fundamentado, el cual tiene el propésito de informar
y persuadir al tribunal sobre sus conclusiones acerca del estado de las
capacidades cognitivas y volitivas del procesado, al momento de ejecutar
el injusto:

2. Criterio médico-legal. Supone hacer una deduccién que, partien-
do de la clinica, relacione las funciones psiquicas presuntamente
afectadas con los hechos de autos. El clinico debe complementar
la valoracién diagnéstica con un anilisis riguroso de los sintomas
presuntamente relacionados con la conducta antijuridica (p. ej.
reaccién paranoide celdptica, una percepcién alucinatoria). El
abordaje médico legal lleva implicito entrar en el terreno filoséfico
del libre albedrio, aunque el clinico debe soslayar esta terminologia
y limitarse a un andlisis estructural de las funciones cognoscitivas y
volitivas, que son las dos funciones superiores mas diferenciadas
del ser humano, con las cuales un acto adquiere plena dimensién de
pertenencia a un ser inteligente, auto consciente e intencional capaz

de establecer relaciones significativas con el medio en el que vive.?

Como han sostenido algunos psiquiatras forenses, no hay autor media-
namente serio o medianamente riguroso que no acepte que la cuestién sobre

las capacidades de comprensién y decisién es en si misma “un problema
metafisico para el cual ni el derecho ni la psicologia pueden encontrar una

2% Thid., p. 944.
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solucién”.?® Debido a esta razén, todo lo que pueden hacer los abogados
o los psiquiatras en un caso concreto es presentar sus propias conjeturas u
opiniones. Y como quiera que estas no son susceptibles de demostracién
empirica, la inica forma de escoger entre una y otra es recurriendo al criterio
del argumento mds convincente o persuasivo: entre varias tesis o teorias
sobre la capacidades cognitiva y volitiva del acusado, y ante la imposibili-
dad de ordenar la prictica de un examen de laboratorio o alguna prueba
psicoldgica que le permita comprobarlas empiricamente, seguramente el
juzgador se decantard por aquella que considere mejor argumentada o
mejor sustentada.?®

Por ejemplo, en el caso de un procesado a quien se ha diagnosticado una
psicosis grave, o incluso una neurosis, el concepto médico-legal que emite
el perito forense debe ser producto de un proceso racional muy complejo,
en el que se interrelacione diferente tipo de informacién sobre el proce-
sado, sobre las circunstancias del caso, y conocimiento técnico-cientifico
sobre la patologia. La forma en que debe procesarse esa informacién, el
procedimiento concreto que debe seguir ese tipo de razonamiento, asi como
los criterios de decisién del mismo, atin no se encuentran definidos en la
doctrina psiquidtrica. Debido a esta circunstancia, en los casos de psicosis
graves, o de neurosis, la validez del diagnéstico médico-legal depende de
la calidad de los argumentos que presente el perito forense para persuadir
al juez de que el procesado, por sus caracteristicas biopsicosociales parti-
culares (p. ej., personalidad impulsiva con reacciones paranoides, perso-
nalidad depresiva, etc.), por la naturaleza de su patologia (p. ¢j., psicosis
grave, neurosis, etc.) y por las circunstancias de modo, tiempo y lugar en
que cometié el injusto (p. €j., estimulos altamente estresantes que desatan
conductas explosivas incontrolables por el sujeto, o un estado disociativo
no elaborado conscientemente), no comprendia el sentido de la ilicitud
de su accién o no podia autodeterminarse conforme a dicha comprensién:

285 WHITLOCK, “Criminal responsibility”, p. 267. En este mismo sentido, cfr. McGARRY,
“Forensic psychiatric reports...”, p. 79; también JEFFERY y WITHE, “Law, insanity and mental
illness”, p. 58; también AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, Issues in forensic psychia-
try, 205.

286 Cfr. WHITLOCK, “Criminal responsibility”, p. 267. Cfr. también MITCHELL, “Putting
diminished responsibility...”, p. 631.
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Habitualmente, la inimputabilidad no estd afectada en las neu-
rosis ni en las psicopatias o trastornos de la personalidad, aunque
en estos casos, excepcionalmente, puede haber una afectacién al
menos parcial de la inimputabilidad en determinados supuestos:
1. Psicopatias o trastornos de la personalidad graves: especial-
mente cuando existen elementos psicéticos en la estructura de la
personalidad (reacciones paranoides) o cuando se producen con-
ductas impulsivas sin apenas control consciente de la personalidad
(trastornos “explosivos” o situaciones andlogas). Cabe sefialar asi
mismo la asociacién de los trastornos de la personalidad con in-
toxicaciones o drogodependencia. [...] 2. Neurosis. En situaciones
andlogas a la anterior (“psicotizacion” parcial de la personalidad,
como en reacciones autorreferenciales en personalidades neuré-
tico-depresivas), en trastornos del control de los impulsos, como
puede ocurrir en la patologia obsesiva, y en estados disociativos
no elaborados conscientemente, como en algunas “fugas” o estados
disociativos histéricos y, en general, en las conductas simbélicas no
elaboradas conscientemente y que la clinica psicoanalitica denomina

en acting out”.?¥’

Ahora bien, por otra parte, es importante observar que a diferencia
del diagnéstico psicopatolégico, el dictamen médico-legal carece de un
método claramente definido por principios o por reglas estandarizadas
que garanticen que las conclusiones sean siempre las mismas, indepen-
dientemente del profesional que lleve a cabo la evaluacién. Mientras para
el diagndstico psicopatoldgico el psiquiatra forense estd compelido a res-
petar los procedimientos del método de evaluacién multiaxial, e incluso
cuenta con herramientas de ayuda y control como los drboles de decisién
contenidos en el apéndice A del DSM-IV-TR, no existe un método es-
tandarizado y avalado por la comunidad psiquidtrica para la elaboracién
del concepto médico-legal. Asi mismo, mientras para el diagnéstico psi-
copatolégico el perito forense tiene la carga de respetar los criterios de
decisién diagndstica contenidos en el DSM-IV-TR o en el CIE-10 (los

cuales son reconocidos y avalados por la comunidad psiquidtrica), para

287 VALLEJO RUILOBA, Introduccion a la psicopatologia, p. 945.
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la elaboracién del concepto médico-legal no existen criterios de decisién
unificados que le indiquen en qué sentido puede o no dictaminar sobre
las capacidades cognitivas o volitivas del procesado.

Esta importante diferencia entre el diagnéstico psicopatoldgico y el
dictamen médico-legal, explica la insistencia con que el DSM-IV-TR y

su Breviario de criterios diagndsticos afirman:

El propésito del DSM-1IV es proporcionar descripciones claras
de las categorias diagndsticas, con el fin de que los clinicos y los
investigadores puedan diagnosticar, estudiar e intercambiar infor-
macién y tratar los distintos trastornos mentales. La inclusién de
categorias diagndsticas como la ludopatia o la pedofilia responde
a objetivos clinicos y de investigacién, y su formulacién no im-
plica que cumplan los criterios legales o no médicos ajenos a lo
que constituye incapacidad, trastorno o enfermedad mental. Las
consideraciones clinicas o cientificas usadas para categorizar estas
relaciones como trastornos mentales pueden ser irrelevantes a la
hora de pronunciarse sobre temas legales, como responsabilidad

individual, intencionalidad o competencia.?$®

De hecho, en un apartado que me permitiré transcribir por su impor-
tancia para el tema de esta investigacién, el DSM-IV-TR se refiere expli-
citamente al alcance del diagnéstico psicopatolégico en medicina forense:

Cuando las categorias, los criterios y las definiciones contenidas en
el DSM-IV se emplean en medicina forense, existe el riesgo de que
la informacién se malinterprete o se emplee de manera incorrecta.
Este peligro se produce por la discrepancia existente entre las cues-
tiones legales y el tipo de informacién contenida en el diagnéstico
clinico. En la mayoria de las situaciones el diagnéstico clinico de
un trastorno mental segin el DSM-IV no basta para establecer la
existencia, a nivel legal, de un “trastorno, discapacidad, enfermedad

o defecto mentales”. Para determinar si un individuo cumple un

288 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXXV; Brevia-
rio..., p. X1.
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criterio legal especifico (p. ej., competencia, responsabilidad cri-
minal o discapacidad) se requiere informacién adicional, mis alld
de la contenida en el DSM-IV: debe incluir informacién sobre el
deterioro funcional de la persona y cémo este deterioro afecta las
capacidades particulares en cuestién. Es precisamente debido a la
gran variabilidad que puede existir en el deterioro, las capacidades
y las incapacidades correspondientes a cada categoria diagndstica
por lo que la asignacién de un diagnéstico concreto no denota un
grado de especifico de deterioro o incapacidad.

Las personas que toman decisiones de tipo no clinico deben
saber que un diagndstico determinado no conlleva implicaciones
que tengan que ver con las causas del trastorno mental o con su
deterioro asociado. La inclusién de un trastorno en la clasificacién
(como sucede usualmente en medicina) no requiere la existencia
de una etiologia conocida. Ademads, el hecho de que un individuo
cumpla los criterios del DSM-IV no conlleva implicacién alguna
respecto del grado de control que pueda tener sobre los comporta-
mientos asociados al trastorno. Incluso cuando la falta de control
sobre el comportamiento sea uno de los sintomas del trastorno,
ello no supone que el individuo diagnosticado como tal sea (o fue)
incapaz de controlarse en un momento determinado.

Debe decirse que el DSM-IV refleja el consenso sobre la cla-
sificacién y el diagnéstico de los trastornos mentales, conseguido
en el momento de la publicacién inicial del manual. Los nuevos
conocimientos generados por la investigacién y la experiencia
clinica conducirdn indudablemente a una mayor comprensién de
los trastornos incluidos en el manual, a la identificacién de nuevas
enfermedades y a la eliminacién de otras en futuras clasificacio-
nes. El texto y los tipos de criterios requerirdn nuevas revisiones a
medida que surjan nuevos datos y nuevos conocimientos.

Eluso del DSM-1V en medicina forense debe realizarse teniendo
en cuenta los riesgos y las limitaciones explicitadas anteriormente.
Si se hace un uso correcto, el diagnéstico y la informacién diagnés-
tica pueden ser ttiles para quienes hayan de tomar decisiones. Por
ejemplo, cuando la presencia de un trastorno mental sea motivo

de un dictamen legal (p. ¢j., procesamiento civil involuntario), el
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uso de un sistema de diagndstico determinado aumentard el valor
y la fiabilidad del dictamen. Por ser un compendio basado en la
revisién de la literatura clinica y de investigacién, el DSM-IV puede
facilitar el correcto entendimiento de los rasgos relevantes de los
trastornos mentales a las personas que toman decisiones legales. La
literatura de este tipo sirve también de control sobre las especula-
ciones no fundamentadas de los trastornos mentales y del modo
de actuar del individuo. Por ultimo, la informacién diagnéstica de
tipo longitudinal puede mejorar la toma de decisiones cuando el
problema legal concierne al funcionamiento mental de la persona,

bien en el pasado o en el futuro .?%

La falta de un método definido, con principios y reglas claras que
determinen el contenido de las conclusiones independientemente de las
caracteristicas personales del psiquiatra que lleve a cabo la evaluacién, es la
principal causa de la falta de fiabilidad en el dictamen médico-legal. Nétese
que mientras el diagndstico psicopatoldgico del perito forense puede ser
sometido a un control, verificando que se cumplan los procedimientos y
criterios correspondientes al método de diagnéstico avalado por la co-
munidad psiquidtrica, el dictamen médico-legal no puede ser contrastado
de esta manera. El dictamen médico-legal solo puede ser desvirtuado
mediante uno nuevo, que contenga argumentos para rechazar las conclu-
siones presentadas en el primero, o para afirmar conclusiones diferentes.

Visto desde esta perspectiva, parece concluyente que /as fuentes de va-
lidez de los diagndsticos psicopatoligico y médico-legal son diferentes: mientras
la validez de las conclusiones del dictamen psicopatolégico no depende solamente
del criterio y las habilidades proﬁ’siana/es del perito, sino de la posibilidad de
convalidarlas mediante procedimientos estandarizados, la validez del diag-
nostico médico-legal depende de la calidad de los argumentos presentados por
el psiquiatra forense para defender sus puntos de vista profesionales, y para
persuadir de ellos al tribunal.* Por esta razon, parece plausible sostener
que el dictamen médico-legal sobre las capacidades de compresién y au-
todeterminacién del procesado es un producto que desborda el método

29 ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, DSM-IV-TR, p. XXXI.
20 En este sentido, cfr. MITCHELL, “Putting diminished responsibility...”, p. 631.
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propio de las ciencias empiricas a las que pertenece la psiquiatria, y que
solo se obtiene a través de un método que, en sus lineas mds generales al
menos, estd muy cerca del propio de la ciencias del espiritu.

En efecto, nétese que tras ese complejo proceso racional, a través del
cual se deduce el estado de las funciones psiquicas superiores del procesado
al momento de ejecutar la conducta punible, lo que realmente subyace
es una actividad hermenéutica, mediante la cual el perito intenta comprender
una parte del comportamiento del individuo a la que no se puede acceder
de forma directa. Lo que en esencia hace el psiquiatra forense para elaborar
el diagnéstico médico-legal es tratar de interpretar, descifrar la conducta
del procesado a luz de una gran cantidad de informacién de la que dispone.

Por esta razén, el diagnéstico médico-legal estd condicionado no
solo por la informacién sobre el estado psicopatoldgico del paciente,
sino también por los conocimientos profesionales del perito y por otros
factores subjetivos que determinan su lectura de los elementos de juicio
a su disposicién.?!

La prueba de que se trata de una actividad esencialmente hermenéu-
tica estd dada por el hecho de que la formacién profesional del psiquiatra
forense, y otro tipo de factores subjetivos, influyen determinantemente en
la forma como él interpreta la informacién disponible sobre el procesado
y sobre el caso materia de enjuiciamiento criminal. Téngase en cuenta que
para determinar si al momento de ejecutar el injusto el procesado tenia
capacidad para comprender el sentido de la ilicitud de su accién, o para
determinarse conforme a esa comprension, el psiquiatra debe articular en
su mente la informacién que posee sobre el estado psicopatolégico del
procesado, con otra que depende de factores personales subjetivos que
son dificiles de controlar.

Por ejemplo, sus conocimientos de medicina general y psiquiatria estin
hasta cierto punto influenciados por la escuela en la que ha sido formado,
por la doctrina dominante en su época de formacidn, por el ascendiente
que algunos de sus maestros hayan podido tener en €l, etc. De manera que
al momento de procesar mentalmente la informacién que posee sobre el
diagnéstico psicopatoldgico del procesado, y sobre las circunstancias del
caso materia de enjuiciamiento criminal, a la luz de sus conocimientos

1 Cfr. DIETZ, “Why the experts disagree...”.
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profesionales, todos estos factores entran a cumplir un papel preponderante,
determinando en alguna medida la forma como él comprende, interpreta,
descifra la conducta del procesado al momento de ejecutar el injusto.??
De igual manera, es importante entender que los medios de prueba
allegados a un proceso judicial sirven también como fuente de informacién
sobre las circunstancias del caso materia de enjuiciamiento criminal, y es-
pecialmente sobre el comportamiento concreto del acusado.?”® Elementos
de prueba como los testimonios sobre el comportamiento del procesado, o
los documentos que demuestran su estado de salud para esa época, pueden
venir a enriquecer y confirmar el concepto del psiquiatra forense en este
punto. Sin embargo, debe tenerse en cuenta que estos medios probatorios
son también susceptibles de interpretacién, y que con unos mismos medios
probatorios pueden construirse varias diferentes teorias sobre los hechos.
Por ejemplo, la versién de un testigo sobre el comportamiento del proce-
sado en los momentos previos o concomitantes a la ejecucién del delito
no solo estd contaminada por las valoraciones e impresiones subjetivas
del deponente, sino también por la lectura e interpretacién que se haga de
sus palabras. Ya que no existe un método definido, con principios y reglas
establecidas que le permitan al perito identificar y seleccionar la informa-
cién psiquidtricamente relevante al momento de acceder a otros medios de
prueba,y ya que no existe un manual con criterios de decisién claramente
definidos acerca de la interpretacién que debe dar a esa informacién, la
actividad del psiquiatra se orienta unica y exclusivamente por su criterio
profesional. Criterio que se encuentra, claramente, influenciado por un
sinnimero de factores subjetivos que son dificiles de aislar y controlar.
Es cierto que también el diagnéstico psicopatolégico implica una
interpretacién de informacién, especialmente de la informacién sobre
los factores biopsicosociales que afectan al paciente, y de la informacién
sobre los sintomas que presenta. Sin embargo, la interpretacién que se
lleva a cabo en este ltimo caso, estd en su mayor parte orientada por los

22 Ihid., p. 90.

293 Un sector de la psiquiatria forense considera que el perito solo debe dictaminar con base
en los hechos a los que pueda acceder directa y personalmente gracias a su propia percepcion. Por
esta razén, rechazan el hecho de que el psiquiatra forense tenga en cuenta otro tipo de evidencia,
como testimonios de terceros, informes de policia, etc. En este sentido, cfr. ROBERTS, “Will you
stand up in court?...”, p. 72.
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criterios diagnésticos contenidos en el DSM-IV-TR o en el CIE-10. De
manera que, si bien puede haber lugar a la contaminacién por factores
subjetivos del psiquiatra, esta no es la tinica determinante. En cambio, en
el diagnéstico médico-legal el procedimiento seguido para la seleccién
de la informacién y los criterios utilizados para su interpretacién no es-
tin claramente definidos, y por ello no queda mas remedio que atenerse
al criterio profesional del psiquiatra y confiar en su buen juicio. Por esta
razén, encuentro que la Gnica forma de sustentar racionalmente la vali-
dez del dictamen médico-legal es hacerlo como se hace en otras ciencias
humanas y sociales: ponderando la racionalidad y coherencia interna de
los argumentos presentados por el perito forense.

Esta forma de proceder al momento de abordar la elaboracién del
diagnéstico médico-legal es la principal causa de muchas de las criticas
que actualmente se ciernen sobre el papel que cumple la psiquiatria en la
determinacién judicial de la inimputabilidad por trastorno mental:

En efecto, por un lado, la falta de un método definido, con principios
y reglas claramente establecidas, propicia una diversidad de criterios que
pone en tela de juicio la fiabilidad de los diagnésticos médico-legales de
los psiquiatras forenses.?”* Como en muchas otras dreas de la psiquiatria,
en materia forense se discute intensamente la cuestion de la incontestable
falta de unidad de criterio en la doctrina y en la clinica, sobre la natura-
leza, la delimitacidn, las causas, etc., de la enfermedad mental. Y es que
ademds de los enfoques psicoanalitico o conductista, en la actualidad se
encuentra también en expansién la corriente psiquidtrico-organicista, lo
cual ha impedido que el panorama de la enfermedad mental se decante
por una sola perspectiva que propicie la unidad de criterio y la consis-
tencia de los contenidos: por un lado, encontramos un importante sector
de la medicina que continda insistiendo por la via de la psiquiatria or-
ganicista, animados por la confianza en que algun dia, cuando nuestros
conocimientos de anatomia, neurologia, fisiologia o genética lo permitan,
podremos identificar las causas orgdnicas de la enfermedad y ofrecer a

294 “It is commonplace, for example, to read about murder trials wherein eminent psychiatrist
for the defence are contradicted by equally eminent psychiatrist for the prosecution on the matter
of the defendant’s sanity” (ROSENHAN, “On being sane in insane places”, p. 66). En este mismo
sentido, cfr. DIETZ, “Why the experts disagree...”.
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los pacientes tratamientos farmacoldgicos, quirtrgicos o los que sean
necesarios, en orden a obtener el restablecimiento de su salud mental;?*
por otro, se encuentra el sector de la medicina que continda persuadido
de que muchos de los comportamientos ordinariamente asociados a las
enfermedades mentales no encuentran su origen en un defecto organico,
sino en causas psicolégicas o sociales que se ocultan tras ese universo de
complejidad que es el ser humano.?*

Por esta razén, un sector de la doctrina anglosajona ha sostenido que
la falta de unidad de criterio en las bases mismas de la psiquiatria hace
posible que las preguntas derivadas de las reglas M'Naughten puedan ser
respondidas de varias formas diferentes, dependiendo del modelo psiquid-
trico desde el cual se aborde el problema de la capacidad de comprensién y
autodeterminacién en una persona acusada de cometer un delito (proble-
ma que estd igualmente presente en nuestro derecho). Esta diversidad de
enfoques o modelos desde los cuales puede abordarse la misma pregunta
hace que haya una pluralidad de respuestas diferentes posibles (o incluso
opuestas), cada una de ellas verdadera desde la perspectiva de sus propios
presupuestos. La consecuencia directa de esta situacion es que para un
Juez, quien necesita una inica respuesta para tomar una decision justa, la pre-
gunta por la capacidad de comprension y autodeterminacion del procesado da
la impresion de ser incontestable: ante una pluralidad de diferentes respuestas,
cada una de ellas verdadera desde sus propios presupuestos, es apenas obvio que
el juez se sienta obnubilado, pues carece de elementos de juicio para decantarse
por alguna cualquiera de las diferentes perspectivas posibles: “En el entendido
que las reglas M’Naughten son proposiciones para las que no hay con-
senso respecto de los criterios psiquidtricos establecidos de descripcién
sintomdtica las preguntas del test son incontestables”.?%”

La problemitica derivada de la falta de unidad de criterio se hace atin

mds notoria en aquellos procesos judiciales en los cuales se practica mds

2% En este sentido, pueden citarse articulos, por ejemplo, REIDER, “Toward a new test for
the insanity defence...”; o también UTHOFF, “The XYY chromosome complement...”.

2% Sobre esta controversia puede consultarse POSTEL y QUETEL, Historia de la psiquiatria;
o también ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria... pp. 281 y ss.

297 Palabras del psiquiatra forense britdnico Philip Roche, citado en WETHOFEN, “Psychiatry

and the law...”, p. 52. La traduccién es mia.
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de un examen psiquidtrico al procesado y en los que comparece mis de un
perito forense a rendir su dictamen. En estos casos no solo es posible, sino
incluso normal, que frente a un mismo acusado, y con los mismos elementos
de juicio, dos psiquiatras forenses lleguen a opiniones no solo distintas,
sino incluso opuestas, acerca de si este tenia la capacidad de comprender
el sentido de la ilicitud de su accién o de autodeterminarse conforme a
dicha comprensién. Ello es posible, entre otras razones, porque cada uno
de estos peritos puede asumir un enfoque distinto del caso y procesarlo
bajo los presupuestos de un modelo psiquidtrico distinto. Entonces, /a fa/ta
de unidad de criterio psiquidtrico pone al juez en el aprieto de tener que escoger
alguno de los dos dictdmenes, lo cual implica obligarlo a decantarse por alguno
de los dos modelos psiquidtricos utilizados, cuando él, el juez, simplemente no
estd en condiciones de hacer semejante cosa.**®

Y, finalmente, un sector de la doctrina también ha criticado el papel
de la psiquiatria en el proceso de determinacién de la inimputabilidad,
aduciendo que la ausencia de un método definido, con principios y reglas
claras para efectuar el diagnéstico médico-legal del procesado, implica
necesariamente la falta de criterios objetivos de valoracién que puedan
ser usados por el juez al momento de determinar el alcance probatorio
del dictamen pericial rendido dentro del proceso. De acuerdo con la 16-
gica del método mixto, la determinacién judicial de la inimputabilidad
es competencia del juez, quien adopta esa decision luego de valorar la
conclusién psiquidtrica forense contenida en el dictamen. Esto supone
que el juez debe contar con elementos de juicio para establecer si el diag-
néstico médico-legal del perito es o no acertado de cara a los propédsitos
del proceso penal.

298 “Only recently, the United States have witnessed a resurgence of public debate concern-
ing the prerequisites determining a delinquent’s criminal responsibility. Immediate cause for
the debate was John R. Hinckley’s attempted assassination of President Reagan. Hinckley has
been diagnosed as a mental sick, pronounced irresponsible and was admitted for treatment into
a psychiatric hospital. Under German law, this case would not represent a problem, as long as the
delinquent suffer indeed from schizophrenia, which in some of this characteristic forms results in
the inability to understand and/or to act according to such understanding. In this particular case
however, it seems that psychiatrists failed to come to an agreement as to the delinquent’s mental
state. The deliberations if American jurist who, at present, advocate a revision of the entire concept
in regard to insanity defence, in the USA until today exercised different accentuations, add to the

general confusion” (EHRHARDT, “Problems of terminology...”, p. 41).
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Sin embargo, estd claro que la falta de un método, y de criterios de
diagnéstico claramente definidos para la formulacién del dictamen médico-
legal, privan al juez de los elementos de juicio necesarios para realizar una
lectura critica de los dictdmenes o informes periciales que son sometidos
a su valoracién. Como consecuencia de ello, y por elemental sentido de
prudencia, los funcionarios se limitan a seguir pie juntillas las conclu-
siones presentadas por el perito, sin plantearse siquiera la posibilidad de
discutirlas. Mds atn, ni siquiera las lecturas criticas que de esos informes
realizan los demds sujetos procesales tienen fuerza persuasiva, por lo que
la Gnica manera de controvertir efectivamente un dictamen psiquidtrico
es, por regla general, mediante otro dictamen. Mecanismo este con el cual
no siempre se resuelve el problema de la ausencia de elementos de juicio
criticos suficientes, tal como se hace palpable en aquellos casos en los que
el funcionario se enfrenta a dictimenes contradictorios, descubriéndose
huérfano de criterios con los cuales adoptar una decisién a favor del uno
o del otro.

Asi, parece que le asiste la razén a quienes sostienen que en la practica
el modelo de colaboracién existente entre la psiquiatria y el derecho, el
cual es la base del método mixto para la determinacién de la inimputabi-
lidad, no toma suficientemente en consideracién que “la constatacién de
los estados o diagnésticos de conexién debe poder verificarse por el juez
y no puede asumirse a ciegas por é17.%? En algtn sentido, el hecho de
que el juez carezca de los medios necesarios para valorar criticamente un
dictamen médico-legal genera en la prictica una perversién del método
mixto respecto de su filosofia originaria. Nétese que la l6gica inicial del
modelo supone que si la inimputabilidad es una categoria de naturaleza
juridica y no médica, y que si, en consecuencia, debe ser decidida por el
juez y no por el perito, entonces el método mixto deberia contar con los
mecanismos para garantizar que el juez pueda leer criticamente el dic-
tamen pericial, y no solo adoptarlo mecdnicamente: parece reprochable
que, por cuenta de una dindmica practica como esta, el perito casi termine
convirtiéndose en el juez de la inimputabilidad, en contra del espiritu que
inspira y justifica el cardcter pretendidamente mixzo del método.

29 ROXIN, Derecho penal... § 20, A, 111, 27.
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Para terminar este capitulo, quiero hacer mia la siguiente reflexién, por
cuanto considero que resume en toda su extensién la conclusién dltima y
definitiva de todas estas consideraciones acabadas de presentar:

La inimputabilidad es un tema dificil. En gran medida esto se
debe a que el vinculo causal entre la mente y el comportamiento
continta siendo un desafio para el entendimiento cientifico. La
mayoria de las suposiciones clinicas acerca de la anormalidad
mental no son susceptibles de validacién empirica. Ademds, los
conceptos prevalentes en la clinica no son ficilmente traducibles
a los conceptos de interés para el derecho penal, principalmente
debido a que el estudio cientifico de la mente humana no estd
fundamentalmente preocupado por cuestiones de merecimiento

de culpa y responsabilidad.’®

Conclusiéon
Como resultado de todo lo expuesto en este capitulo puede concluirse
lo siguiente:

1. Enladoctrina existen diferentes modelos teéricos acerca del objeto
y método propios de la psiquiatria. Cada uno de esos modelos ofrece
una perspectiva diferente del concepto de enfermedad mental, del
método adecuado para diagnosticarla y de los tratamientos que
pueden aplicarse para remediarla.

2. La coexistencia de diferentes modelos teéricos acerca de la en-
fermedad mental tradicionalmente ha causado problemas para la
practica cotidiana de la psiquiatria clinica, ya que es posible que
cada uno de ellos ofrezca respuestas diferentes para un mismo caso.
Por esta razén, la psiquiatria clinica actualmente utiliza manuales
de clasificacién y diagnéstico de trastornos mentales como el
DSM o el CIE, los cuales orientan a los psiquiatras acerca de la
forma de evaluar, clasificar y diagnosticar los casos clinicos que
deben enfrentar a diario.

300 LOW, citado en JEFFERY y WITHE, “Law, insanity and mental illness”, p. 49.
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3. Los manuales son el producto de un trabajo en el que se procura
que tengan participacién muchos psiquiatras con orientaciones
tedricas diferentes, de manera que estos no se encuentren adscritos
a ningiin modelo psiquidtrico en particular y puedan aprovechar las
aportaciones provenientes de las diferentes perspectivas cientificas
de la enfermedad mental. Por esta razén, la informacién que ellos
contienen son el producto de los acuerdos a los que se llega por
parte de la comunidad psiquidtrica que participa en su elaboracién,
luego de una amplia discusién cientifica que estd enmarcada en las
evidencias empiricas disponibles sobre las diferentes patologias.

4. La evidencia empirica que enmarca la discusién cientifica que da
origen a la informacién contenida en los manuales proviene en su
gran mayoria de estudios realizados por las propias organizaciones
encargadas de elaborar el manual, por instituciones cientificas o
universitarias independientes, o de estudios que se encuentran
documentados en la literatura disponible y que ofrecen confiabi-
lidad. En la gran mayoria de los casos, los estudios que soportan
las conclusiones contenidas en los manuales son realizados me-
diante el método estadistico inferencial, el cual tiene el propésito
principal de extraer las propiedades de una poblacién estadistica
dada a partir del estudio de una muestra representativa de ella.

5. El método estadistico inferencial utilizado para realizar la ma-
yoria de los estudios que soportan la informacién contenida en
los manuales tiene algunas limitaciones, debido a las cuales sus
conclusiones no son cien por ciento (100 %) confiables. Problemas
relacionados con sesgos en el muestreo, con errores en la medicién
o con variaciones dentro de una misma categoria de clasificacién,
entre otros, hacen que las conclusiones obtenidas mediante el
método estadistico inferencial tengan un margen de error, el cual
reduce la confiabilidad de la informacién contenida en los manua-
les de clasificacién y diagnéstico de las enfermedades mentales.

6. La existencia de un margen de error en las conclusiones de los
estudios que soportan la informacién contenida en los manuales
no es la unica causa de errores en el diagnédstico clinico de las
enfermedades mentales. A este margen de error debe adicionarse
la existencia de limitaciones relacionadas con la confiabilidad de
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10.

la informacién obtenida por el psiquiatra mediante la entrevista
clinica,yla existencia de limitaciones relacionadas con la estructura
misma del modelo de clasificacién utilizado por los manuales.
En relacién con las limitaciones inherentes a la entrevista, la in-
formacién obtenida por el psiquiatra a través de ese medio no es
siempre completa y confiable, debido principalmente a problemas
concernientes a la existencia de interferencias y obstdculos en la
comunicacién entre el médico y el paciente. Y en relacién con las
limitaciones inherentes a la estructura del modelo de clasifica-
cién, la informacién ofrecida por los manuales de diagnéstico no
siempre es util porque son comunes los casos de comorbilidad;
es decir, los supuestos en los que el cuadro clinico que presenta el
paciente se adecta a la descripcién de los sintomas que el manual
clasifica como correspondientes a patologias distintas.

En materia de inimputabilidad por trastorno mental, el dicta-
men pericial psiquidtrico que se solicita al psiquiatra forense estd
compuesto, segin la doctrina, por dos partes: un dictamen psi-
copatoldgico en el que el psiquiatra presenta sus conclusiones
acerca de la existencia de patologias psiquidtricas en el procesado,
y un dictamen médico-legal en el que el psiquiatra presenta sus
conclusiones acerca de la manera en que las patologias diagnos-
ticadas pudieron haber afectado las capacidades de comprensién
y autodeterminacién del procesado al momento de ejecutar la
conducta materia de juzgamiento.

De acuerdo con la doctrina dominante, el dictamen psicopatols-
gico debe realizarse mediante técnicas, métodos y procedimientos
reconocidos por la comunidad psiquidtrica. Por esta razén, en
la elaboracién del dictamen psicopatolégico cumplen un papel
muy importante los manuales de clasificacién y diagnéstico de
las enfermedades mentales, asi como los criterios y métodos de
evaluacién y diagnéstico alli contenidos.

Debido a que el dictamen psicopatolégico debe realizarse mediante
técnicas, métodos y procedimientos reconocidos por la comunidad
psiquidtrica, la fiabilidad de sus conclusiones se encuentra afectada
por las limitaciones propias del diagnéstico psiquidtrico en general.
Esto significa que las conclusiones del dictamen psicopatolégico
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no son ciento por ciento confiables, sino que tienen un margen
de error derivado de los problemas inherentes a las limitaciones
estadisticas de los estudios que soportan la informacién conte-
nida en los manuales, de los problemas inherentes al obtencién
de informacién mediante la entrevista, y de los problemas de
comorbilidad asociados a la estructura categorial del modelo de
clasificacién acogido por los manuales.

En relacién con el dictamen médico-legal, no existe acuerdo en la
doctrina acerca de si es correcto que el psiquiatra emita un pro-
nunciamiento sobre la manera en que las patologias diagnosticadas
pudieron haber afectado las capacidades de comprensién y auto-
determinacién del procesado al momento de ejecutar la conducta
materia de juzgamiento. Un sector de la doctrina considera que el
psiquiatra debe abstenerse de emitir un pronunciamiento, porque
no existe evidencia empirica que pueda obtenerse por medio del
método propio de la psiquiatria para verificar tales cuestiones. Otro
sector de la doctrina admite que el psiquiatra puede pronunciarse
sobre esas cuestiones, pero aclara que para hacerlo debe utilizar
un método distinto del propio de la psiquiatria, el cual es definido
usualmente como un razonamiento de tipo deductivo.

Frente a esto dltimo, lo unico en lo que parece existir acuerdo en
la doctrina es en que el pronunciamiento que realiza el psiquiatra
sobre la manera en que las patologias diagnosticadas pudieron haber
afectado las capacidades de comprensién y autodeterminacién del
procesado al momento de ejecutar la conducta materia de juz-
gamiento, no es un concepto rigurosamente médico-psiquidtrico
que pueda ser sustentado en evidencia empirica. En el mejor de
los casos, se trata de una mera opinién profesional fundada en
deducciones realizadas a partir de la informacién disponible y de
los conocimientos personales y profesionales del propio psiquiatra.
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Capitulo IV
Elementos para el abordaje del problema
de la determinacién de la inimputabilidad
por trastorno mental desde una perspectiva
diferente: la racionalidad comunicativa

En el capitulo precedente se intenté hacer explicitas las circunstancias
que afectan la fiabilidad del dictamen pericial psiquidtrico. Alli se dejaron
expuestas las principales razones por las cuales no es ciento por ciento
confiable el pronunciamiento médico-legal del psiquiatra forense acerca
de la capacidad del procesado para comprender el sentido de su accién y
para autodeterminarse conforme a dicha comprensién.

En este capitulo, quisiera comenzar subrayando algo que en principio
podria parecer evidente: las circunstancias que reducen la fiabilidad del
dictamen pericial psiquidtrico causan, a su vez, importantes problemas
juridico-practicos para la determinacién de la responsabilidad penal. En
términos generales, estos problemas se producen debido a que en casi
todas las legislaciones liberales existen normas que disponen que las
sentencias judiciales deben estar sustentadas en medios de prueba debi-
damente allegados al proceso, y que el acusado solo puede ser condenado
cuando dichos medios de prueba demuestren su responsabilidad mas alla
de toda duda razonable. Dado que en nuestra dogmatica juridico-penal
la imputabilidad es un presupuesto de la responsabilidad, los reparos que
surjan sobre la fiabilidad de los medios de prueba en que se apoya el juez
para determinar la primera podrian llegar a producir dudas razonables
sobre la segunda.
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En efecto, en el primer capitulo de este trabajo se dejé sentado cémo
la elaboracién de dictimenes periciales psiquidtricos ha venido histérica-
mente convirtiéndose en una prictica cada vez mds arraigada en nuestra
cultura juridica, al menos como requisito formal para decidir los casos en
los que existe una alegacién de inimputabilidad por trastorno mental. En
la actualidad, este arraigo se hace palpable al constatar que aunque en la
mayoria de las legislaciones de Europa y América se ha adoptado el prin-
cipio de libertad probatoria, cuesta mucho trabajo encontrar en el dltimo
siglo algin caso en el que el juez haya decidido sobre la inimputabilidad
(por trastorno mental) del procesado, sin haber tenido previamente en
cuenta la opinién de un psiquiatra.! Es decir, aunque técnico-juridicamente
el principio de libertad probatoria le permitiria al juez decidir sin contar
con un dictamen psiquidtrico, en la préctica es muy dificil encontrar un
precedente en el que ello hubiera ocurrido.

Conforme con lo anterior, es un hecho que en la mayoria de los
procesos judiciales en los que llega a tener lugar un debate sobre la salud
mental del procesado, el dictamen pericial psiquidtrico se constituye en
el principal medio probatorio (y en muchos casos incluso el unico) del
que dispone el juez para emitir una decisién sobre la inimputabilidad.
Por esta razén, las circunstancias que afectan la fiabilidad del dictamen
psiquidtrico tienen efectos en la fiabilidad de la sentencia judicial. Cuando
el dictamen pericial no es ciento por ciento confiable, y la decisién sobre la
inimputabilidad se sustenta Unica o principalmente en aquel, hay razones
plausibles para dudar de la correccién o veracidad del pronunciamiento
judicial. De esta suerte, los vicios o los defectos que reducen la fiabilidad
del dictamen pericial terminan convirtiéndose en factores que promueven
o estimulan el error judicial.

Es cierto que en muchas de las legislaciones que pertenecen a nuestro
entorno cultural el principio in dubio pro reo sirve como dispositivo para
reducir la probabilidad de injusticias originadas en un error judicial. Sin
embargo, la aplicacién de este principio nos conduce a otro problema
diferente, ya que no toda duda juega a favor del procesado, sino solo aque-
llas que son consideradas razonables y que recaen sobre su responsabilidad

! Aunque he buscado en la jurisprudencia espafiola, en la alemana y en la colombiana, no he

podido encontrar un antecedente de esa naturaleza.
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penal. A la sazén, si toda duda se resolviera a favor del procesado, en la
mayoria de los casos la responsabilidad penal simplemente no existiria,
a causa de las dificultades que supone demostrar todos y cada uno de sus
presupuestos con absoluta certeza. Ademds, la aplicacién del in dubio pro
reo trae anejas algunas cuestiones relacionadas con la distribucién de la
carga de la prueba, en el entendido que las dudas razonables solo favore-
cen al procesado, en aquellos asuntos cuya demostracién corresponde a la
acusacién. En algunos temas juridico-penales, como ocurre especialmente
con aquellos concernientes a las causales de exclusién de responsabilidad,
no estd tan claro que la carga de la prueba corresponda a la acusacién, ni
que las dudas razonables que surjan al respecto deban suponer una apli-
cacién directa y automdtica del in dubio pro reo.

En temas como el que nos ocupa, la aplicacién del principio in dubio
pro reo debe tener en cuenta no solo que el dictamen pericial psiquidtrico
estd inevitablemente expuesto a un margen de error que afecta su fiabilidad,
sino que ademds es posible asumir diferentes posturas acerca de la manera
en que se distribuye la carga de la prueba de la inimputabilidad. De tal
suerte, la aplicacion del principio in dubio pro reo, mis alla de resolver los
problemas asociados a la fiabilidad del dictamen pericial psiquidtrico, nos
abre la puerta a otro universo de dificultades relacionadas con la nece-
sidad de establecer previamente qué se entiende por duda, cuindo debe
considerarse que ella es razonable y qué clase de dudas razonables juegan
a favor del procesado en materia de inimputabilidad por trastorno mental
(sobre ello intentaré volver en el capitulo siguiente).

Ahora bien, luego de hacer un barrido general por la literatura mas
relevante, he llegado a la conclusién de que los problemas derivados de
las circunstancias que reducen la fiabilidad del dictamen pericial psiquid-
trico han sido tradicionalmente abordados, en lo fundamental, desde dos
grandes perspectivas:?

1. Porunlado, desde una perspectiva eminentemente juridica, en el
nivel de los conceptos dogmaticos. Este tipo de iniciativas siguen
lalinea de investigacién de aquellos autores que han incursionado

2 En sentido similar, aunque no idéntico, cfr. LISKA ez a/., “Modelling the relationship...”,

p. 1745,
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en el problema de la inimputabilidad a través de un estudio dog-
matico.® Si se quisiera abordar el problema continuando con esta
perspectiva, podria comenzarse, por ejemplo, intentando interpretar
la definicién legal de imputabilidad, para establecer si el texto legal
ofrece dificultades semanticas, filoséficas, practicas, etc. Tomando
este camino, uno podria esperar llegar eventualmente a aclarar
algunas cuestiones, como si la dificultad para la determinacién
judicial de la imputabilidad se debe a la ambigiiedad o vaguedad
de la definicién contenida en la ley.

Para producir algin tipo de avance en la solucién al problema
de la prueba de la inimputabilidad, una investigacién desde esta
perspectiva podria decantarse por diferentes lineas de trabajo:
por ejemplo, se podria intentar un estudio de derecho comparado
que sirva de base para ofrecer una nueva definicién legal de la
imputabilidad, 1o cual implicaria hacer una propuesta de Jege fe-
renda. O también se podria intentar elaborar una teoria que logre
explicar la definicion legal existente a través de un discurso claro,
coherente, articulado y que pueda ser ficilmente aplicado en casos
practicos reales con objetividad, lo cual supondria hacer una pro-
puesta para la interpretacién y aplicacién de lege /ata. Cualquiera
sea el camino elegido, debe tenerse en cuenta que esta iniciativa
probablemente se topara con la dificil tarea de intentar resolver

3 En esta categoria podrian incluirse, para comenzar, la mayoria de los manuales de derecho

penal general que dedican una parte al estudio del concepto de imputabilidad, en el entendido de que
en todos ellos se hace un esfuerzo por explicar su verdadero sentido y por ofrecer una teoria claray
sistemdtica para su aplicacién. Tal es el caso de obras como MIR PUIG, Derecho penal..., pp. 556
y ss.; JESCHECK, Tratado..., § 40,1, 1; ROXIN, Derecho penal..., § 20, A, 1, 1. Adicionalmente,
también se encuentran en la literatura trabajos dedicados especialmente al estudio dogmadtico de
la imputabilidad, como CARMONA CASTILLO, Imputabilidad penal, DIAZ PALOS, Teoria
general de la imputabilidad, LOPEZ BETANCOURT, Imputabilidad y culpabilidad, GONZALEZ
RUS, “Imputabilidad disminuida...”s MATEO AYALA, La imputabilidad del enfermo psiquico.. .;
MATEO AYALA, Los antecedentes de la eximente de anomalia...; MATEQO AYALA, La eximente de
anomalia o alteracion psiquica. . .; MARTINEZ GARAY, La imputabilidad penal.. .; MARTINEZ
GARAY, “Aproximacién histérica...”; NAQUIRA RIVEROS, “Imputabilidad, consecuencia de
lo injusto...”; BERTOLINO, L'Imputabilita e il vizio...; KOHLER, “La imputacién subjetiva...”.
Aunque este ultimo autor no se ocupa exclusivamente de la inimputabilidad por trastorno mental,
sino de la imputacién subjetiva, lo incluyo en tanto su trabajo guarda estrecha relacién con aquel
tema.
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cuestiones tal dlgidas como: qué significa “comprender el sentido
del comportamiento”; o a qué se refiere la norma cuando utiliza la
expresion “autodeterminarse conforme a dicha comprensién”. Por
esta razon, es probable que ella termine envuelta en la discusion
de asuntos filoséficos de grueso calibre, como el concerniente a
la posibilidad del conocimiento o al libre albedrio.

2. Pero, por otro lado, la solucién a estos problemas también ha sido
buscada en la definicién de los criterios diagndsticos de las en-
termedades psiquidtricas. Esta linea de investigacién camina por
el sendero de quienes consideran que los problemas relacionados
con la determinacién de la inimputabilidad podrian superarse en
la medida en que los avances tecnoldgicos y cientificos le permi-
tieran a la psiquiatria contar con mds y mejores herramientas para
la comprensién, clasificacién y diagnédstico de las enfermedades
mentales.*

Para continuar con un proyecto como este seria necesario
abandonar el terreno juridico, para adentrarse por completo en el
campo de la investigacién psiquidtrica. De tal suerte que para ser
coherente con esta perspectiva, uno deberia primero ponerse al tanto
del estado actual de la discusion acerca de cémo los ultimos avances
en materia de neurologia, genética, psicologia, endocrinologia, etc.
contribuyen a la comprensién del objeto de la psiquiatria. Luego,
armado de todos esos conocimientos, uno podria intentar disefiar
y ejecutar una investigacién orientada a establecer, por ejemplo,
cuiles son los mecanismos biolégicos que explican y determinan
las funciones psiquicas superiores relevantes (conocimiento y vo-
luntad) para la determinacién de la inimputabilidad. O, también,
en esta misma linea, podrian intentarse iniciativas orientadas,
por ejemplo, a incluir en el interior de cada una de las diferentes

* Por ejemplo, véase URRUELA MORA, La imputabilidad penal y anomalia...; HIGUERA
GUIMERA, “La culpabilidad y el proyecto genoma humano”; ROMEO CASABONA, “Prin-
cipio de culpabilidad y genoma...”; ROMEO CASABONA, “Principio de culpabilidad, preven-
cién delictiva...”; ORTS GONZALEZ, “Presupuestos psicoldgicos...”; BUSTOS RAMIREZ,
“Revisioén critica de la imputabilidad...”; LEAL MEDINA, “La psicopatia y su incidencia...”;
PERLIN, “Psycodynamics and the insanity defence...”; REIDER, “Toward a new test for the
insanity defence...”; UTHOFFE, “The XYY chromosome complement...”.
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categorias nosolégicas de las enfermedades mentales contenidas en
el Manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales, algunos
criterios que permitan establecer el grado de afectacién de las
funciones psiquicas superiores (comprensién y voluntad) de cara
a la valoracién médico-legal de los pacientes. En todo caso, cual-
quiera sea el objeto de una investigacién semejante, ha de tenerse
en cuenta que esta debe llevarse a cabo con riguroso apego a los
estindares de cientificidad reconocidos por la comunidad psi-
quidtrica, lo cual implica obtener evidencia empirica que pueda
corroborar las conclusiones alcanzadas.

Ya se ha mencionado que tanto la perspectiva estrictamente juridica
al nivel de los conceptos dogmaiticos como la psiquidtrica al nivel de
diagnéstico de las enfermedades mentales han sido intentadas, y que
en la actualidad pueden encontrarse abundantes trabajos que abordan
el problema de la inimputabilidad por trastorno mental con uno u otro
enfoque. Por esta razén, no es extrafio que tanto en uno como en otro caso
sea posible encontrar valiosas contribuciones a la solucién del menciona-
do problema. Por ejemplo, en lo personal estimo invaluable el aporte de
aquellos autores que se han ocupado de reconstruir el proceso de evolucién
histérica del concepto de imputabilidad;® el de quienes han hecho el es-
fuerzo de realizar estudios comparativos entre diversas legislaciones;® el de
los autores que han intentado explicar la conducta criminal en términos
psiquidtricos,’” o el de aquellos otros que se han ocupado de investigar el
grado de afectacién de las funciones psiquicas superiores relevantes para la

5 Ver, por ejemplo, MARTINEZ GARAY, La imputabilidad penal...; MARTINEZ GA-
RAY, “Aproximacién histérica...”; MATEO AYALA, Los antecedentes de la eximente de anoma-
lia...; JESCHECK, “Evolucién del concepto juridico...”; PORTER, Historia social de la locura; o
FOUCAULT, Historia de la locura en la época cldsica.

6 Cfr. KATOH, “El tratamiento del delincuente...”; MATEO AYALA, La eximente de ano-
malia o alteracion psiquica...; ROMEO CASABONA, “El tratamiento penal...”.

7 Cfr., por ejemplo, ROMEO CASABONA, “Principio de culpabilidad y genoma...”; RO-
MEO CASABONA, “Principio de culpabilidad, prevencién delictiva...”; ORTS GONZALEZ,
“Presupuestos psicolégicos...”; o REJAS RODRIGUEZ,“La menor inteligencia...”; RAMIREZ,

“Consideraciones en torno a la psicologia criminal”.
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imputabilidad, en relacién con alguna patologia psiquidtrica en particular.®
De hecho, se requeriria un trabajo exclusivamente dedicado a identificar
y clasificar la bibliografia que ha intentado ocuparse del problema de la
inimputabilidad por trastorno mental, para poder hacerse una idea de la
cantidad e importancia de cada una de las aportaciones hechas al tema.’

Pero, a pesar de la cantidad de literatura que se ha dedicado a este tema
desde uno u otro enfoque, es un hecho que la determinacién judicial de la
inimputabilidad por trastorno mental sigue siendo un problema, a juzgar
por la cantidad de trabajos que denuncian las falencias de la metodologia
actualmente vigente para tal prop(')sito.10 Juristas y psiquiatras, por igual,
ponen reiteradamente en evidencia su insatisfaccién con la metodologia
actualmente aplicada para la determinacién de la inimputabilidad por
trastorno mental, insistiendo unos y otros en que no disponen de los
elementos de juicio necesarios para responder las preguntas que deberian
absolverse para establecer en un caso concreto si una persona es o no capaz
de culpabilidad. Ya se ha mencionado cémo hay sectores en la psiquiatria
que consideran que esta disciplina simplemente no puede responder a
cuestiones como la capacidad de comprensién o de autodeterminacién
del sujeto, y que insisten en que su compromiso como peritos debe llegar
hasta diagnosticar el estado de salud mental del procesado, dejando en
manos del juez los asuntos concernientes a los elementos esenciales de

$  Cfr. MORILLAS FERNANDEZ, “Aspectos criminolégicos...”; BANON, MARTINEZ
SANCHEZ y MALDONADO, “Problemas médico-legales en la valoracién...”; FRIAS CA-
BALLERO, “Personalidad psicopitica e inimputabilidad”; CASAS BAQUERO, “Criminalidad
en pacientes esquizofrénicos...”; LEAL MEDINA, “La psicopatia y su incidencia...”; PERLIN,
“Psycodynamics and the insanity defence...”; SUAREZ-MIRA, La imputabilidad del consumidor
de drogas; HOMS SANZ DE LA GARZA, Trastorno mental transitorio y drogas. .. CASTELLO
NICAS, La imputabilidad penal del drogodependiente.

Yasolo la bibliografia en castellano es pricticamente inabarcable, y si a ella le sumamos la

existente en otras lenguas, como el inglés o el alemdn, la tarea de agotar la literatura disponible
sobre el tema se hace simplemente descomunal. Por esta razén, en este trabajo me he limitado solo
a aquellos textos que he considerado sobresalientes, bien sea por su profundidad, su originalidad,
su claridad, etc., sin pretender en forma alguna el exhaustivo agotamiento de todos los trabajos
disponibles. De lo que si he intentado asegurarme es de que, al menos en sus trazos fundamenta-
les, todas las corrientes de pensamiento queden debidamente incorporadas al trabajo, para poder

ofrecer un producto razonablemente bien fundamentado.

10 Véase, por ejemplo, la bibliografia relacionada en el capitulo I1I, las notas 269-272.
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la imputabilidad.! También se ha sefialado cémo desde la perspectiva ju-
ridica hoy es posible criticar la metodologia utilizada en la prictica para la
determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental, en el sentido
de que los jueces suelen regularmente proceder de manera heuristica e
intuitiva, orientdndose mds por consideraciones de cardcter preventivo general
y por las posibles reacciones de la opinion piiblica frente a sus decisiones, que de
forma metddica y con riguroso apego a los criterios implicitos en la definicion
legal de la imputabilidad

Ahora bien, la obtencién de valiosas aportaciones desde cada uno de
los dos enfoques tradicionales demuestra que ambos siguen siendo vilidos
como perspectivas para el abordaje del problema de la determinacién de la
inimputabilidad por trastorno mental. En este sentido, considero que no
existen elementos de juicio suficientes para tomar una postura a favor o en
contra de alguna de ellas. Sin embargo, las criticas que continuamente se
formulan al modelo vigente de cooperacién entre el derecho y la psiquia-
tria indican que ninguna de estas perspectivas ha logrado identificar con
claridad la linea de investigacién adecuada para la solucién satisfactoria
del problema. Por esta razén, y con un propésito puramente estratégico,
quisiera en este trabajo apartarme de las dos perspectivas tradicionalmente
utilizadas para abordar el problema de la inimputabilidad y dar el giro
hacia un horizonte diferente de investigacién. En otras palabras, sin des-
conocer que las perspectivas tradicionales son perfectamente validas, por
razones estratégicas asumo el problema de la determinacién judicial de la
inimputabilidad por trastorno mental desde un punto de vista diferente.

A tal efecto, comienzo sefialando que los enfoques tradicionales para
abordar el problema de la inimputabilidad por trastorno mental tienen
a mi juicio un elemento comin del que me gustaria apartarme: fanto
la perspectiva dogmdtica como la psiquidtrica observan los problemas para la
determinacion de la inimputabilidad por trastorno mental desde adentro de
sus respectivas disciplinas. Esto significa que tanto los psiquiatras como
los juristas hacen sus observaciones desde la posicién de un participe en
el proceso de determinacién de esta forma de inimputabilidad. Asi, los
psiquiatras critican el modelo actualmente vigente de cooperacién entre

11 Véase Supra capitulo III, apartado 4.2.2.

12 Véase Supra capitulo II, apartado 2.
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el derecho y la psiquiatria, desde la perspectiva de las dificultades que
debe enfrentar el perito psiquiatra para responder a los cuestionarios o
a los interrogatorios provenientes del juez o de alguna de las partes en
conflicto. Los juristas, en cambio, suelen asumir la postura de un opera-
dor del derecho, de manera que critican el modelo desde la perspectiva
del juez, el procurador, el fiscal o el abogado que debe no solo valorar el
dictamen psiquidtrico, sino ademds adoptar alguna postura juridica frente
a la alegacién de inimputabilidad que es objeto de debate. Como quiera
que sea, las observaciones de que se valen los enfoques tradicionales suelen
hacerse desde la perspectiva de los sujetos que cumplen algin rol en el
procedimiento de determinacién de la inimputabilidad y, por consiguiente,
sus conclusiones son producto de un anilisis de la problemdtica desde
adentro de alguna de estas disciplinas.

En este trabajo, propongo un cambio de perspectiva: ez fugar de analizar
la problemdtica desde adentro, hacerlo desde afuera, asumiendo no la posicion
de un participe en el procedimiento, sino la de un observador imparcial que
busca entender la forma en que se articulan estas dos disciplinas en torno a la
determinacion judicial de la inimputabilidad por trastorno mental en un caso
cualquiera.” Esto quiere decir que mas alld de entender el problema en
términos psiquidtricos o juridicos, se debe tratar de comprenderlo de la
manera en que la psiquiatria y el derecho se articulan en la sociedad para
ofrecer respuestas a un problema comin como lo es la determinacién de
la inimputabilidad por trastorno mental.

Es posible que este cambio de perspectiva no ofrezca soluciones
definitivas a los problemas que hoy enfrenta la determinacién de la
inimputabilidad por trastorno mental. Sin embargo, considero que es
una iniciativa importante, porque al enfocar la problematica desde otros
puntos de vista es posible aumentar la informacién disponible y adquirir

13 “La perspectiva del participante la ocupa alguien que, dentro del sistema juridico, toma
parte en el debate acerca de lo que el sistema obliga, prohibe y permite y acerca de los poderes
que éste confiere. El juez el centro de la perspectiva del participante. Si otros participantes, por
ejemplo, teéricos del derecho, abogados o ciudadanos interesados en el sistema juridico, presentan
argumentos a favor o en contra de ciertos contenidos del derecho se refieren, al final, a cémo el
juez deberia haber decidido, si hubiese querido tomar la decisién juridica correcta. La perspec-
tiva del observador la ocupa alguien que no pregunta cudl es la decision correcta de acuerdo con
determinado sistema juridico, sino que se pregunta cémo son tomadas, de hecho, tales decisiones
dentro de un sistema juridico” (ALEXY, Derecho y razon practica, p. 50).
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nuevos conocimientos que contribuyan a una superacién futura de los
obstdculos que hoy enfrenta la determinacién de la inimputabilidad por
trastorno mental. De esta manera, el giro desde la perspectiva del partici-
pante hacia la del observador debe entenderse como un punto de partida
y de orientacién para futuras investigaciones en materia de determinacién
de la imputabilidad por trastorno mental, mds que como una propuesta
teérica acabada. Dicho en otras palabras, se trata de una propuesta teérica
que se encuentra en construccion.

Ahora bien, la principal dificultad a la que se enfrenta el enfoque pro-
puesto consiste en que para poder elaborar una teoria acerca de la manera
en que el derecho y la psiquiatria se articulan para resolver conjuntamente
problemas como el de la responsabilidad penal, es inevitable asumir pre-
viamente alguna postura sobre la estructura misma de la sociedad y sobre
la ubicacién y funcién que cada una de estas disciplinas tiene en ella. Por
esta razén, un proyecto como el anunciado no puede llevarse a cabo de
espaldas a la sociologia y debe necesariamente tener en cuenta el estado
actual de la teoria sobre la estructura y funcionamiento de la sociedad. En
consecuencia, antes de abordar de lleno el problema de la determinacién
de la inimputabilidad por trastorno mental desde la perspectiva propuesta,
resulta necesario poner aparte los elementos de la teoria sociolégica que
son imprescindibles para realizar esa clase de andlisis.

De entre las diferentes alternativas teéricas que la sociologia con-
tempordnea puede ofrecernos, he resuelto decantarme por aquellas que
en lo fundamental responden a lo que en ciertos circulos académicos se
denomina racionalidad comunicativa. La razén por la cual he escogido esta
orientacién tedrica radica en que considero que es la que mejor representa
la forma en la que la doctrina sociolégica dominante entiende los pro-
cesos sociales. Ademds, la racionalidad comunicativa parece ser también
un punto comidn de convergencia entre las mds importantes teorias sobre
la sociedad y el derecho, a pesar de las notables diferencias que puedan
existir entre ellas.

Asi mismo, de entre las diferentes teorias sociolégicas que pueden
llegar a encajar en este tipo de racionalidad, en este trabajo me he contraido
solo al estudio de las dos que considero mds sobresalientes en materia
de teoria del derecho, y especialmente en materia de teoria del derecho
penal: la feoria de la accion comunicativa de Jurgen Habermas y la zeoria
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de los sistemas sociales de Niklas Luhmann. Para los juristas, sobre todo
para los especialistas en derecho penal, estd ya suficientemente clara la
importancia que estos autores han tenido en los desarrollos mds recientes
de nuestra disciplina, y cualquier explicacién al respecto viene a sobrar.
Basta simplemente echar una ojeada a la cantidad de comentaristas ju-
ridicos que tiene cada uno de estos autores y al volumen de trabajos que
se publican acerca de los alcances juridicos de sus obras, para hacerse una
idea de la magnitud de su influencia en el desarrollo de la teoria juridica
contempordnea.

Por otra parte, para anticiparme a algunas criticas, debo aclarar que
soy consciente de que estas dos teorias no son totalmente compatibles. La
notoriedad del debate Habermas-Luhmann ya se ha encargado de ense-
flarnos a todos la existencia de puntos en los que el acuerdo entre estos
autores llega a parecer inalcanzable. No obstante, cualquier persona que
haya leido con mediana atencién la obra de estos autores estard de acuerdo
conmigo en que sus teorias tampoco son absolutamente incompatibles. Debe
admitirse que entre Habermas y Luhmann, asi como hay temas en los que
existe debate, hay otros en los que se observa claramente un acuerdo, hay
otros temas que no son comunes ya que son analizados por uno pero no
por el otro, e incluso hay puntos en los que puede decirse que sus teorias
llegan a ser complementarias. De manera que, salvo por aquellos temas
en los que sus teorias resultan enfrentadas, no es descabellado intentar un
estudio conjunto para extraer simultineamente de ellas elementos ttiles
para llevar a cabo un estudio como el que propongo en este trabajo. En
consecuencia, hecha esta aclaracién paso ahora a advertir que, en lo que
sigue, sacaré aparte los elementos de juicio que cada una de estas teorias
puede ofrecernos, intentando caminar solo sobre aquellos terrenos en los
que no hay controversias irreconciliables; es decir, eludiendo a propésito
y hasta donde me sea posible aquellos temas en los que el debate entre
estos autores es realmente dlgido.

Asi mismo, debo advertir también que en lo que sigue intentaré
subrayar, explicar y poner aparte Gnicamente los elementos de la teoria
sociolégica que considero imprescindibles para abordar el estudio de
la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental desde la
perspectiva de la racionalidad comunicativa. A tal efecto, me limitaré a
extraer de la teoria de la accién comunicativa y de la teoria de los sistemas
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sociales los elementos que puedan ser tutiles para ese andlisis. Las siguientes
pdginas no deben ser consideradas como un estudio exhaustivo de esas teorias; ni
siquiera como un resumen de ellas, salvo que se las quiera calificar como un muy
mal resumen. Lo que sigue simplemente es un compendio de los diferentes
elementos de juicio que se han extraido de las mencionadas teorias, para
ser utilizados como herramienta conceptual en el andlisis del problema
que ocupa esta investigacion.

En conclusién, puede decirse que el propésito de los siguientes apar-
tados es ofrecer los elementos de juicio para dar la transicién hacia una
observacién del problema desde afuera; o sea, servir de puente o trampolin
entre los enfoques tradicionales del problema y el enfoque propuesto que
desarrollaré en el capitulo siguiente.

1. Introduccién a la racionalidad comunicativa

1.1. La racionalidad causal

A medida que aumenta nuestro conocimiento de ciertos fenémenos, nos
damos cuenta de que los cédigos y métodos tradicionales de aquello que
llamamos ciencia tienen una capacidad de respuesta bastante limitada
frente a la complejidad del mundo. Ni las ciencias naturales, ni las llama-
das ciencias del espiritu, se escapan a la perplejidad que provoca nuestra
exigua capacidad de comprender muchos de los sucesos que ocurren a
nuestro alrededor.

En las llamadas ciencias del espiritu, los fenémenos sociales, como
objeto de investigacién, nos desconciertan a menudo por su inexorable
dificultad. En algunos casos, la cantidad de circunstancias que determinan
la ocurrencia de un fenémeno social singularmente considerado resulta
francamente inabarcable. En estos eventos, nuestra incapacidad para
identificar la totalidad de las circunstancias que determinan los fenéme-
nos sociales limita nuestra capacidad de explicarlos en términos de causa
y efecto. En otros, la 16gica de la causalidad, aplicada en un contexto en
el que los fenémenos sociales parecen responder a una constelacién vir-
tualmente inconmensurable de factores determinantes, no parece tomar
suficientemente en cuenta las diferentes intensidades con que cada factor
concurre a la produccién del resultado.
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Las dificultades inherentes a la racionalidad causal para explicar los
tenémenos sociales eran bien conocidas ya desde hace al menos tres siglos.
La diferenciacién de Pufendorf entre los entia moralia y los entia physi-
ca' es un buen ejemplo de cémo algunos iusracionalistas eran ya, en el
siglo XVII, bien conscientes de la dificultad para explicar los fenémenos
humanos en los términos de los fenémenos naturales. Sin embargo, esta dua-
lidad nunca se encaré de un modo tan frontal como a finales del siglo XIX,
en medio de la lucha por el reconocimiento del estatus cientifico de cier-
tas disciplinas esencialmente sociales como el derecho, la sociologia o la
filosofia. La incapacidad de estas disciplinas para explicar los fenémenos
sociales con riguroso apego a los cédigos y métodos de las ciencias natu-
rales puso durante mucho tiempo en duda no solo su condicién cientifica,
sino también el estatus de “conocimiento” predicable de sus contenidos.
Su dificultad para demostrar empiricamente relaciones de causalidad
constituy6 durante décadas un obsticulo aparentemente insuperable para
el reconocimiento cientifico de las teorias sociales:

Este problema cobré actualidad cuando a finales del siglo XIX se
inici6 la reflexién sobre los fundamentos de las ciencias histéricas. La
discusién se atuvo esencialmente a dos aspectos. Bajo un punto de
vista metodoldgico se concentré en la cuestién de la objetividad
de la comprensién, y puede decirse que, por este lado, ha llegado
a una cierta conclusién con las investigaciones de Gadamer sobre
hermenéutica filoséfica. Simultdneamente, bajo la ribrica de pro-
blemas del historicismo, se traté sobre todo la cuestién sustancial
de la singularidad y comparabilidad de civilizaciones e imagenes
del mundo. Esta parte de la discusién, mds que concluida, quedé
empantanada a finales de los afios veinte, al no lograrse dar al
problema un planteamiento suficientemente preciso. Lo cual pudo
deberse, entre otras cosas, a que el dmbito objetual de las ciencias
del espiritu, constituido predominantemente por testimonios trans-
mitidos por escrito e intelectualmente elaborados, provenientes del
periodo de florecimiento de las culturas superiores, no obligan con

la misma premura que las tradiciones miticas, los ritos, la magia etc.,

14 Véase MARTINEZ GARAY, “Aproximacion histérica...”.
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a tomar una postura radical en la cuestién fundamental de si,y en
qué sentido, los estindares de racionalidad por los que, al menos
intuitivamente, se deja guiar al cientifico, pueden pretender ser

universalmente vilidos.'

El primer gran paso para acabar con este menosprecio por las teorias
sociales vino a darse, segtn la doctrina dominante, con la obra de Emile
Durkheim. En la introduccién a su libro sobre Las reglas del método socio-
l6gico, publicado en 1895, Durkheim se queja de que “Hasta el dia de hoy
los soci6logos no le han prestado mucha atencién a la tarea de caracterizar
y definir el método que aplican al estudio de los hechos sociales”.’® Por
esta razoén, su obra puede sintetizarse como un esfuerzo por “extender el
racionalismo cientifico de la conducta humana, mostrando que considerada
en el paso puede ser reducida a relaciones de causa y efecto, relaciones que
se pueden transformar luego en reglas de accién para el futuro por medio de
una operacién no menos racional que la anterior”.!”

Para Durkheim, un estudio verdaderamente cientifico de la sociedad
no puede llevarse a cabo mas que por medio del método positivo, pues
en su opinién “lo que ha sido llamado nuestro positivismo no es mds que
una consecuencia de ese racionalismo”.™ Sin llegar a confundirse con la
metafisica positivista de Comte!” o Spencer,® pero claramente en la linea

15 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 82.

16 DURKHEIM, Las reglas del método socioldgico..., p. 53.

7 Ibid., p. 34.

8 Ibid., p.34.

19 Véase ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria..., p. 176. De hecho,

Durkheim critica la sociologia de Comte por considerar que esta no se ocupa y sustenta en he-
chos, sino en ideas: “Ciertamente, Comte ha declarado que los fenémenos sociales son hechos
naturales, sometidos a leyes naturales. De este modo ha reconocido implicitamente su cardcter
de cosas, pues en la naturaleza no hay sino cosas. Pero cuando, abandonando esas generalidades

filosoficas, intenta aplicar su principio y extraer la ciencia en ¢l contenida, son ideas lo que toma
como objeto de estudio” (DURKHEIM, Las reglas. .., p. 74).

20 En el caso de Spencer, Durkheim le dirige una critica similar: “Spencer deja de lado ese
concepto, pero lo sustituye por otro que no estd formado de distinto modo. Convierte a las so-
ciedades, y no a la humanidad, en objeto de la ciencia; solo que lo primero que hace es dar una
definicién de aquellas que hacen que desaparezca la cosa de la que habla para poner en su lugar la

prenocion que él tiene” (DURKHEIM, Las reglas..., p. 75).
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del positivismo cientifico de finales del siglo XIX, la obra de Durkheim
pretendié ser un manifiesto programatico sobre las reglas para el estudio
verdaderamente cientifico y, por consiguiente, racional de la sociologia.?!

El punto de partida ineludible para el estudio cientifico de la sociologia,
segiin Durkheim, es la delimitacién clara y precisa de su objeto de estudio:
el hecho social.?? Segun sus propias palabras, “antes de buscar el método
adecuado para el estudio de los hechos sociales conviene saber cudles son los
hechos asi llamados”,? por lo que se dio a la tarea de establecer las fronteras
de aquello que ¢l consideraba debia ser el objeto de investigacién cientifica
por parte de la sociologia: “Asi pues, nuestra definicién abarcard todo lo
definido si decimos: Es hecho social todo modo de hacer, fijo 0 no, que puede
ejercer una coercién exterior sobre el individuo; o también, que es general

en todo el Ambito de una sociedad dada y que, al mismo tiempo, tiene una

existencia propia, independiente de sus manifestaciones individuales”.?*

21 GONZALES NORIEGA, “La nocién de hecho social en Durkeim”, p.7.

22 “Si cualquier socilogo minimamente reflexivo fuera interrogado acerca de un término
que, formando parte del bagaje conceptual de su disciplina, careciera de una referencia objetiva
univoca, seria muy alta la probabilidad de que citara el término de ‘sociedad’. En esto, como en
bastantes otras cosas importantes, nuestra disciplina no ha progresado mucho desde el tiempo de
sus cldsicos, quienes, a finales del siglo XIX, rechazaron este término o, cuando menos, le asignaron
un rango inferior en su arquitectura tedrica, concentrando sus esfuerzos en la realizacién de un
andlisis de la ‘accion social’, el ‘hecho social’ o la ‘socializacién’ (cf. Dahme y Ramstedt, 1995: 457
s.; Tyrell, 1994). Para entender por qué concretamente nuestros cldsicos renunciaron al concepto
de sociedad para determinar el tema o problema central de nuestra disciplina es importante tener
en cuenta el uso que se hizo del mismo por parte de la ciencia social y la sociologia decimonénicas.
Frente al dispositivo teérico graduado de la tradicion antigua con relacién a la sociedad (philia/
koinonia/koinonia politiké) y a la hipétesis de la teorfa social tradicional de que hay diferentes
tipos de sociedad (simples y compuestas, doméstica y politica, e incluso una humana global), asi
como a la adjetivacién de la sociedad como politica o civil, la teoria social del XIX se constituye
como ciencia de la sociedad en general, sin predicado. [...] La tradicién teérica genuinamente
sociol6gica se origina, justamente, en el distanciamiento de esta teorizacién acerca de la sociedad
en abstracto, y en la consiguiente inspiracién por la idea de que el ser social solo se puede captar
cientificamente en sus manifestaciones experimentables (hechos sociales, acciones sociales o pro-

cesos de socializacién)” (GARCIA BLANCO, “Sociologia y sociedad en Simmel”, p. 98).

% DURKHEIM, Las reglas..., p. 56. Agrega: “La cuestién es tanto més necesaria cuanto que
esta denominacion es utilizada de modo bastante impreciso. De ordinario se la emplea para desig-
nar casi todos los fenémenos que ocurren en el seno de la sociedad, por poco que presenten, junto
con una cierta generalidad, algin interés social. Pero, si se consideran las cosas de esa manera, no
hay, por asi decir, acontecimiento humano que no pueda ser llamado social”.

2 Ihid, p. 68.
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Llevada hasta sus ultimas consecuencias, segtn el propio Durkheim,
la definicién del hecho social viene a concretarse en las manifestaciones
propias de la cultura: “lo que los constituye [se refiere a los hechos so-
ciales] son las creencias, las tendencias y las practicas del grupo tomadas
colectivamente”.?® En este sentido, los hechos sociales estin constituidos
por todo aquello que es externo al hombre, que tiene origen en la colectivi-
dad, y que ejerce sobre el individuo un influjo que lo empuja a asumir una
determinada forma de ser, a adoptar como propio un cédigo de creencias,
prejuicios o valores preestablecidos que le vienen dados desde afuera.?®

Durkheim siempre entendi6 que la delimitacién teérica del objeto de
estudio de la sociologia suponia en la prictica enormes dificultades para
el cientifico social. Es por ello por lo que la identificacién prictica de los
hechos sociales supone para él el recurso a “ciertos artificios metodolégicos™
a los que es necesario apelar “si se quiere liberar el hecho social de toda
amalgama a fin de observarlo en estado de pureza”.?® El recurso metodo-
légico al que se refirié Durkheim, y que a la sazén vendria a convertirse
en la fuente de rigor cientifico de la sociologia de principios del siglo XX,
consiste en el estudio estadistico de los fenémenos sociales individuales:

Asi, hay ciertas corrientes de opinién que, con desigual intensidad
segun las épocas y los paises, nos llevan, por ejemplo, al matrimonio o
al suicidio, 0 a una natalidad mis o menos fuerte, etc. Evidentemente,
son estos hechos sociales. A primera vista parecen ser inseparables
de las formas que toman en los casos particulares, pero la estadistica
nos proporciona un medio para aislarlos. Estdn representados, y no

sin exactitud, por medio de la tasa de natalidad, de nupcialidad o

5 Tbid., p. 62.

% Lo anterior es consistente con la inquietud de Durkheim por el estudio de la educacién
como fenémeno social, la cual lo acompanaria durante toda su vida: “cuando llevo a cabo mi tarea
de hermano, de esposo o de ciudadano o cuando respondo a los compromisos que he contraido,
cumplo con deberes que estin definidos, fuera de mi y de mis actos, en el derecho y en las cos-
tumbres. Aun en los casos en que estin de acuerdo con mis propios sentimientos y yo siento en
mi interior, en realidad esta deja de ser objetiva; pues no soy yo quien los ha hecho, sino que los
he recibido por medio de la educacién” (16id., p. 57).

7 Ibid., p. 63.
2 Thid.

312



Elementos para el abordaje del problema de la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental

de suicidios, es decir, por la cifra que se obtiene dividiendo el total
anual medio de matrimonios, nacimientos o muertes voluntarias

por el hombre en edad de casarse, de procrear o de suicidarse.?’

La adecuada delimitacién del objeto de investigacién cumple, para

Durkheim, un importante papel en la definicién del método idéneo para

su abordaje cientifico. En su determinacién del método de investigacién

sociolégica, la idea de que el objeto de estudio de la sociologia es el he-

cho social, y que este debe ser tratado como una cosa objetiva que puede

ser sometida a observacidn, tiene un papel medular. Para Durkheim, la

observacién y estudio de los hechos sociales deben estar sometidos a unas

reglas que, en conjunto, vienen a configurar los limites del método positivo

de investigacién sociolégica:

29

30

31

32

33

1. En primer lugar, el tedrico social debe “desechar sistemdticamen-

te todas las prenociones™? que tenga respecto del hecho social,
antes de abordar su estudio. Durkheim admite que “la reflexién
es anterior a la ciencia, que no hace sino servirse de ella con mas
método”.*! En este sentido, admite que el hombre tiene una ten-
dencia natural a formarse instintivamente prejuicios, prenociones
o preconceptos, ya que “el hombre no puede vivir en medio de
las cosas sin forjarse ideas, de acuerdo con las cuales regula su
conducta”.®> Sin embargo, Durkheim insiste en que el verdadero
cientifico social debe liberarse de todas las ideas que le vengan
preconcebidas respecto del hecho social, y asumir su indagacién
desprevenidamente: “Esta regla no precisa una demostracién es-
pecial, pues se sigue de todo lo que hemos dicho hasta ahora. Por
otra parte, es la base de todo método cientifico. La duda metédica
de Descartes no es, en dltimo término, mas que una aplicacién de
la misma”.%3

Ibid.
Ibid., p. 86.
Ibid., p. 68.
Ibid., p. 69.
Ibid, p. 68.
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2. Ensegundo lugar, el cientifico debe ocuparse de identificar, ordenar,

clasificar y agrupar adecuadamente los fenémenos que integran el
hecho objeto de investigacién, tomando como criterio principal
las caracteristicas exteriores, objetivas y verificables de estos. A
juicio de Durkheim, el sociélogo “No debe tomar nunca como
objeto de nuestra investigacién mds que un grupo de fenémenos
previamente definidos por ciertos caracteres exteriores que les son
comunes e incluir en la misma investigacién a todos aquellos que
corresponden a esta definicién”.?* El cardcter cientifico de las con-
clusiones depende por completo de que el objeto de investigacién
sea delimitado bajo criterios que no dependan de la valoracién
subjetiva que de ¢l haga el investigador y del rigor con que se
agreguen dentro de ese objeto todos los fenémenos que rednan
las caracteristicas exteriores que sirvieron como denominador
comun: “Procediendo de este modo el sociélogo se asienta en la
realidad desde el primer momento. El modo como son clasificados
los hechos no depende de €1, de su peculiar inteligencia, sino de
la naturaleza de las cosas. Se puede mostrar a todo el mundo el
signo que hace que se incluya tal o cual categoria y todo el mundo
puede reconocerlo; de este modo las afirmaciones de un observador
pueden ser controlados por los demds”.3

Finalmente, Durkheim sujeta el método de investigacién sociolégico
a una tercera regla, dada por la exigencia de dejar de lado los datos
sensibles que podrian depender del observador, y concentrarse
Unicamente en aquellos rasgos o caracteres que representen al
objeto de investigacion con objetividad suficiente. El propédsito de
esta regla, seguin el autor, es asegurar que la investigacién tendrd un
objeto fijo, una unidad de medida constante que estd al alcance de
cualquier observador, y que no da lugar a discusiones provenientes
de las diferentes interpretaciones subjetivas: “Asi es como el fisico
sustituye las imprecisas impresiones que producen la temperatura
o la electricidad por la representacién visual de las oscilaciones
del termémetro o del electrémetro. El sociélogo debe tomar las

* Ibid., p. 90.
3 Ibid.,p. 91.
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mismas precauciones. Los caracteres exteriores en funcién de los
que se define el objeto de su investigacién deben ser tan objetivos
como sea posible”.%

La aplicacién de este método al estudio del crimen, asumiendo este
desde la perspectiva de un hecho social, arrojé interesantes conclusiones
en la obra de Emile Durkheim, con todo y que este no fue un tema al que
se hubiera dedicado con particular atencién.®” Para este autor, el elemento
externo que permite aglutinar los fenémenos sociales constitutivos de lo
que conocemos como crimen es la aplicacién del castigo que socialmente
tienen previsto como consecuencia esas conductas. El castigo, como factor
comun a todos los fenémenos que integran el crimen como hecho social,
es el rasgo externo y objetivo que debe ser estudiado por la sociologia, en
la medida en que es este el elemento que puede ser observado, medido y
sometido a control de verificacién cientifica.

En un aparte de su obra, Durkheim critica duramente la actitud con
la que algunos autores del movimiento criminolégico italiano habian in-
tentado abordar el estudio sociolégico del delito. En el caso concreto de
Garofalo, Durkheim considera que este habia delimitado mal su objeto
de estudio, al vincular la nocién de crimen a aquellas conductas que “ofenden
ala parte normal e inmutable del sentido moral”.*® Al vincular el objeto de
estudio a un contexto cultural particular, Garofalo habria pretermitido la
regla conforme a la cual el objeto de estudio debe delimitarse a partir de
criterios objetivos que permitan aglutinar la totalidad de los fenémenos
que integran el hecho social. Segin Durkheim, Garofalo excluye de la
nocién de crimen, a partir de una concepcién enteramente personal de
la moral, una serie de conductas que en otros contextos histéricos o culturales
habrian podido quedar abarcadas. En opinién de Durkheim, el estudio
sociolégico del crimen debe tomar como punto de partida la idea de que
“los actos tachados de criminales en las sociedades primitivas y que han

% Ibid., p. 99.

37 En este sentido, muchos autores dedicados al estudio de la obra de Durkheim coinciden en
afirmar que el estudio de la funcién represiva del Estado desde una perspectiva sociolégica tuvo

muy escaso desarrollo en la obra del autor.

38 DURKHEIM, Las reglas..., p. 95.
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dejado de ser calificados de esa manera son realmente criminales respecto
a esas sociedades, exactamente lo mismo que aquellos que continuamos
castigando nosotros”.*’

Ciertamente, el estudio del crimen, como hecho social, supone en
Durkheim una ineludible referencia a los c6digos morales y, con ello, a
la cultura. Lo que ocurre es que no vincula el crimen a una moralidad
particular para efectos de definirlo o delimitarlo, sino que reclama una
comprensién mds amplia que permita su estudio en diferentes contextos
morales. En este sentido, Durkheim entiende que la referencia moral
no solo es vilida sino, ademds, necesaria cuando se trata de explicar las
causas del crimen como un hecho social que puede darse en diferentes
contextos culturales.

De hecho, lo que se observa en su doctrina es precisamente un esfuerzo
por explicar las causas de un hecho social de connotaciones morales tan
negativas como el delito, y por entender la forma en que este se articula
con otros hechos sociales que nos definen como colectividad: a saber,
el castigo. A tales propésitos, Durkheim sostiene que el castigo, como
elemento comun a todos los crimenes, solo puede explicarse como conse-
cuencia de la manera tan seria en que el comportamiento criminal lesiona
la conciencia moral colectiva: “para Durkheim el derecho penal tiene su
fundamento en la reaccién de tipo emocional que produce la profanacién
de las cosas entendidas como sagradas”.*

Puesto en esos términos, el crimen puede llegar a cumplir una funcién
util dentro de la sociedad, cuando quiera que solo su ocurrencia, a causa su
poderosisimo significado social negativo, es capaz de liberar las energias
animicas que confieren al castigo ese poder comunicativo con el que se
reafirman los valores morales fundacionales de la sociedad: “en la visién
durkheimiana de la reaccién penal, incluso el delito puede llegar a ser
funcional, no en el sentido de ser ‘positivo’ (como se le ha querido alguna
vez imputar a Durkheim), sino en el mas complejo de desencadenar fuerzas
de reaccion, de aproximar las conciencias honradas (y ‘concentrarlas’afiade
Garland) y, por esa via, contribuir decisivamente a la cohesién social”.*!

39 Ibid., p. 95.
4 RIVERA BEIRAS, Recorridos y posibles formas de la penalidad, p. 41.
4 Ihid., p. 42.
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Como se puede deducir, la funcionalidad social que Durkheim en-
cuentra en el delito estd en gran parte vinculada a la simbiosis que este
forma con el castigo y al significado social que tiene la punicién en la
conciencia moral colectiva. Para Durkheim, la importante significacién
moral negativa del delito tiene como correlato una afirmacién de los va-
lores morales mediante la aplicacién de la pena. El castigo, podria decirse,
emplea un preciso lenguaje para comunicar su mensaje: el lenguaje del
dolor, del sufrimiento del infractor; y es gracias al poder de ese lenguaje
como la punicién logra transmitir con éxito su mensaje de reafirmacién
de los valores negados por el delincuente con su conducta: “El castigo
como metafora de la comunicacién se revela ahora en toda su intensidad:
el castigo transmite, afirma y re-afirma valores. Por eso es tan impor-
tante (como en toda ‘comunicacién’), afiade Garland, el rol reservado al
‘publico’, la receptividad de este; en sintesis, que el mensaje sea claro y
comprensible”.*?

En cualquier caso, Durkheim se preocupa por aclarar que tras la
pretension que tenga la sociologia de explicar el crimen como un hecho
social, no subyace una apologia o justificacién moral a ese tipo de com-
portamientos, sino el interés cientifico de entender, en términos de causa
y efecto, un hecho social tan relevante:

Asi, podria suceder que se nos acusara de haber querido exculpar
el crimen, so pretexto de que haciamos de él un fenémeno de
sociologia normal. Sin embargo, tal objecién seria pueril, pues si
bien en toda sociedad es normal que haya crimenes, no lo es menos
que sean castigados. La institucién de un sistema represivo no es
un hecho menos universal que la existencia de una criminalidad,
ni menos indispensable que la salud colectiva. Para que no hubiere
crimenes seria precisa una nivelacién de las conciencias individuales
que —por razones que se encontrardn mds adelante— no es po-
sible ni deseable; pero para que no hubiere represién seria precisa
una ausencia de homogeneidad moral que no es conciliable con
la existencia de una sociedad. Solo que, partiendo del hecho de

que el crimen es detestado, y detestable, el sentido comun llega a

2 Ibid.
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la errénea conclusién de que no podria desaparecer por completo.
Con su habitual simplismo no concibe que una cosa que produce
repugnancia pueda tener alguna razén de ser util, y, sin embargo,

no hay en ello contradicciéon.®

Es relativamente ficil observar cémo Durkheim subrayaba el hecho
de que la dificultad para conceder a las teorias sociales la connotacién de
conocimiento cientifico estaba en gran parte anclada a la dificultad para
asumir que los hechos sociales, como objeto de investigacién, no podian ser
abordados de la misma manera que los fenémenos naturales. Es evidente
que muchos de los presupuestos y postulados de las ciencias sociales no
son susceptibles de comprobacién empirica en la forma que se esperaba
entonces; por esta razoén, las teorias sociales no podian equipararse a otras
consideradas paradigmas de conocimiento cientifico. Durante la segunda
mitad del siglo XIX, las ciencias sociales tuvieron la carga de encontrar
un método que les permitiera demostrar la veracidad de sus conclusiones,
lo cual llevé a muchos tedricos sociales a intentar, de diferentes formas,
la aplicacién del método positivo, en un esfuerzo por dotar a las ciencias
del espiritu de un estindar de racionalidad confiable y susceptible de
comprobacién.

Pese a las aportaciones de multiples autores, incluyendo —por su-
puesto— la de Durkheim, la sociologia y las demds ciencias del espiritu
siguieron considerindose, al menos asi en los circulos académicos mas
prestigiosos, como ejercicios especulativos muy elegantes y sofisticados que
no alcanzaban, sin embargo, las condiciones de objetividad, verificabilidad
empirica y universalidad de las ciencias como la fisica o la quimica. Al
leer algunas de las criticas mds agudas al estatus cientifico de las teorias
sociales, queda la sensacién de que los esfuerzos llevados a cabo por los
positivistas como Durkheim seguian percibiéndose como un infructuoso
sacrificio para imitar los modos de proceder de otras disciplinas auténti-
camente cientificas, sacrificio que, a mi juicio, era visto en gran medida
como torpe y estéril.

* DURKHEIM, Las reglas..., p. 33.
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1.2. Laracionalidad teleolégica
Una lectura de esta coyuntura histérica a partir de la informacién de la que
disponemos hoy permite comprender las razones por las cuales algunos
autores sostienen que la discusién sobre el estatus cientifico de las ciencias
sociales y, sobre todo, acerca del caricter de “conocimiento” predicable de
sus contenidos, escondia en el fondo una significativa confusién entre
naturaleza y cultura.** En efecto, un importante sector de la doctrina ha
venido sosteniendo que el proceso de superacién o, si se me permite esa
expresion: emancipacion de las ciencias sociales, tuvo lugar con la aparicién
del “dualismo metodolégico”introducido por la filosofia de valores.* Como
he mencionado, en todo este proceso de independencia metodolégica de
las ciencias sociales desempeiié un papel determinante la distincién
de Droysen entre explicar (Erkliren) y comprender (Verstehen) —como dos
niveles o estadios de conocimiento diferentes—, a partir de la cual pudo
justificarse una diferencia sustancial entre el método de investigacién
sociolégica y el de las ciencias naturales.*®

En varios escritos de principios del siglo XIX, Max Weber se dio a la
tarea de explicar cémo es que las ciencias sociales pueden aspirar a la ob-
jetividad a través de un método distinto al positivismo que hasta entonces

“ HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 78.

# Un estudio sobre el problema del método en la sociologia puede encontrarse en JORGE
SIERRA (“Nuevos elementos para la reflexion...”, p. 58), quien explica: “La reflexién tedrica sobre
el método es siempre una cuestion crucial y esencial en cualquier disciplina, médxime cuando su
objeto de estudio presenta unas caracteristicas tan ricas y peculiares. A pesar de que para algunos
se trate de una cuestion recurrente e incluso retdrica, la raiz de la preocupacién metodoldgica se
encuentra intimamente ligada al origen y desarrollo de la sociologia. Asi, desde su comienzo esta
surge en comunion a la idea de monismo metodolégico, concepcién que, derivada de la filosofia
positiva, no es un hecho accidental sino consecuencia de toda una concepcién anterior y un con-
texto sociohistérico concreto. Por contra, y al mismo tiempo, el pensamiento ideogréfico reclama
la singularidad y especificidad de los fenémenos no naturales (ciencias del espiritu) y se opone a
la unidad de método. Como consecuencia, la aplicacién del método cientifico y su desarrollo en
sociologia toma la forma de una concepcién metodolégica y epistemoldgica dual o dividida. De
este modo, y mientras la tradicién inglesa desde Bacon (1620) favorecié el desarrollo de orienta-
ciones mds cuantitativistas, la herencia de la filosofia idealista y el historicismo alemédn fomenta
un planteamiento fenomenoldgico y antiempirista. Asi, desde la aritmética politica de Willam
Petty (1676), la estadistica moral de Quetelet (1835) y los primeros anilisis empiricos y estadisti-
cos de Booth (1910), Le Play (1855) y Durkheim (1895), por una parte y la tradicién historicista

alemana, por otra, van sentando las bases de la actual dicotomia cuantitativo/cualitativo”.

4 Véase ALEXANDER y SELESNICK, Historia de la psiquiatria...
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se habia intentado.*” En un pequefio ensayo publicado en 1904, a propé-
sito de su ingreso como editor de la revista Archiv fiir Sozialwissenschaft
und Sozialpolitk, Weber dejé claramente sentada su posicién en contra de
cualquier intento por explicar los fenémenos sociales en términos causales.
En esa oportunidad, sostuvo lo siguiente:

¢Cdémo es posible en general la explicacién causal de un hecho
individual? En efecto, jamds puede concebirse como exhaustiva aun
la descripcién del segmento mds infimo de la realidad. El nimero
y la indole de las causas que determinaron cualquier evento indi-
vidual son siempre infinitos, y nada hay en las cosas mismas que
indique qué parte de ellas debe ser considerada. El Gnico resultado
de cualquier intento serio de conocer la realidad “sin presupuestos”
seria un caos de “juicios de existencia” acerca de innumerables
percepciones particulares. Pero aun tal resultado solo es posible en
apariencia, ya que cada percepcién aislada, en cuanto se le considera
con mayor atencién, muestra infinitos elementos que jamds pueden
ser expresados de manera exhaustiva en juicios de percepcién. Lo
unico que introduce orden en este caos es la circunstancia de que,
en cada caso, solo una parte de la realidad individual reviste para
nosotros interés y significacién, porque Gnicamente ella muestra
relacién con las ideas de valor culturales con las cuales abordamos

la realidad.*

A diferencia de Durkheim, Weber no se esforzé por equiparar la
sociologia a las ciencias naturales mediante una adaptacién del método

47 “Estos andlisis estrictamente formales de los fenémenos histérico-sociales, vinculados
por razones teérico-cognoscitivas a la distincion sujeto/objeto, se efectuaban en el marco de un
fundamento metodolégico altamente precario. En el caso de Durkheim, por ejemplo, en el marco
de una concepcién ingenuamente positivista de la investigacién cientifica, que consideraba factible
una ciencia social estrictamente empirica de los ‘hechos sociales’. En cambio, en el marco de las
corrientes neokantianas del pensamiento alemdn de finales del XIX, Simmel y Weber articularon
una solucién metodolégica mas o menos tedrico-transcendentalista y reflexiva, que se pone de
relieve en la compleja asociacién de transcendentalismo y psicologia social, en el caso del primero,
o en la relativizacién del concepto de accién tomado de la filosofia de los valores, en el caso del

segundo” (GARCIA BLANCO, “Sociologia y sociedad en Simmel”, p. 98).
* WEBER, “La ‘objetividad’ cognoscitiva...”, p. 69.
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positivo, sino que buscé su total independencia aplicando un método
nuevo capaz de dotar la teoria social de la caracteristica mds auténtica
del conocimiento cientifico: la pretension de veracidad. Esta diferencia de
perspectiva y propdsito permite entender los motivos por los que Weber
abandond la idea, observable aun en Durkheim, de encontrar la forma de
ajustar el método positivo para explicar los hechos sociales en términos
causales. En lugar de eso, Weber redefinié el objeto de investigacién
sociolégica y se dio a la tarea de disefiar y poner en prictica un método

nuevo acorde a la naturaleza de su objeto de investigacién.*’

Hemos designado “ciencias de la cultura”a las disciplinas que pro-
curan conocer los fenémenos de la vida en su significacién cultural.
La significacién de la configuracién de un fendémeno cultural,y su
fundamento, no pueden ser obtenidos, fundados y vueltos inteligibles
a partir de un sistema de conceptos legales, por perfecto que fuere;
en efecto, presuponen la relacién de los fenémenos culturales con
ideas de valor. El concepto de cultura es un concepto de valor. La
realidad empirica es para nosotros “cultura” en cuanto la relacio-
namos con ideas de valor; abarca aquellos elementos de la realidad
que mediante esa relacién se vuelven significativos para nosotros, y
solo esos. Unicamente una pequefia parte de la realidad individual
considerada en cada caso estd coloreada por nuestro interés con-
dicionado por aquellas ideas de valor; ella sola tiene significacién
para nosotros, y la tiene porque exhibe relaciones para nosotros

importantes a causa de su ligazén con ideas de valor.*

4 Al respecto, AGUADO TERRON (“Actores sin sistema y sistema sin actores...”, p. 90)
explica que “Desde el mismo instante en que la sociologia se piensa a si misma como ciencia po-
sitiva comienza a ponerse en evidencia el problema epistemoldgico sin precedentes a que debe
enfrentarse. Si en otros dmbitos del conocimiento cientifico el problema de la observacién habia
sido soslayado por la separacion radical del observador y lo observado —el objetivismo es, segiin
von Foerster (1991), la ilusién de que pueden realizarse observaciones sin un observador—, en la
sociologia este problema se convierte en fuente capital de una recursividad epistemoldgica que
denominaremos paradoja de la autoobservacién como metaobservacion’.

%0 'WEBER, “La ‘objetividad’ cognoscitiva...”, p. 67.
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Evidentemente, la filosofia de los valores introdujo un cambio im-
portante de paradigma, al introducir la cultura como elemento definitorio
del objeto de estudio de la sociologia. Este cambio de paradigma, entre
muchas otras cosas, implicé ademds una modificacién que a la postre abriria
todo un nuevo horizonte de investigacién: el acento dejé de ponerse en la
relacién de causa y efecto presumiblemente existente entre los fenémenos
sociales y pasé a prestarse atencion a las relaciones de significacion® dadas
entre ellos. Se trata, en definitiva, de un proceso de transformacién que el
propio Weber explicé en los siguientes términos: “La ciencia social que
queremos promover es una ciencia de realidad. Queremos comprender la
realidad de la vida que nos circunda, y en la cual estamos inmersos, en su
especificidad; queremos comprender, por un lado, la conexién y significaciéon
cultural de sus manifestaciones individuales en su configuracién actual,
y, por el otro, las razones por las cuales ha llegado histéricamente a ser
asi-y-no-de-otro-modo”.>?

Por supuesto, un proyecto semejante requeriria la elaboracién de un
método que fuese perfectamente idéneo para alcanzar los objetivos asignados
a las ciencias de la cultura, pero que a la vez pudiera ser comprendido en
toda la dimensién de sus limitaciones. A este respecto, Weber se decanté
por la propuesta de un método dirigido a encontrar la significacidn, o sea,
la dimensién de sentido de los fenémenos sociales, mediante una refe-
rencia a los valores e ideas cuya realizacién se pretende con ellos.” Por la
configuracién que Weber dio al método, resulta ineludible la referencia al
cardcter teleolégico de la investigacién socioldgica, particularmente por

51 “Significado’ (‘sentido’) quiere decir aqui dos cosas: a) El significado pensado realmente por
el sujeto en un caso concreto determinado o el significado pensado subjetivamente por un nimero
determinado de agentes —por término medio o aproximadamente—; b) el sentido pensado real-
mente Por uno o varios agentes conceptualizados como agentes-tipo dentro de una construccién
conceptual pura” (WEBER, Conceptos socioldgicos fundamentales, p. 70).

2. WEBER, “La ‘objetividad’ cognoscitiva...”, p. 61.

53 “La interpretacién del significado aspira, como la ciencia en general, a alcanzar ‘evidencia’.

La evidencia en la comprensién de una accién puede ser: a) evidencia de cardcter racional (y, den-
tro de ésta, logica o matemdtica) o b) evidencia de una relacién empdtica (emocional, artistica).
Hay evidencia racional en el 4mbito de la accién, sobre todo, cuando logramos una comprensién
intelectual clara e integra de los motivos subjetivos de la accién. Hay evidencia empidtica sobre
una accién cuando logramos recrear el contexto de los sentimientos en que se vivié esa accién”

(WEBER, Concepros socioldgicos fundamentales, p. 71).
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lo que hace ala manera en que con ella se vinculan los valores como “fines”
que explican el acontecer cultural humano:

Cualquier reflexién conceptual acerca de los elementos ultimos
de la accién humana provista de sentido se liga, ante todo, a las
categorias de “fin”y “medio”. Queremos algo en concreto “en virtud
de su valor propio” o como medio al servicio de aquello a lo cual
se aspira en definitiva. A la consideracién cientifica es asequible
ante todo, incondicionalmente, la cuestién de los medios que son
apropiados para los fines dados. En cuanto podemos (dentro de los
limites de nuestro saber en cada caso) establecer vdlidamente cudles
medios son apropiados o ineptos para un fin propuesto, podemos
también, siguiendo este camino, ponderar las chances de alcanzar un
fin determinado en general con determinados medios disponibles,
y, a partir de ello, criticar indirectamente la propuesta de los fines
mismos, sobre la base de la situacién histérica correspondiente,
como précticamente provista de sentido, o, por lo contrario, como sin
sentido de acuerdo con las circunstancias dadas. Podemos, también,
si la posibilidad de alcanzar un fin propuesto aparece como dada,
comprobar las consecuencias que tendria la aplicacién del medio
requerido, ademds del eventual logro del fin que se busca, a causa

de la interdependencia de todo acaecer”.>

En Weber, la importancia que cumplen los valores como fin que
llena de sentido los fenémenos que se dirigen a su realizacién, supone
la implantacién de una racionalidad que si bien no era desconocida en la
historia de la ciencia, no habia sido llevada hasta ese nivel de elaboracién:
la racionalidad teleoldgica, como alternativa a la racionalidad causal pre-
dominante hasta entonces. Con todo, Weber intenté concientizarse a si
mismo, y a su entorno académico, de la capacidad exacta de rendimiento
que tendria este método para responder las preguntas relacionadas con
los fenémenos culturales:

> 'WEBER, “La ‘objetividad’ cognoscitiva...”, p. 42.
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La ciencia puede proporcionarle la conciencia de que toda accién,
y también, naturalmente, segun las circunstancias, la in-accién,
implica, en cuanto a sus consecuencias, una toma de posicién a
favor de determinados valores, y, de ese modo, por regla general
en contra de otros —cosa que se desconoce hoy con particular
facilidad—. Pero practicar la seleccion es asunto suyo.

Respecto de esa decisién, podemos ofrecerle todavia algo: el
conocimiento del significado de aquello a que se aspira. Podemos
ensefiarle a conocer los fines que él procura, y entre los cuales elige,
de acuerdo con su conexién y significado, ante todo poniendo de
relieve y desarrollando en su trabazén l6gica las “ideas” que estdn
o pueden estar en la base del fin concreto. En efecto, una de las
tareas esenciales de cualquier ciencia de la vida cultural del hombre
es, desde luego, poner de manifiesto para la comprensién espiritual
de estas “ideas” por las cuales se ha luchado y se lucha, en parte

realmente y en parte solo en apariencia.®

Por su configuracién, este método implica una racionalidad diferente
que no pretende estudiar y entender los fenémenos en la dimensién de
sus relaciones de causa-efecto, sino que aspira a comprenderlos a partir
de las relaciones de medio-a-fin que guardan con los valores sociales. En
este nuevo contexto racional, los fenémenos culturales no vienen a ser
explicados los unos por los otros, sino a partir de esa relacién espiritual
que se traba entre las acciones humanas y los valores que orientan nuestras
decisiones individuales. Desentrafiar ese tipo de relaciones, identificarlas,
entenderlas, solo es posible bajo una racionalidad que esté dispuesta a
acentuar la capacidad critica del hombre para: 1) seleccionar de la realidad
aquello que es significativo, y 2) emitir juicios de valor respecto de aquello
que considera significativo. Para Weber, pese a que el examen teleolégico
de los fenémenos culturales no puede llevarse a cabo sin la emisién de
juicios de valor, el caricter cientifico de la sociologia viene dado preci-
samente porque el contenido de esos juicios de valor puede ser evaluado
desde la coherencialégica de las relaciones de medio-a-fin existentes tanto

55 Ibid., p. 43.
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entre las acciones y los valores perseguido por ellas como entre las ideas
subyacentes a esos juicios de valor.

Pero el tratamiento cientifico de los juicios de valor permite, ade-
mids, no solo comprender y revivir los fines queridos y los ideales
que estdn en la base, sino también, y ante todo, ensefia a “juzgarlos”
criticamente. Esta critica, por cierto, solo puede tener caricter
dialéctico, es decir que solo puede constituir un enjuiciamiento
l6gico-formal del material que se presenta en los juicios de valor e
ideas histéricamente dados, y un examen de los ideales con respecto

al postulado de la ausencia de contradiccion interna de lo querido.

Para Weber, el contenido de los juicios de valor emitidos sobre aque-
llos segmentos de la realidad que el hombre considera significativos, y
las acciones humanas que a ellos responden, pueden ser sometidos a un
examen cientifico que no consiste en otro nuevo juicio de valor sobre el
acierto o desacierto de su contenido material, sino en la determinacién de
la existencia o no de relaciones de coherencia l6gico-formal intrinseca entre
los diferentes motivos e ideas que lo sustentan. La propuesta de Weber
consistié en determinar estas relaciones de coherencia légico-formal a
partir de una nueva racionalidad, interesada en explicar las relaciones de
significacién de los fenémenos sociales en términos de medio-a-fin. Es
decir, desde esta perspectiva, la coherencia interna de los juicios de valor
podria determinarse cientificamente, mediante un examen racional orien-
tado a establecer si los medios escogidos por el individuo son adecuados
desde el punto de vista 16gico-formal para alcanzar los fines propuestos, y
si estos diferentes fines propuestos, como manifestaciones de la posicién
valorativa concreta asumida por el individuo, pueden articularse de forma
coherente entre si, o si son excluyentes.

La forma propuesta por Weber para operar con esta nueva raciona-
lidad consistié en la construccién de #ipos de accién paradigmaticamente
racionales. La idea de Weber consistia en examinar cientificamente la
racionalidad de las acciones, confrontindola con los tipos de accién
paradigmdaticamente racionales previamente construidos. Mediante este

5 Ibid., p. 43.
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ejercicio de adecuacién de la accién concreta a los tipos abstractos, podrian
identificarse las desviaciones respecto del paradigma de racionalidad, lo
cual permitiria identificar los elementos que deberian ser corregidos para
obtener acciones auténticamente racionales.

El anilisis cientifico que opera con la construccién de tipos investiga
y explica todos estos elementos irracionales del comportamiento,
generados por los sentimientos y que afectan la accién, como una
desviacién respecto al desarrollo de la accién como un medio para
conseguir un fin. [...] Por tanto, la construccién en estos casos
de una accién estrictamente racional como un tipo (“tipo ideal”)
le sirve a la sociologia, en virtud de la claridad racional y de la
evidente inteligibilidad del tipo, para comprender las acciones
reales, influidas por elementos irracionales de toda clase (pasiones,
errores), como una “desviacién” del desarrollo que cabria esperar

en un comportamiento puramente racional.’’

La aplicacién de esta nueva racionalidad en la elaboracién de una
sociologia del derecho ofreci6 una perspectiva distinta del derecho mo-
derno vigente a principios del siglo XIX. A todo lo largo del capitulo VII
de su obra péstuma, Economia y sociedad, Weber llevé a cabo un recorrido
por la evolucién histérica del derecho. En la seccién 8 de ese capitulo el
autor se abocé a la exposicién de “Las cualidades formales del derecho
moderno”, la cual se inicia con una explicacién acerca de los factores so-
ciales que determinaban entonces su estructura y funcién. En este aparte
sostuvo el autor que las caracteristicas mds representativas del derecho
moderno responden principalmente, aunque no exclusivamente, a factores
de orden econémico.’®

En efecto, a todo lo largo de su sociologia del derecho Weber sostiene
que la importancia que adquirieron los agentes econémicos en el destino
de las naciones, luego de la industrializacion, fue decisiva en la estructura y
funcién asignada al derecho. El arraigamiento del modelo capitalista habria
dado lugar a un nuevo mapa politico en el que los duefios de los medios

7 WEBER, Conceptos socioldgicos fundamentales, p. 73.
8 'WEBER, Economia y sociedad, p. 650.
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de produccién estarian en condiciones de determinar un ordenamiento
juridico mas adecuado a sus necesidades y a las del mercado. En lineas
generales, la coyuntura econémica habria demandado un ordenamiento
juridico que respondiera mejor a la necesidad de seguridad en el comercio
y en el trifico econémico en general:

En este fendmeno influyeron poderosamente, como hemos podido
comprobar, factores de orden econémico. Pero tal influencia nunca
tue decisiva, segin habremos de comprobarlo al discutir la deno-
minacién politica. En cuanto tuvieron participacién en la formacién

e los rasgos especificamente modernos del actual derecho occi-
del fi t d del actual derech

ental, la direccién de su influencia consistié en la racionalizacion
dental,lad d fl t 1 1
y sistematizacién del derecho, lo que en general significé para
os interesados en el mercado, con las reservas de una limitacién
1 t d 1 do, | d limit
posterior, una creciente posibilidad de cdlculo del funcionamiento

e la administracién de justicia, que es una de las mds importantes
delaad t de justicia, del tant
condiciones previas de las explotaciones econémicas de cardcter
permanente, especialmente aquellas de tipo capitalista que han

menester de la “seguridad en el trifico”.>’

A modo de aclaracién, es importante subrayar que la seguridad a la
que se refiere Weber es la de las “expectativas”, que vdlidamente pueden
hacerse los individuos, y que son esenciales para la definicién de sus planes
de accién. En el contexto de una racionalidad teleolégica, los individuos,
no solo como agentes econémicos sino en general, eligen sus acciones
teniendo como presupuestos de sus decisiones ciertas expectativas que se
forman tanto frente al comportamiento que deben seguir los demas como
al funcionamiento de la sociedad en su conjunto. Si se han de juzgar las
acciones por la coherencia interna de las relaciones medio-a-fin, se tiene
que aceptar como presupuesto que las expectativas que el sujeto tiene frente
al comportamiento de los demds y el funcionamiento de la sociedad son
determinantes en la eleccién de los fines y de los medios necesarios para
alcanzarlos. El cumplimiento efectivo de esas expectativas, segiin Weber,
parece tener un papel muy importante no solo en lo que hace a la sensacién

9 Ibid., p. 651.
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de libertad individual que cada uno de nosotros experimenta, sino también
en lo referente al adecuado funcionamiento de la sociedad. El derecho,
segun entiendo, cumpliria entonces ese importante papel de asegurar,
mediante la asignacién de obligaciones y la imposicién de sanciones, el
cumplimiento de las expectativas vialidamente creadas por los individuos:

Pero ya hemos visto que la 16gica juridica puramente profesional,
la “construccién” juridica de los hechos de la vida de acuerdo con
“proposiciones juridicas abstractas” y al amparo de la méxima
dominante segin la cual lo que el jurista no puede “pensar” en
funcién de los “principios” derivados del trabajo cientifico, no existe
“juridicamente” tiene que conducir inevitablemente a resultados que
destruyen las “expectativas”de los particulares. Las “expectativas”de
estos hdyanse orientadas de acuerdo con el “sentido” econémico o
prictico-utilitario de una norma juridica; pero esto es, examinado
desde el dngulo visual de la légica juridica, irracional. Un “lego”
nunca podré entender que, de acuerdo con la vieja definicién del
delito de robo, no puede existir un “robo” de energia eléctrica. Lo
que conduce a tales resultados no es una necesidad especifica de la
moderna jurisprudencia, sino en gran medida consecuencia inevita-
ble de las dispares legalidades 16gicas propias de todo pensamiento
juridico formal, frente a las acciones juridicamente relevantes de
los interesados y a los convenios realizados con el fin de obtener
resultados econémicos y expectativas econémicamente calificadas.
De aqui que surja siempre la renovada protesta de los particulares
contra el pensamiento juridico técnico como tal. Y esa protesta
encuentra apoyo incluso en el pensamiento de los mismos juristas
acerca de su propia actividad. Pero sin renunciar totalmente a ese
cardcter formal que le es inmanente, el derecho de los juristas no
puede ni ha podido nunca satisfacer a plenitud esas expectativas. Ello
puede decirse tanto del derecho inglés, tan glorificado actualmente
en este respecto, como del viejo derecho de los juristas romanos o

de los hébitos mentales juridicos del continente.®

0 Ibid., p. 652.
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Esta demanda de mayor seguridad juridica frente a las expectativas,
segin Weber, habria dado un impulso al proceso de sistematizacién del
derecho, y de burocratizacién de las instituciones encargadas de su aplica-
cién. Por un lado, la demanda de mayor seguridad fue atendida mediante
la elaboracién de un auténtico sistema juridico, lo que a su vez significé
un importante desarrollo de la dogmadtica. Por otro, a esta demanda se
respondié también con una mayor profesionalizacién y especializacién de
los operadores del derecho, quienes ademas se incorporaron a una compleja
y diferenciada estructura burocrética para la administracién de justicia:

El desenvolvimiento general del derecho y del procedimiento,
estructurado en “etapas teéricas” de desarrollo, conduce de la re-
velacién carismdtica a través de profetas juridicos, a la creacién y
aplicacién empirica del derecho por notables (creacién cautelar de
acuerdo con los precedentes); después al “otorgamiento” del derecho
por el imperium profano y los poderes teocraticos y, por dltimo, al
“derecho sistematicamente estatuido”y a la “aplicacién” del mismo
por juristas especializados, sobre la base de una educacién de tipo

légico-formal.®!

Si bien en un principio el sistema juridico estuvo encausado por una
presuncién de correccién y completud que justificaba la limitacién de las
competencias del juez, al punto de reducirlo a ser la voz que pronuncia la
ley, para la época en que Weber realizé su estudio este paradigma ya habia
sido superado. En su lugar, se inici6é un proceso de rematerializacién del
derecho, el cual abogaba por dejar de lado la estrechez del formalismo
juridico y avanzar en la busqueda de un método para la determinacién y

aplicacién del derecho que hiciera realidad el ideal de justicia material.®?

5 Ibid., p. 649.

62 “Pero esto pone radicalmente en cuestion el formalismo del derecho, pues la aplicacién de
los conceptos como el de ‘la explotacion del estado de necesidad’(en la ley de la usura), o los ensayos
tendientes a repudiar, considerdndolos como inexistentes, los contratos leoninos, fundamentalmente
descansan, desde el punto de vista juridico, convencional o tradicional, sino puramente ético, y
pretenden representar una justicia material en vez de una legalidad formal” (WEBER, Economia
y sociedad, p. 653).
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Segun observa Weber, ese proceso de rematerializacién del derecho avan-
zaba a través de dos grandes tendencias: el neokantismo y el empirismo:

Colocar una ordenanza puramente técnica, como la de que pasado
cierto limite debe pagarse un impuesto por ciertos bienes, al mismo
nivel de los preceptos juridicos sobre el matrimonio y la patria
potestad o, también, sobre el derecho de propiedad, es algo que
repugna al sentimiento del jurista préctico, por lo cual mas alld del
derecho positivo, al que se considera como un derecho mudable y
en gran medida “técnico”, resurge la nostélgica idea de un derecho
ultrapositivo. Es verdad que el viejo “derecho natural” aparece
desacreditado por la critica histérica y juridico-positivista. Como
suceddneo se ofrece en parte el derecho natural de los dogmaticos
del catolicismo, en parte el ensayo tendiente a obtener en forma
deductiva criterios objetivos de valor, partiendo de la “esencia”
del derecho. Y esto, ya sea por un camino aprioristico, orientado
hacia el neokantismo, por postulacién de un “derecho justo” como
ordenacién de una “sociedad de hombres librevolentes” que sirva
como criterio legislativo para la creacién racional del derecho, y de
fuente jurisdiccional, en aquellos casos en que la ley remite al juez
a elementos en apariencia no formales; en ambas direcciones se
trata de una promesa que queda incumplida en la realidad. O bien
empiricamente, de acuerdo con las ideas de Comte, por referencia
a la investigacién de las “expectativas” que los particulares pueden
fundadamente abrigar de acuerdo con la concepcién media de las
obligaciones de los demds, como norma dltima y soberana de de-
cisién, que debe reemplazar el concepto mds o menos oscuramente
intuido de la “equidad” y otros semejantes y que valen incluso

frente a la ley. ©
Sea cual fuere la tendencia a imponerse, lo que era claro para Weber
es que el proceso de rematerializacién que se habia iniciado tenia como
consecuencia la penetracién de la preocupacién por la dimensién de sen-

tido de los fenémenos juridicos, con lo cual se produciria en el derecho

8 WEBER, Economia y sociedad, p. 655.
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un desarrollo similar y paralelo al que empezaba a tener la sociologia
comprensiva. En varios apartes de su obra, el autor cita ejemplos concre-
tos de la manera en que la preocupacién por comprender el sentido de
las disposiciones juridicas, o de los actos y negocios en que se concreta la
voluntad de los particulares, habia producido importantes cambios en
la forma de determinar y aplicar el derecho positivo:

Tipico en este respecto es uno de los casos mds importantes del par-
ticularismo juridico moderno: el derecho mercantil. Por ejemplo, de
acuerdo con el Cédigo de Comercio alemdn, a este derecho especial
se hallan sometidos, por una parte, ciertas clases de contratos, de
los cuales el mds moderno a saber: la adquisicién con el propésito
de una enajenacién posterior capaz de producir una ganancia, es
definido, enteramente en el sentido de un derecho racionalizado,
no en funcién de cualidades formales, sino por referencia al sen-
tido racional con arreglo a fines implicitos en el acto contractual

concreto: la ‘ganancia’ derivada de otro acto contractual futuro.®*

A pesar de que en su obra no se encuentra una especifica referencia a la
manera en que esa tendencia hacia la rematerializacién afectaba el derecho
penal, Weber si dejé expresamente sentado el hecho de que la racionali-
dad teleolégica recuperada por el neokantismo estaba reestructurando la
metodologia para la elaboracién del derecho penal, al ocuparse de asignar
un “fin” 0 “propésito” racional a la pena, mis alld de la pura irracionalidad
de la venganza. La discusién acerca del iz del derecho penal y del funda-
mento de la pena, segtn el autor, no tendria Ginicamente consecuencias
tedrico-conceptuales sobre la forma en que entendemos el derecho penal,
sino también consecuencias pricticas derivadas de esta nueva forma de
interpretar y aplicar el derecho teleolégicamente, en funcién de los fines
o propésitos asignados a la pena y al derecho penal:

Pero también mis all del trafico comercial, la racionalizacién del
derecho coloca en primer plano, como lo propiamente importante,

ala intencionalidad, en lugar de la estimacién basada en el acaecer

6 Ibid., p. 648.
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externo. En el derecho penal sustituye la venganza, cuya necesidad
se halla esencialmente determinada por el resultado, por “fines
penales” racionales, éticos o utilitarios, y de este modo introduce

paulatinamente en la préctica juridica elementos no formales. ®

Y, por supuesto, no hace falta volver sobre la historia del derecho
penal para percatarse de cudnta razén le asistia a Weber, respecto de la
manera en el que la racionalidad teleolégica y la comprensién del derecho
penal, desde una perspectiva valorativa, redibujaron de modo importante
las estructuras de la teoria del delito vigentes hacia finales del siglo XIX
y principios del siglo XX.

Esta racionalidad teleolégica fue sumamente importante en el proceso
de evolucién sufrido por la teoria social a todo lo largo del siglo XX, y su
influencia en el desarrollo de la teoria del delito ain hoy puede verse con
absoluta nitidez. Sin embargo, existen hoy otras perspectivas diferentes, las
cuales se nos presentan como alternativas o, incluso como sucedineas, de
esta racionalidad teleolégica. Se trata, a mi juicio, de otras racionalidades
distintas que parecen ofrecer una mayor capacidad de rendimiento a la
hora de resolver satisfactoriamente los problemas tedricos y practicos que
surgen en el estudio de disciplinas tipicamente sociales como el derecho.

1.3. Descripcién de la racionalidad comunicativa
En 1981, Jirgen Habermas publicé la primera edicién de su Zeoria de
la accion comunicativa (Theorie des Kommunikativen Handelns), que en su
primer volumen dedica una parte importante de sus esfuerzos a subrayar
lo que él califica como: “las angosturas que se producen en la estrategia
conceptual” propuesta por Weber. Para ese efecto, Habermas recurre a
muchos de los mds importantes desarrollos logrados por la filosofia ana-
litica en los paises de habla inglesa, particularmente en lo que tiene que
ver con la teoria del lenguaje, la teoria del significado, la hermenéutica y
la semdntica formal.

Como punto de partida, Habermas resalta que la idea de que la
comprensién de los fenémenos sociales solo podia alcanzarse mediante
la dimensién de sentido que provee la perspectiva de los valores —a la

6 Ibid., p. 651.
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cual no podia llegarse por el puro entendimiento empirico y causal de
los fenémenos— fue fundamental para poner de manifiesto la diferencia
entre mundo y cultura, que no habia sido considerada por el positivismo
de finales del siglo XIX, y que a su vez fue determinante para iniciar el
giro desde el pensamiento causal hacia la hermenéutica. No obstante, aun
cuando con la introduccién de la referencia a la dimensién de sentido,
Weber provocé un cambio de perspectiva que se tradujo en una nueva
comprensién del objeto y el método de la sociologia, él no llegé a elabo-
rar una teoria completa sobre las condiciones en que el “sentido” de los
fenémenos sociales nos es racionalmente accesible. Desde la perspectiva
de Habermas, Weber introdujo el significado como un concepto funda-
mental dentro de la teoria social, pero no elaboré propiamente una teoria
sobre el significado, lo cual parecia ser imprescindible para una adecuada
elaboracién de su sociologia comprensiva.®® “Lo que Weber tiene aqui a
sus espaldas no es una teoria del significado, sino una teoria intencionalista
de la conciencia”.?’

La estrechez de la propuesta weberiana, segtin entiendo, seria una con-
secuencia de los presupuestos mismos de su teoria social. Para Habermas,
la propuesta teleolégica “presupone un solo mundo, que en este caso es el
mundo objetivo”.®® La propuesta de Weber da por sentado “un mundo de
estados de cosas existentes”, el cual puede ser comprendido por un indivi-
duo gracias a un “complejo cognitivo-volitivo” que le permite identificar
los segmentos de la realidad que son significativos, emitir juicios de valor
sobre ellos y proponerse como fin la modificacién del mundo mediante
determinadas formas de intervencién (accién) que le sirven de medios.
En esta forma, la teoria de Weber daria por sentado que la dimensién de
sentido de los fenémenos le es directamente accesible al sujeto gracias al
complejo cognitivo-volitivo del que estd provisto:

El concepto de accién teleolégica presupone relaciones entre un

actor y un mundo de estados de cosas existentes. Este mundo

% TUna exposicién mds amplia de la critica de Habermas a Weber en este punto puede en-
contrarse en RUANO DE LA FUENTE, “Habermas: sobre una reflexién...”, p. 230.

7 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 359.
% Ibid., p. 126,
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objetivo estd definido como totalidad de los estados de cosas que
existen o que pueden presentarse o ser producidos mediante una
adecuada intervencién en el mundo. El modelo dota al agente de
un “complejo cognitivo-volitivo”, de modo que este puede, por
un lado (mediante percepciones), formarse opiniones sobre los
estados de cosas existentes y, por otro, desarrollar intensiones con

la finalidad de traer a la existencia los estados de cosas deseados.®®

En varios apartes de su obra, Habermas subraya que el principal defecto
de la propuesta de Weber consiste en presuponer a un sujeto aislado, por
fuera del contexto social colectivo en el que se encuentra inevitablemente
inserto y ademds asumir que ese individuo, asi considerado, puede acceder a
la dimensién de sentido de los fenémenos sociales mediante un juicio critico-
racional de naturaleza teleoldgica sobre el mundo objetivo que lo rodea.”

De cara a la elaboracién de una teoria social, lo adecuado seria con-
siderar al hombre un sujeto que hace parte de un colectivo, que accede al
conocimiento a partir de un proceso de interaccién, y no un agente aislado
que solo se relaciona con los objetos de conocimiento existentes en el
mundo.”? Una perspectiva realmente adecuada para abordar el estudio de
la sociedad debe entender al individuo no como un sujeto aislado, sino
como parte de un conglomerado social que lo define, y como consecuencia
de ello debe reconocerse también que la comunicacién entre interlocutores
cumple un papel determinante en el acceso a la dimensién de sentido de

% Ibid., p.125.

7 Una explicacién mds amplia de esta critica a Weber puede encontrarse en VELEZ CUAR-
TAS, “Semiética y accién comunicativa”, p. 173. Por otra parte, es importante mencionar que en
la actualidad esta es también la base de la critica de Habermas a Rawls, cuando le achaca a este
desarrollar una teoria politica que ain permanece anclada a las premisas de la filosofia de la con-
ciencia y que, por consiguiente, sigue presuponiendo un sujeto aislado, asi como la formacién del
“nosotros” como consecuencia de la agregacion de diversidad de “yo”. Al respecto, cfr. MELKEVIK,
Rawls o Habermas. .., p. 48; o también puede consultarse una explicacién sobre esa misma critica
en RUBIO CARRACEDO, “Posicién original’y ‘accién comunicativa’...”, p. 225. Para un estudio
acerca de cémo la perspectiva de Habermas presenta un giro desde el paradigma de la filosofia del
sujeto hacia la filosofia de la comunicacién, cfr. ARCE CARRASCOSO, “De la hermenéutica a
la accién comunicativa...”, p. 243.

"t Un estudio propedéutico a la filosofia de Habermas, especialmente enfocado en el aspecto
metodoldgico de su teoria, puede encontrarse en RUANO DE LA FUENTE, “Habermas: sobre

una reflexién...”, p. 227.
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los fenémenos sociales.” Por esta razén, una teoria sobre el significado
de los fenémenos sociales debe tomar necesariamente en cuenta la manera
en que tienen lugar los procesos de comunicacién dentro de la sociedad,
y muy especialmente la importancia que en todo ello tiene el lenguaje.”

2 Al respecto, AGUADO TERRON (“Actores sin sistema y sistema sin actores...”, p. 90)
explica que “Efectivamente, en el dmbito de la sociologia se pone de relieve la pertenencia del
observador y del proceso de observacién al dmbito fenoménico de lo observado, de modo que, en
contra de los axiomas del paradigma objetivista, la autoobservacién adquiere si no validez episte-
moldgica, si validez procedimental (Luhmann, 1996a; 1998). Asi, en el modelo comprensivo de lo
social como dindmica interindividual irrumpe un nuevo rasgo perturbador de aquella primera fisica
politica: el individuo como sujeto cognoscente. El pensamiento sociolégico se encuentra entonces
constituyéndose como observacién de observadores y observacién de observaciones, resultando, en
suma, el hacer sociolégico como una clase de autoobservacién social (observacién de lo social por
lo social, observacion del individuo por el individuo) devenida en metaobservacién (observacion de
observadores, observacion de observaciones) (Luhmann, 1996a). El problema no es ya solo c6mo
describir el paso de la dindmica interindividual a la dindmica social, sino, al mismo tiempo, cémo
deslindar —y legitimar— los niveles de observacién. La aparicién del individuo moderno no solo
inaugura el pensamiento social, poniendo asimismo en tela de juicio su propia condicién, sino que,
por ello mismo, convierte el problema de lo social en un problema esencialmente epistemolégico,
esto es, (a) concerniente a los estatutos del observador, lo observado y el acto de observacion, y (b)
concerniente a la dindmica organizacional que permite el paso de lo local (inter-individual) a lo

global (social)”.

75 Parauna explicacién resumida de la forma en que tiene lugar la produccién social de sentido
en la teorfa de la accién comunicativa, puede consultarse GONZALEZ SORIANO, “Teoria critica
sobre la racionalizacién...”, p. 182. Este autor explica: “Las consideraciones de Habermas a este
respecto parten, en su lugar, de establecer diferencias entre la produccién de esquemas explicati-
vos del mundo al servicio del dominio de la naturaleza y la produccién de apariencia ilusoria al
servicio de la adaptacién. El proceso de realizacién histérico que nuestra especie recorre bajo las
solicitaciones de la exteriormente racionalizada naturaleza tendria una estructura que nosotros no
hemos podido inventar (pues estamos constituidos por ella), abriendo la posibilidad de la reflexion
como esfuerzo critico de reconstruccién capaz de disolver las ‘objetivaciones opacas a la intuicion’.
Habermas considera el planteamiento de Nietzsche como un punto de inflexién histérico que pro-
porciona impulso para las denuncias totalizadoras de la raz6n occidental, que extienden las aporias
internas del proceso de la modernizacién al devenir global civilizatorio. El modelo paradigmatico
de dicha actitud se encuentra en la critica de Heidegger a la razén. [...] En su anilisis de la dia-
léctica interna al discurso filos6fico de la modernidad, Habermas pone de relieve los términos de
una conformacién comun a las diversas variantes de la critica radicalizada a la racionalidad inscrita
en el modelo civilizatorio que implica la Ilustracién. Las categorizaciones complementarias de la
Modernidad como forma de vida cosificada y explotada, o como forma de vida integralmente sujeta
a control técnico y relaciones intransitivas de poder totalitario, tienen en comun una fundamen-
tacién andloga en los rasgos de una sensibilidad volcada hacia la imagen de una ‘intersubjetividad
no menguada’; el tipo de determinacién esencial al concepto de totalidad ética que el Hegel de la
etapa de Jena habia esbozado, para subsumirlo después, definitivamente, bajo la nocién de Espiritu
absoluto. Sin embargo, el nicleo de dicha reflexién no quedé aqui truncado. Principalmente, dicha
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[ Weber] No explica el “sentido” empleando como modelo los signi-
ficados lingtisticos, ni relaciona el “sentido” con el medio lingiiistico
de la comprensién o el entendimiento posibles, sino que lo relaciona
con las opiniones (Meinungen) e intenciones de un sujeto de accidn,
al que en principio se concibe como un sujeto aislado. Este primer
paso separa ya a Weber de una teoria de la accién comunicativa:
lo fundamental para Weber no es la relacién interpersonal de a lo

menos dos actores lingtiistica e interactivamente competentes, que

intuicion fue desarrollada como impulso definitorio de la hermenéutica filoséfica, cuya intencién
bésica puede ser descrita, siguiendo a Habermas, como el ejercicio sistemdtico de comprensién del
legado histérico como producto de la intersubjetividad. Para los fines emancipatorios de la Teorfa
Critica, las apropiaciones hermenéuticas del sentido histérico pueden ser desplazadas o recons-
truidas en conexién con la perspectiva legaliforme del materialismo histérico. La interpretacién,
en efecto, surge como necesidad de la consideracién cientifica de la realidad sociohistérica, en la
medida en que el sistema social in toto no puede ser traducible a inmediatez tangible, sino que ha
de ser pensado en referencia a su legaliformidad. Pero el sistema no es cognoscible directamente
en cuanto tal, y solo se nos muestra como cabe aprehenderlo en lo particular y lo fictico. La refe-
rencia permanente que este conocimiento requiere de la completud de la legaliformidad (para ser
inteligible en cada uno de sus elementos como experiencia de conocimiento cientifico), supone
la concurrencia de una sistemadtica actitud interpretativa en un grado que parece no ser necesario
en el dmbito de formacién de las ciencias naturales. En el contexto de la ciencia social, por tanto,
interpretar puede significar sobre todo percibir la patencia de la legaliformidad en los rasgos de
la inmediata realidad social, constatando al mismo tiempo, en los propios signos constitutivos de la
legaliformidad la vinculacién concreta con el dmbito de la inmediatez social [...]. Al concebir
rigurosamente la produccién de conocimiento como proceso social (dejando a un lado postulados
humanistas sobre el mismo), la hermenéutica critica puede centrarse en explicitar y contextualizar
la vinculacién ideolégica del conocimiento cientifico (ya sea sobre la Naturaleza o sobre la histo-
ria) como legaliformidad. Nuestra capacidad de comprensién y reconstruccion de las estructuras
de sentido solo es transparente (productiva cognitivamente) cuando elucidamos las condiciones
histéricas de su formacién; el proceso de produccién de sentido, como tal, solo es susceptible de
legaliformizacién en conexién con las leyes de desarrollo socio-histérico. Un concepto particular
de praxis resulta de este modo conceptualizado por medio de una nocién de hermenéutica critica
asociada al punto de vista del materialismo histérico. C. Castoriadis menciona una actitud teérica
centrada en representarse lo pretendido y no someterse a dicha representacién; una actitud que
se hallaria especialmente presente en un tipo histérico de praxis, que cabria definir como ‘el hacer
en que el otro o los otros son vistos como seres auténomos y considerados como el agente esencial
del desarrollo de su propia autonomia’. A través de esta observacién asistimos al enlace sistematico
entre la incorporacién de una actitud hermenéuticamente critica, como dimensién esencial de la
teorfa del materialismo histérico/dialéctico, y el interés histérico (propio de las masas populares en
su conjunto) hacia la posibilitacion universal méxima de la autonomia y autodeterminacién de los
individuos y los grupos sociales. A través del desarrollo de estas categorias podriamos vislumbrar
la actualizacién de los intereses originales de la Teoria Critica en su versién cldsica”.

336



Elementos para el abordaje del problema de la determinacién de la inimputabilidad por trastorno mental

apunte a un entendimiento lingtistico, sino la actividad teleolégica

de un sujeto de accién solitario. ”

Para suplir las falencias reprochadas a la teoria de Weber, Habermas
se vale de las aportaciones provenientes de diferentes filosofias, no solo
ya para desvelar las angosturas de aquella propuesta metodolégica, sino
también para fundamentar su idea de un nuevo paradigma de racionalidad
anclado en el estudio de los procesos comunicativos.”” A tal propésito,
sigui6 la linea hermenéutica y fenomenoldgica que habia instaurado la
primera generacién de la escuela de Frankfurt (Horkheimer, Adorno,

7 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 359.

7> Para algunos estudiosos de su obra, la propuesta de Habermas responde, en realidad, a un

proyecto mucho mds ambicioso iniciado por la primera generacién del Instituto de Investigacion
Social de la Universidad de Frankfurt y continuado hacia 1957 por la segunda generacién (asi lo
considera, por ejemplo, RODRIGUEZ FOUZ,“La emancipacion abreviada...”, p. 61). Al respec-
to, GONZALEZ SORIANO (“Teoria critica sobre la racionalizacién...”, p- 167) sostiene que el
proyecto de Habermas parece: “enlazar con las intenciones definitorias que impulsaban la Teoria
Critica de la Escuela de Frankfurt, descritas de este modo por R.J. Bernstein: ‘Solo la Teoria Cri-
tica podria, en un mundo administrado por completo por la razén técnica o calculistica, guardar
memoria de la razén substantiva o esencial de la realidad humana (Vernunf?). El objetivo especifico
de aquella consistiria, por tanto, en delinear los rasgos del sentido emancipatorio de la cultura mo-
derna en su conexién con la preservacién de una forma substantiva de Razén. Tratando de llevar
a cabo este propésito los autores mids significativos de la Escuela de Francfort tuvieron que pasar
por el exilio (o pagar con su vida)”. De hecho, la mayoria de los textos de historia contemporinea
de la filosofia no solo adscriben a Habermas en esta escuela, sino que incluso lo definen como su
heredero legitimo. No obstante, otros autores discuten esta adscripcién de Habermas a la escuela
de Frankfurt, al aducir que €l nunca particip6 en la elaboracién de los trabajos teéricos de dicha
escuela. Estos dltimos argumentan que Habermas no solo llegé cuando la escuela estaba a punto
de desintegrarse como proyecto cientifico, sino que ademds su obra es en muchos puntos escép-
tica o distante respecto de algunos de los postulados de esta escuela (Cfr. MELKEVIK, Rawls o
Habermas..., p.33). Una referencia a las reservas de Habermas frente a los postulados de la teoria
critica de Horkheimer y Adorno se encuentra en HERRERA GOMEZ (“Lenguaje y accién...”,
p- 36). Sin embargo, su cercania a Adorno (de quien fue asistente) y el haber sucedido a Horkhei-
mer en la citedra de filosofia en la Universidad de Frankfurt sugieren una innegable cercania a
los principales protagonistas de la primera generacion de esa escuela. Ademds, es indiscutible la
influencia que sobre €l ejercié la perspectiva hermenéutica de las ciencias sociales, la que clara-
mente es una de las contribuciones mis relevantes de la escuela de Frankfurt. Basta leer su obra
para percatarse de que Habermas no solo mantiene vigente la perspectiva hermenéutica, sino que
de hecho la desarrolla. Para un estudio comparativo entre los postulados de la teoria critica y la
teoria de sistema, cfr. MAS TORRES, “Teorfa critica y teoria de sistemas...”, p. 107.
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Marcuse, Fromm, Loventhal, Polloch y otros),”® y la enriquece con ele-
mentos de filosofia analitica: introduce reflexiones provenientes de la
teoria del lenguaje que toma de la lectura critica del segundo Wittgenstein,
Chomsky, J. A. Fodor, Katz, Gadamer, K. O. Apel y Austin;’” ademis,
“introduce una perspectiva nueva, que quiere continuar los anilisis de
Kant acerca de las relaciones entre la razén tedrica y la razén préctica, y
que Marx impulsé en su obra, aunque frecuentemente lo expresara mal,
obnubilado por el positivismo de su época”.”® Como resultado de ello llega
a una teoria que potencia enormemente la tradicién filoséfica que afirma
la intersubjetividad del conocimiento, mediante una investigacién acerca
de “los presupuestos universales de la comunicacién o las condiciones

universales que posibilitan la comprensién en comunidad”,”” y a la que

denominaz: feoria de la accion comunicativa.°

Desde el punto de vista sociolégico, lo mejor es, pues, partir de la
p g1co, Jor €s, pues, p
accién comunicativa: “La necesidad de accién coordinada genera

en la sociedad una determinada necesidad comunicativa que es

6 Cfr. MARDONES, Filosofia de las ciencias humanas y sociales, p. 33; 0 también OUTHWAITE,
Habermas. A critical introduction, p. 5. Esta perspectiva hermenéutica, a mi juicio, todavia vigente,
ya habia sido utilizada antes de Habermas con relativo éxito para contrarrestar el neopositivismo
que, tras la extraordinaria recuperacién de la 16gica en la segunda década del siglo XX, habia in-
tentado imponer del denominado Circulo de Viena. A este, como se sabe, pertenecieron Bertrand
Russel y el primer Wittgenstein, quienes trabajaron fundamentalmente en la linea de la filosofia
analitica, intentando desarrollar una teoria légica del lenguaje.

77 Sobre este tema se puede consultar también MARDONES, Filosofia de las ciencias huma-
nas y sociales, p. 47. Un estudio sobre los elementos provenientes de los trabajos de Wittgenstein,
Chomsky, J. A. Fodor, Katz, Gadamer, K. O. Apel y Austin, que Habermas toma o rechaza para su
teorfa de la accién comunicativa, puede encontrarse en JIMENEZ REDONDO, “Accién comu-
nicativa y teorfa de la razén”, p. 62; o también en RUANO DE LA FUENTE, “Habermas: sobre
una reflexién...”, p. 232. Un estudio similar, pero referido especialmente a la teoria ético-politica
de Habermas, puede encontrarse en MUGUERZA, “Eticay comunicacion...”, pp. 7y ss. Un estudio
de los elementos que Habermas toma de estos autores para construir su teoria sobre la intersubje-
tividad puede encontrarse en MILOVIC, “Freud, Habermas y la cuestién de la politica”, p. 165.

8 Cfr. MARDONES, Filosofia de las ciencias humanas y sociales, p. 47. Sobre la visién de
Habermas acerca de la modernidad, Cfr. MAESTRE SANCHEZ, “En torno a un libro de J.
Habermas”, p. 253.

7 Cfr. MARDONES, Filosofia de las ciencias humanas y sociales, p. 48.

80" Una presentacién general de esta teoria se encuentra en OUTHWAITE, Habermas. A critical
introduction, p. 109.
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menester cubrir para que sea posible una efectiva coordinacién de
las acciones, imprescindible para la satisfaccion de las necesidades”.
Y para una teoria de la accién comunicativa, que centra su interés
en el entendimiento lingtiistico como mecanismo de coordinacién
de las acciones, la filosofia analitica ofrece, con su disciplina nuclear,
que es la teoria del significado, un punto de partida sumamente

prometedor. 8!

La linea hermenéutica seguida por Habermas, y las influencias que
recibe de la filosofia analitica, lo llevan a adoptar ciertos presupuestos epis-

temoldgicos que marcan una ruptura frente a las propuestas sociolégicas

82

anteriores:®? asi, como Wittgenstein parecia aceptar que “la naturaleza de

los dltimos constituyentes del mundo puede ser descubierta examinando
el lenguaje, y la estructura del lenguaje, por su parte, estd determinada por
la estructura de la realidad”,® Habermas parece admitir que el estudio

8 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 352.

82 Un trabajo muy ilustrativo acerca de la forma en que el lenguaje determina la forma en que
comprendemos e interactuamos con el mundo puede encontrarse en CARRILLO GUERRERO
(“La (I6gica) construccién de la realidad”, p. 129): “Toda actividad de la lengua requiere unas repre-
sentaciones cognitivas y unas construcciones lgicas para actuar sobre el mundo y situarse ante lo
necesariamente o probablemente verdadero. Ello hace que, en la comunicacién lingtiistica, el texto
se construya de acuerdo a unas alternativas 16gicas particulares y sociales, y que dentro de cada dis-
curso haya una racionalidad construida adaptable a los interlocutores y a las situaciones, y variable
de acuerdo con las capacidades de los participantes y sus cilculos estratégicos. En este marco, de
interaccién social y de relacién lengua-pensamiento, se despliega una légica argumentativa que se
caracteriza por ser abierta a la situacién comunicativa, y por estar marcada de forma prominente
por un cardcter expresivo, convencional, o retérico. De modo que, usar la lengua es interpretar la
realidad, trazdndola, al menos, desde dos perspectivas: la del hablante y la del oyente. Siendo
la construccién retérica del texto la que da forma a la manera en que la gente, en su vida diaria, ve
su realidad y su existencia. Se trata de estructuras sinticticas funcionando en una dindmica racional
de interaccién comunicativa y construyendo unas realidades comunicativas con un determinado
sentido 16gico y una determinada fuerza pragmitica. Y donde se establece una correspondencia
entre la estructura del texto y la estructura del mundo, y donde la accién del discurso construye
una realidad exterior y sustenta una realidad interna”. Por otra parte, una referencia a la ruptura
que produce la teorfa de la accién comunicativa frente a propuestas ontolégicas y epistemoldgicas
anteriores puede encontrarse en ARCE CARRASCOSO, “De la hermenéutica a la accién comu-
nicativa...”, p. 243. Una referencia a la manera en que Habermas aborda el dilema del dualismo
entre la filosofia analitica y la hermenéutica, y a las razones por las cuales se decanta por esta Gltima,

puede encontrarse en RUANO DE LA FUENTE, “Habermas: sobre una reflexién...”, p. 231.
8 WARREN BARTLEY III, Wittgenstein, p. 75.
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de las estructuras linguisticas es el punto de partida para comprender los
procesos de comunicacién a través de los cuales se construye la dimensién
de sentido de los fenémenos sociales.?*

Para una teoria de la accién comunicativa solamente resultan
instructivas aquellas teorias analiticas del significado que parten
de la estructura de la expresién lingiistica y no de las intenciones
del hablante. Claro es que ha de menester a la vista el problema de
cémo por medio del mecanismo del entendimiento las acciones

de los distintos actores se coordinan entre si, esto es, forma una red

que cubre el espacio social y el tiempo histérico.®

Un revisién cuidadosa de los presupuestos de su teoria permite observar
que el punto de inflexién entre las propuestas de Weber y Habermas ha
de marcarse en la actitud que cada uno asume frente a las condiciones en
que estiman posible el acceso a la verdad y al papel que en todo ello puede
llegar a cumplir la comunicacién y el lenguaje.® El problema que ofrece la
perspectiva propuesta por Weber, segtin entiendo, es que ella atn estaba
amarrada a la confusién “entre lenguaje y mundo, es decir, entre el medio

84 “Muchos han sido los pensadores y cientificos sociales, entre ellos K. Popper, J. Habermas
o T. Parsons, que han sefialado de diversas maneras el hecho clave de que la realidad humana estd
constituida en y por la interseccién de tres mundos: el mundo natural, el mundo social y el mundo
personal. Siendo esto asi, estos tres mundos han de tener su reflejo en el dmbito de la comunicacion,
reflejo que sefiala Habermas al hablar de las propias capacidades del lenguaje. Para Habermas,
el lenguaje sirve para expresar las vivencias interiores de un hablante, es decir, sirve para referir y
expresar su mundo personal. En el programa moral de Habermas, la condicién de legitimidad de
lo expresado en este dmbito es la autenticidad. El lenguaje también es capaz de reflejar el mundo
social en tanto refiere normas y valores de la accién que vinculan en tanto expectativas al hablante
con el oyente. La condicién de legitimidad en este dmbito, segiin Habermas, es la rectitud. Por
ultimo, el lenguaje es un instrumento con el que el ser humano se representa el mundo natural, un
objeto que existe fuera de ¢l. En este caso, la condicién de legitimidad viene determinada por el
principio de verdad (Habermas, 1994b)” (BERICAT ALASTUEY, “El contenido emocional...”,
p. 227).

8 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 352.

86 Al respecto, HERRERA GOMEZ (“Lenguaje y accion...”, p. 47) explica: “Habermas
generaliza el concepto de ‘condiciones de verdad’—propio de la semdntica de la verdad— en tér-
minos de un sistema de condiciones de validez (incluyendo la exactitud normativa y la veracidad
subjetiva), renunciando a la ontologia de un mundo. Ya no existe solo la relacién entre actos lin-

»

guisticos y estados de hecho pensada segtin el modelo de una relacién con el mundo (objetivo)”.
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de comunicacién ‘lenguaje’, y aquello sobre lo que en una comunicacién
lingtiistica puede llegarse a un entendimiento”.®” Mientras que Weber
parece ain implicitamente apegado a la filosofia de la conciencia, en el
entendido que presupone que la verdad se relaciona con la capacidad del
agente para acceder directamente a los estados de cosas existentes en un
mundo asumido como objetivo, Habermas da un salto hacia otra perspectiva
completamente diferente, en la que la verdad deja de ser una propiedad del
mundo a la que se busca acceder, y pasa a ser una propiedad del lenguaje
o0, mds exactamente, de las proposiciones del lenguaje.®®

El modelo sujeto-objeto de la filosofia de la conciencia se ve
atacado a principios de este siglo por dos frentes: por parte de la
filosofia analitica del lenguaje y por parte de la teoria psicolégica
del comportamiento. Ambas renuncian a un acceso directo a los
fenémenos de conciencia y sustituyen el saber-se intuitivo, la
reflexién o la introspeccién, por procedimientos que no apelan a
la intuicién. Proponen andlisis que parten de las expresiones lin-
gtiisticas o del comportamiento observable y que quedan abiertos

a una comprobacién intersubjetiva.®’

87 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 78
8 Alrespecto, CARRILLO GUERRERO (“La (16gica) construccién de la realidad”, p. 130)

explica: “Toda codificacién lingiistica obedece a unos esquemas mentales: cognitivos (representa-
ciones) y 16gicos (construcciones). Ambas, representaciones y construcciones, van en funcién de lo
que opera sobre nosotros al escuchar, y lo que opera sobre nosotros al enunciar. Lo cognitivo va a
constituir la interiorizacion de nuestras representaciones de las realidades del mundo, y los medios,
las estrategias, por los cuales vamos a proceder a construir estas representaciones. La cuestion estd
en saber si la realidad que nosotros percibimos (construida con nuestras experiencias individuales
y conocimientos colectivos) es la verdadera. La nocidn de representacién es indisociable de aquella
de comunicacién en el sentido de la accién simbdélica sobre el mundo y sobre el otro. Toda actividad
de la lengua, en la medida donde ella se constituye como actividad cognitiva de representacién
de eventos o de objetos del mundo, va a construir un esquema, es decir, una figura reducida de
este mundo. Esta esquematizacion, a la vez cognitiva y lingtiistica, opera con unas finalidades en
cada discurso: orientar al otro hacia un sentido, hacia una cierta concepcién del mundo”. Por otra
parte, una descripcion del proceso seguido para este cambio de paradigma, con la introduccién de
la accién comunicativa, puede encontrarse en ARCE CARRASCOSO, “De la hermenéutica a la

accién comunicativa...”, p. 243.

8 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1,p. 77.
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Siguiendo esta tradicién, que se remonta a la filoséfica analitica,
Habermas parece haber terminado por completo el giro hermenéutico
iniciado por Weber, al punto de sustentar su propuesta sociolégica en
una lectura muy interesante de la semdntica y de la teoria del significado.
Como consecuencia de esta postura, Habermas viene a recoger en su obra
un importante aporte de la filosofia analitica:* de la preocupacién por el
descubrimiento de la verdad en el mundo se pasé a la preocupacién por
las condiciones en que los enunciados sobre el mundo pueden llegar a
ser verdaderos.”!

Armado con las herramientas provenientes de la filosofia analitica,
Habermas se propone sentar las bases para una teoria verdaderamente
cientifica de las ciencias sociales, mediante el descubrimiento de las es-
tructuras universales de racionalidad;’? es decir, a través de la identificacién
de las estructuras de racionalidad que tienen validez mds alld de cualquier

contexto cultural.”

La racionalidad cientifica pertenece a un complejo de racionalidad
cognitivo-instrumental que ciertamente puede reclamar validez
por encima del contexto de una cultura particular.?* [...] El debate
mantenido en Inglaterra acerca de la racionalidad sugiere, como

conclusién, que a la comprensién moderna del mundo subyacen

% Con la recepcién de las aportaciones provenientes de la filosofia analitica, el “giro herme-
néutico” pasé a convertirse en un “giro lingiiistico”, que no solo estd presente en Habermas, sino
también en otros autores como Pierce o Apel. Al respecto, puede consultarse VELEZ CUARTAS,

“Semidtica y accién comunicativa”, p. 173.

91 “Considerados como dmbitos objetuales, la naturaleza y la cultura pertenecen al mundo de
los hechos, sobre los que son posibles enunciados verdaderos” (HABERMAS, Teoria de la accion
comunicativa, vol. 1, p. 77). Una explicacién de este punto de la teoria de la accién comunicativa
puede encontrarse en HERRERA GOMEZ, “Lenguaje y accién...”, p. 36.

92 Al respecto, HERRERA GOMEZ (“Lenguaje y accién...”, p. 32) sostiene: “a partir de
la elaboracién del concepto de accién comunicativa se desentrafia una teoria de la racionalidad
(centrada en el concepto de razén comunicativa), una teoria de la sociedad (en la que esta dltima es
pensada al mismo tiempo como mundo de la vida y sistema social) y una teorfa de la modernidad
que examina los conceptos fundamentales de un proyecto encaminado a elaborar una explicacién

de las patologias sociales presentes en las sociedades modernas”.

9% Un estudio critico acerca de la forma en que Habermas pretende llevar a cabo ese proyecto
puede encontrarse en JIMENEZ REDONDO, “Accién comunicativa y teoria de la razén”, p. 62.

% HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 98.
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ciertamente estructuras universales de racionalidad, pero que las
sociedades occidentales modernas fomentan una comprension
distorsionada de la racionalidad, centrada en los aspectos cognitivo-

instrumentales y, en ese sentido, solo particular.”

Como punto de arranque para su construccién, Habermas retoma la
vieja idea piagetiana de que el contexto propio del estudio de las ciencias
del espiritu no es el de la interaccién entre el sujeto que conoce y los objetos
tisicos, sino el de la interaccién de diferentes sujetos entre si. Convencido
de ello, recoge para su teoria la idea de que el objeto del estudio de las
ciencias sociales no ha de ser otro distinto al sistema comun de referencia
que los individuos utilizamos para entendernos y para coordinar nuestras
acciones en comunidad.

El resultado que asi obtiene Piaget es un desarrollo cognitivo en
sentido amplio, que no es entendido solamente como construccién
de un universo externo, sino como construccién de un sistema de
referencia para el simultineo deslinde del mundo objetivo y del
mundo social frente al mundo subjetivo. La evolucién cognitiva
significa en términos generales la descentracién de una comprensién

del mundo de cufio inicialmente egocéntrico.”®

Habermas reconoce que la sociedad, como objeto de investigacion,
no se define y caracteriza solamente por una aglutinacién particular de
individuos, sino principalmente, y ante todo, por el sistema de las relacio-
nes que estos pueden establecer entre si.”” Por consiguiente, y partiendo

S Ihid., p. 99.
% Ihid.,p.103.

97 La comprensién de la sociedad como un sistema de comunicaciones, y solo de comuni-
caciones, se encuentra hoy ampliamente extendida y es compartida por un sector muy influyente
—por no decir dominante— de la sociologia alemana, al punto que se constituye en el lugar de
encuentro de las principales teorias socioldgicas actualmente en disputa, tal como puede compro-
barse al encontrar este concepto de sociedad no solo en Habermas, sino también en la teoria de
los sistemas sociales de Luhmann, a la que ya se haré referencia més adelante. Segun entiendo, los
origenes de este concepto de sociedad como sistema de comunicaciones pueden rastrearse desde
Simmel, a través de una tradicién que pasa por Parson y que culmina en Habermas, Luhmann y la
mayoria de los soci6logos contemporineos mds reconocidos. Para una explicacién de la evolucién
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del supuesto bésico de que solo puede haber relaciones donde haya un
principio de entendimiento,”® Habermas reconducird el estudio cientifi-
co de las ciencias sociales al estudio de las estructuras de entendimiento
existentes en la sociedad.”” “Todo acto de entendimiento puede enten-
derse como parte de un proceso cooperativo de interpretacién que tiene
como finalidad la obtencién de definiciones de la situacién que puedan
ser intersubjetivamente reconocidas”.!®

Sin solucién de continuidad alguna, el hilo argumentativo de Habermas
ahonda gradualmente en el esbozo de la estructuras de entendimiento,
hasta concluir en lo que intuitivamente el lector ha podido percibir desde
el comienzo de su exposicién: el estudio de las estructuras de entendimiento,
como requisito previo para la elaboracién de una teoria verdaderamente
cientifica de la sociedad, exige que se profundice el conocimiento que
tenemos sobre la comunicacién y, mds adn, sobre la racionalidad que
subyace a esa comunicacién:

de este concepto de sociedad puede consultarse GARCTA BLANCO, “Sociologia y sociedad en
Simmel”, p. 103. Ahora bien, lo anterior sin perjuicio de reconocer que, junto con este modelo
que pretende explicar el sistema de la sociedad al margen de los hombres, también hay modelos
que aspiran explicar al hombre al margen del sistema. Asi lo explica, por ejemplo, AGUADO
TERRON, “Actores sin sistema y sistema sin actores...”, p. 88, quien sostiene que “Desde nuestro
punto de vista, este es el territorio comun en el que realizan su desarrollo conceptual dos paradig-
mas, dos maneras de pensar lo social, si se quiere, singularmente caracteristicos y que, de acuerdo
con Macé (1994, 2000a) podemos delimitar a partir de la dicotomia entre ‘actores sin sistema’y
‘sistemas sin actores’. El primero harfa referencia a un conjunto de propuestas teéricas centradas
en la intersubjetividad desde las teorfas de la accién y/o la psicologia cognitiva del lenguaje (que
incluirfa desde los presupuestos abiertamente individualistas del funcionalismo cldsico de raigambre
conductista hasta la intersubjetividad habermasiana fundada sobre una concepcién racionalista de
la interaccién simbélica). El segundo, haria referencia al conjunto de propuestas tedricas articuladas
sobre la estructura y los procesos (abarcando desde la perspectiva estructuralista hasta el enfoque
sistémico como expresién de un funcionalismo de lo social que relega al sujeto a la periferia de
los fenémenos sociales)”.

% Con fundamento en esta afirmacién, algunos comentaristas de Habermas sostienen la tesis

de que su teorfa de la accién comunicativa seria contractualista. Por ejemplo, cfr. MUGUERZA,
“Etica y comunicacion...”,p. 7.

9 Una explicacién del concepto de accion orientada al entendimiento puede encontrarse en

HERRERA GOMEZ, “Lenguaje y accién...”, p. 51.
100 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 103.
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El concepto de entendimiento (Verstindigung) remite a un acuerdo
racionalmente motivado alcanzado entre los participantes, que
se mide por pretensiones de validez susceptibles de critica. Las
pretensiones de validez (verdad proposicional, rectitud normativa
y veracidad expresiva) caracterizan diversas categorias de un saber
que se encarna en manifestaciones o emisiones simbdlicas. Estas
manifestaciones pueden analizarse més en detalle; por un lado, bajo
el aspecto de cémo pueden fundamentarse, y, por otro, bajo el aspecto
de cémo los actores se refieren con ellas a algo en el mundo. El
concepto de racionalidad comunicativa remite, por el primer lado,
a las diversas formas de desempefio discursivo de pretensiones de
validez (por eso habla Wellmer también de racionalidad “discur-
siva”); y por el otro, a las relaciones que en su accién comunicativa
los participantes entablan con el mundo al reclamar validez para
sus manifestaciones o emisiones; de ahi que la descentracién de la
visién del mundo se haya revelado como la dimensién mas impor-

tante de la evolucién de las imagenes del mundo.!*!

Puesta en estos términos, la propuesta de Habermas termina instando

la construccién de una teoria comprensiva'®?

acerca de la racionalidad que
hace posible la comunicacién, partiendo del supuesto de que es a partir
de ella como se producen los acuerdos intersubjetivos en torno a lo que

es considerado verdadero en un determinado contexto social:1%

Para prevenir malentendidos quiero hacer hincapié en que el modelo
comunicativo de accién no equipara accién y comunicacién. El

lenguaje es un modelo de comunicacién que sirve al entendimiento,

101 Ipid., p. 110.

102 Una explicacién del dilema entre las feorias comprensivas y las teorias explicativas, en el marco
dela teoria de Habermas, puede encontrarse en JIMENEZ REDONDO, “Accién comunicativa y
teoria de larazén”, p. 63. Asi mismo, sobre la caracterizacién de la teoria de la accién comunicativa
como una teorfa comprensiva, y su diferencia en este punto con la teoria de la justicia de Rawls,
puede consultarse ADINOLFI, “Divergencias fundamentales...”, p. 15.

103 Para un recuento de los antecedentes de la teoria de la racionalidad comunicativa y la des-

cripcién de su proceso de formacién tedrica, asi como de los elementos que esta toma de autores
como Weber, Marcuse, Adorno, Horkheimer y otros, puede consultarse GONZALEZ SORIANO,

“Teoria critica sobre la racionalizacién...”, p. 165.
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mientras que los actores, al entenderse entre si para coordinar sus
acciones, persigue cada uno determinadas metas. En este sentido la
estructura teleolégica es fundamental para todos los conceptos de
accién. No obstante lo cual, los conceptos de accién social se distin-
guen por la forma en que plantean la coordinacién de las acciones
teleoldgicas de los diversos participantes en la interaccién: como
engranaje de cdlculos egocéntricos de utilidad (en los que el grado
de conflicto y de cooperacién varia en funcién de los intereses que
estin en juego); como un acuerdo sobre valores y normas regulado
por tradicién y socializacién, que asegura la integracién social; como
relacién consensual entre un publico y unos ejecutantes; o como,
y este es el caso de la accién comunicativa, entendimiento en el

sentido de un proceso cooperativo de interpretacién.’™

En orden a entender las razones por las que Habermas considera que
el estudio de la racionalidad que hace posible la comunicacién es impor-
tante para la elaboracién de una teoria verdaderamente cientifica de la
sociedad, tal vez sea ttil subrayar que uno de los presupuestos mas fuertes
de su teoria consiste en que la existencia de cualquier sociedad requiere,
como minimo, de una coordinacién eficaz de acciones entre los individuos
que la componen.!® Una sociedad no surge a partir de la pura y simple
aglomeracién de individuos, sino en la medida en que esos individuos
logran integrarse mediante el establecimiento de relaciones que afiancen
el conjunto. La integracién social de los individuos es en gran medida
posible porque los agentes logran coordinar eficazmente sus acciones,
formando una compleja y diferenciada trama de la que resulta una cierta
solidaridad, consistente en la cooperacién para la mutua obtencién de sus
objetivos individuales.

La coordinacién de acciones individuales que presupone cualquier
forma de sociedad solo es posible en la medida en que los diferentes
agentes logren llegar a un principio de entendimiento. Dicho entendi-

104 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 145.

105 Una explicacion de las razones por las que la accion orientada al entendimiento permite
la coordinacién social de acciones puede encontrarse en HERRERA GOMEZ, “Lenguaje y ac-
cién...”, p. 54.
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miento es indispensable porque inicamente gracias a él los agentes pueden
formarse expectativas que les permiten organizar de manera racional sus
planes de accién. Estudiadas de forma individual, las acciones humanas se
estructuran teleolégicamente como acciones orientadas al éxito, es decir,
como acciones orientadas a la utilizacién de unos medios para la efectiva
obtencién de unos fines. Sin embargo, estudiadas desde una perspectiva
mds amplia, o sea, vistas globalmente como acciones realizadas en un
contexto social que aglutina una pluralidad de agentes que persiguen
una diversidad inabarcable de fines, estas se estructuran como acciones
socialmente coordinadas. Lo caracteristico de la teoria de Habermas, y
lo que lo lleva a superar la propuesta de Weber, es su idea que la comprensién
que se alcanza de la accién individual desde la perspectiva mds amplia no
puede obtenerse desde el punto de vista que pretende entender la accién
bajo una racionalidad teleoldégica. Dicho en otras palabras, el significado
social de la accién se comprende de forma mds estrecha y limitada cuando
se la estudia teleolégicamente —como accién orientada a la obtencién de
fines—, que cuando se la observa desde una perspectiva que la engrana y
articula con el plexo de todas las demds interacciones y planes de accién
coordinados en la sociedad:

Por un lado, consideramos los actos comunicativos mediante los que
el hablante y oyente se entienden sobre algo, como un mecanismo
de coordinacién de la accién. El concepto de accién comunicativa
estd planteado de modo que los actos de entendimiento que ligan
los planes de accién teleolégicamente estructurados de los distintos
participantes, ensamblando las acciones particulares en un plexo de

interaccién, no pueden ser reducidos a su vez a accion teleoldgica.'%

Llegar a un principio de entendimiento sobre diversos temas permite
a los individuos formarse expectativas sobre la forma en que actuarin los
demds, lo cual conduce a que la coordinacién de las acciones sea posible.
La condicién previa para llegar a cualquier tipo de entendimiento es
que se lleve a cabo “un proceso de obtencién de un acuerdo entre sujetos

106 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 369.
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lingtistica e interactivamente competentes”.’?” Los procesos de este tipo
consisten en una serie de interacciones comunicativas, lingiiisticamente
mediadas, las cuales “tienen como meta un acuerdo que satisfaga las con-
diciones de un asentimiento, racionalmente motivado, al contenido de una
emision”.’® En este sentido, es muy importante tener presente que uno de
los presupuestos esenciales de la teoria de Habermas es que “Un acuerdo
alcanzado comunicativamente tiene que tener una base racional”.’”

El asentimiento que tiene como meta el proceso de interaccién co-
municativa aparece cuando todos los agentes intervinientes aceptan las
pretensiones de validez implicitas en las proposiciones de que se compone
la emisién. Esta aceptacion de las pretensiones de validez tiene que ser el
producto de la persuasion racional derivada de las “convicciones comunes”, '
y por ningin motivo puede tratarse de una aceptacién forzada producto
de una coaccién externa. Esto supone, como corolario, que el asentimiento
solo puede alcanzarse cuando los intervinientes en el proceso comunicativo
emplean un “lenguaje orientado al entendimiento”. !

Una de las partes mas abstractas y complejas de la teoria de Habermas
es justo aquella en la que explica las caracteristicas y condiciones que debe
tener el lenguaje orientado al entendimiento.!’* A tal efecto, Habermas
apropia para su teoria de la accién comunicativa las aportaciones de Aus-

tin sobre los diferentes tipos de actos de habla.!™® Sin entrar en detalles

07 Tbid., p. 368.

108 1hid.

199 Thid.

10 7id., p. 369

" Ibid., p. 370.

112 Una explicacién de esta parte de la teoria de Habermas, acompafiada de una critica a esta,
puede encontrarse en JIMENEZ REDONDO, “Accién comunicativa y teorfa de la razén”, p. 62.
Asi mismo, un estudio sobre el alcance de este elemento lingtiistico en la teorfa ética y politica de
Habermas puede encontrarse en MUGUERZA, “Etica y comunicacion...”, p. 22.

113 “Como es sabido, Austin distingue entre acto locucionario, acto ilocucionario y acto prelo-
cucionario. Llama locucionario al contenido de las oraciones enunciativas (‘p’) o de las oraciones
enunciativas nominalizadas (‘que p’). Con los actos locucionarios el hablante expresa estados de
cosas; dice algo. Con los actos ilocucionarios el agente realiza una accién diciendo algo. El rol
ilocucionario fija el modo en que se emplea una oracién (‘M p’): afirmacién, promesa, mandato,
confesion, etc. En condiciones estindar el modo se expresa mediante un verbo realizativo empleado
en primera persona del presente indicativo, el sentido de accién se pone particularmente de mani-
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sobre la interesante exposicién de Habermas, lo realmente importante
para nosotros es que concluye que el unico lenguaje orientado al tipo de
entendimiento que requiere la accién comunicativa es aquel que persigue
un fin ilocucionario. Segin la interpretacién de Habermas, “Mediante el
acto ilocucionario, el hablante hace saber que lo que dice quiere verlo
entendido como saludo, como mandato, como amonestacién, como ex-
plicacion, etc.”.* Es decir, el lenguaje de tipo ilocucionario es aquel en el
que “su intencién comunicativa se agota en que el oyente llegue a entender
el contenido manifiesto del acto de habla”.!'®

Puesto en estos términos, podria decirse que la articulacién de una
nocién de sociedad, entendida como producto de las interrelaciones
para la coordinacién de planes de accién individuales, y la interaccién
lingiiisticamente mediada que permita un entendimiento y un acuerdo
racionalmente motivado, son los elementos que componen aquello que
Habermas entiende por accion comunicativa: “A esta clase de interacciones,
en que todos los participantes armonizan entre si sus planes individuales
de accién y persiguen, por ende, sin reserva alguna sus fines ilocucionarios,
es a la que llama accién comunicativa”.!®

Llevado su punto mis alto, la referencia a la necesidad de un lenguaje
ilocucionario tiene importancia para Habermas por cuanto le permite
introducir un elemento fundamental dentro de su teoria de la accién
comunicativa: /a convencién. Estudiando en detalle los diferentes tipos
de acto de habla, “Austin concluyé que los éxitos ilocucionarios guardan
con el acto de habla una relacién interna o regulada por la convencién”. !’
De acuerdo con ello, el entendimiento que se pretende con el acto ilo-

cucionario solo es posible en la medida en que los sujetos intervinientes

fiesto en que el componente ilocucionario del acto de habla permite la adicién de hiermit (hereby,
‘por la presente’): ‘(por la presente) te prometo (te ordeno, te confieso) que p)’. Por tltimo, con los
actos prelocucionarios el hablante busca causar un efecto sobre el oyente. Mediante la ejecucién
de un acto de habla causa algo en el mundo. Los tres actos que distingue Austin pueden, por tanto,
caracterizarse de la siguiente forma: decir algo, hacer diciendo algo; causar algo mediante lo que
se hace diciendo algo” (HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 370).

4 Jhid., p. 372.
1S Tpid,
16 Ipid,
W Ipid., p. 374,
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asignen a las proposiciones lingtiisticas el mismo significado. “Si el oyente
no entendiera lo que el hablante dice, ni aun actuando teleolégicamente
podria el hablante servirse de actos comunicativos para inducir al oyente
a comportarse de la forma deseada”.!!®

Para que los interlocutores puedan asignar el mismo significado a las
diferentes proposiciones lingtuisticas se requiere que lleguen a un convenio
sobre ello o que utilicen en su proceso comunicativo las convenciones
previamente acordadas por el grupo social de individuos del que hacen
parte. Como quiera que sea, lo interesante de esta reflexién, a mi juicio, es
que Habermas viene a construir su teoria de la accién comunicativa sobre
la idea de que el significado de las emisiones que integran los actos de
habla no estd dado externamente en una realidad a la que los intervinientes
pueden acceder directa e individualmente, sino que es producto de una
convencién social.'? O sea, el sentido de las proposiciones no estd dado
presocialmente, sino que es asignado, atribuido o imputado por los inter-
vinientes en el proceso comunicativo, a partir de un acuerdo o convencién:

Los éxitos ilocucionarios, por el contrario, se consiguen en un
plano de relaciones interpersonales, en el que los participantes en
la comunicacién se entienden entre si sobre algo en el mundo; en
este sentido no son nada intramundano, sino extramundano. Los
éxitos ilocucionarios se producen en todo caso en el mundo de la
vida a que pertenecen los participantes en la comunicacién y que

constituye el trasfondo de sus procesos de entendimiento.!?

Ahora bien, el cardcter convencional del significado cumple en la
propuesta de Habermas un papel mucho mis importante de lo que en
principio pudiera pensarse. Por un lado, define la actitud que en lo suce-
sivo asumird frente a las posibilidades de acceso a la verdad en términos

U8 Jhid,, p. 375.

119 Esta idea tiene interesantes consecuencias politicas, ya que a partir de ella Habermas
construye su concepto de soberania comunicacional, y sobre este su idea de soberania popular y de
democracia. Al respecto, cfr. MELKEVIK, Rawls o Habermas..., p. 73.

120 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 376.
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epistemoldgicos; por otro, encausa su teoria sociolégica y politica hacia

un liberalismo profundamente democrético.'!

Frente a lo primero, Habermas propone una importantisima reduc-
cién del problema del significado: en lugar de formular la pregunta por
el significado de las emisiones, propone preguntarnos por las condiciones
en que las emisiones pueden ser aceptadas como vilidas.'® El autor llama
repetidas veces la atencién sobre el hecho de que los actos orientados al
entendimiento llevan implicita una pretensién de validez incluida por el
hablante. Con su acto, el hablante espera que se le entienda, pero para ello
debe lograr que el oyente reconozca la validez de su emisién. Lo anterior
es sumamente importante, pues para Habermas la comprensién del signi-
ficado de una emisién lingtistica depende de que sepamos las condiciones

en las que el oyente podria aceptarla como vélida: “Entendemos un acto

de habla cuando sabemos qué lo hace aceptable”;'?* es decir, que una

emisién tenga o no sentido para un oyente depende fundamentalmente
de que este conozca en qué condiciones puede aceptarla como vilida. La
doctrina tradicional sostenia que el sentido vilido de una emisién es el

121 T a tesis sobre el significado convencional es fundamental para entender la teorfa de la jus-
ticia y la teoria politica en general de Habermas, asi como su diferencia frente a otras propuestas,
principalmente la de Rawls. Sobre lo primero, un estudio de la teoria de la justicia de Habermas
y sus divergencias con la teoria de Rawls puede encontrarse en ADINOLFI, “Divergencias fun-
damentales...”, p. 1; en cuanto a lo segundo, un estudio sobre la teoria politica de Habermas y su
debate con Rawls puede encontrarse en MELKEVIK, Raw/s o Habermas..., p. 43.

122 En este punto, la teoria de la accién comunicativa se encuentra fuertemente apoyada en
la teoria pragmdtica—formal del significado de las elocuciones lingiisticas. Una explicacién de esta
teoria puede encontrarse en HERRERA GOMEZ, “Lenguaje y accién...”, p. 43. Para lo que
aqui nos interesa, basta por ahora rescatar la explicacién que hace este autor sobre el concepto
de pragmidtica formal, en los siguientes términos: “Con la expresién pragmatica formal Habermas
alude a una investigacién encaminada a ilustrar las presuposiciones universales e imprescindibles
de la comunicacién lingiistica, o bien relativa al plano pragmitico del lenguaje —el plano del uso
comunicativo de proposiciones— antes que al semdntico (relativo a las mismas proposiciones).
El atributo formal, a su vez, se refiere a un planteamiento que persigue la reconstruccion racional
de acciones lingiiisticas idealizadas, antes que ocuparse inmediatamente de la praxis comunica-
tiva empirica (cotidiana) (34). En otros términos, la pragmaitica formal no pretende ocuparse de
las competencias pragmadticas en el ambito de un especifico lenguaje, sino de las presuposiciones
generales e inevitables de la comunicacién linguistica. Por tanto, el andlisis pragmatico-formal es
aplicado por Habermas al uso lingiistico orientado al entendimiento ya que este uso del lenguaje

es mds rico en presuposiciones e idealizaciones”.

123 HABERMAS, Teoria de la accion comunicativa, vol. 1, p. 381.
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que el hablante pretende comunicar, y por ello pensaba que el sentido de
una emisién se comprendia, normalmente, cuando dejamos nuestro pro-
pio punto de vista y asumimos el del hablante, de modo que logriasemos
saber lo que el hablante quiso decir. Sin embargo, este método p