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pecados capitales y siete agujeros en la cabeza. Asi, el SAP, como el telescopio
para el inquisidor, no sirve para recoger e interpretar datos puesto que la eviden-
cia empirica queda subordinada a la ideologfa politicamente dominante.

Con la moda postmoderna, las revistas universitarias de los Cultural Stu-
dies y los Gender Studies repetian que la ciencia es ideologia. Ahora parece que
en el n°102 de la AEN se pretenda hacer que la ideologia sea ciencia.. Por eso
este filésofo lamenta tener que haberse metido en la arena de los neuropsiquia-
tras —cuando carece de competencia en su disciplina- al advertir como algunos
han olvidado el fundamento cientifico de su praxis para entrar en el deslizante
campo del andlisis y deconstruccion de significados, con graves consecuencias
para atajar el maltrato psiquico a menores (Se puede leer un desarrollo de esta
argumentacién en http://www.filo.cat/textos/tesinasap.pdf

Enric Carbé
Sobre la categoria y la dimension.

El n° 103 de la Revista, en la Seccidén Debates e Informes, incluye un inte-
resante articulo de B. MELLOR Y M. ARAGONA titulado “De la categoria a la
dimension”. La “mirada critica” a que se refiere el subtitulo no ha querido o no
ha sabido reparar en aspectos trascendentes del debate, que se refieren mas que a
su forma o contenido a los supuestos o trasfondo del mismo, y que paso a sefialar,
de modo casi telegrdfico, dadas las limitaciones de espacio de esta Seccidn.

En primer lugar, la elaboracion de glosarios diagndsticos categoriales se
presenta unicamente como necesidad de los clinicos para la adopcién de un len-
guaje comun, y no repara en la imposicion industrial y mercantil de los “listi-
nes sin gramdtica” como fueron calificados por D. CARLOS CASTILLA. En la
primera mitad de los sesenta en U.S.A. dominaba un “nihilismo diagndstico de
influencia psicoanalitica”, como nos recordaba en 2.002 SANTIAGO LLAMAS
(n° 36 de Siso — Saude). Los efectos teratogenos de la talidomina (1957) pro-
vocaron modificaciones sustanciales en las normas dictadas por la ED.A. entre
las cuales tuvo especial trascendencia la autorizacion de remedios especificos
solo para enfermedades especificas. Cada producto debfa ser aprobado para una
enfermedad concreta, que si no existe debe ser inventada, invencién que ha ve-
nido creciendo de modo exponencial, hasta nuestros dias. D. BLECH, FULLER
TORRREY, D. HEALY y MOYNIHAN, entre otros, nos han ilustrado extensa-
mente sobre la colusion industria farmacéutica - profesionales de la psiquiatria
en su rentabilisimo proceso de invencion de enfermedades. En lo que se refiere
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a la elaboracion del D.S.M., B. CAREY denunciaba en 2.006 que el 56% de los
expertos que trabajaron en la edicion de 1.994 de dicho Manual, tuvieron una
relacion monetaria con alguna compaiiia farmacéutica entre 1.989 y 2.004.

No se trata solo de la industria quimica. Los intercambios econdmicos entre
hospitales, aseguradoras y administraciéon (Medicare, Medicaid) en gran medi-
da se establecen por diagndsticos, por procesos hospitalarios definidos en los
G.D.R. Cada uno de ellos, sea una “reaccion de adaptacidon aguda”, una “neu-
rosis depresiva” o una “psicosis esquizofrénica” estd definido por una cantidad
de dinero que unos dan y otros reciben, incluso al margen de la duracion de las
estancias. Son necesarias, pues, las categorias, los diagndsticos, para facilitar el
movimiento del dinero, gobernado por las aseguradoras cuyo poder hizo fracasar
la reforma sanitaria de los Clinton y estd poniendo en grave riesgo la de Obama.

En segundo lugar tampoco se repara en la presencia permanente y hege-
monica de la perspectiva dimensional en la Historia de la Psicopatologia. Entre
ASCLEPIADES DE BITHINIA, a quién decenios antes de Cristo llam¢ la aten-
cién “la transformacidn de una forma de locura en otra” y F. TOSQUELLES, en
1.992... “la observacion clinica que permitia observar cuando un enfermo cam-
biaba de sintomatologia. He tratado un esquizofrénico ... he ido viendo como se
transformaba en histérico, en obsesivo... y entonces he ido con mas cuidado al
tratado, he sido mas comedido”. Entre uno y otro, digo, JASPERS vy la “superpo-
sicion de sintomas, encamados, unos sobre otros, arriba los neurdticos, mas abajo
los maniaco depresivos, después los esquizofrénicos y finalmente los orgdnicos.
La capa mas profunda a que se llega en la investigacion del caso individual da la
dltima palabra para el diagndstico”. JASPERS cita un texto de 1.939 de KURT
SCHNEIDER como origen de este criterio, que es central en la Escuela de HEI-
DELBERG, reapareciendo en WEIBRECHT cuando seiiala la sucesion, como las
capas de una cebolla, de la clinica paranoide depresiva y orgdnica en los cuadros
involutivos.

La dialéctica KRAEPELIN — HOCHE se resuelve con la expresa asuncién
por parte de KRAEPELIN de la posicion sindrémica de HOCHE, cuando seiiala,
en 1.920 “la repeticion de los mismos trastornos en enfermedades distintas” y
“las multiples variaciones de los cuadros clinicos en el curso del mismo padeci-
miento”.

Particular interés tiene la ordenacion francesa del profesor H.EY, netamen-
te dimensional tanto en la ordenacion de los cuadros agudos, como niveles de
desorganizacidn del campo de la conciencia como en los crénicos, en niveles de
desorganizacion del “ser consciente”. Dicha ordenacion ha sido reivindicada por
algiin profesional ejerciente en paises en vias de desarrollo (N.N.WIG, 1.984)
por su mayor adecuacion a la realidad clinica.
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Por dltimo, los postulantes de la denominada psicosis Unica (psicosis uni-
taria o continua como matizaba VALENCIANO), tanto desde la observacion cli-
nica, como BUSOW en la perniciosa o LLOPIS en la psicosis peligrosa, o a
partir de la reflexién psicopatoldgica como JANZARICK o CONRAD, o en fin,
el antinosologismo radical del psicoanalista neoyorkino K. MENNINGER.

El pensamiento dimensional, pues, no es una novedad, y continua en au-
tores como CROW, o en la sustancial identidad de los trastornos psicéticos que
muestran los estadios genéticos...

La antigua secuencia melancolia — mania — delirio — demencia, establecida
por los cldsicos grecolatinos conserva su vigor como hoja de ruta de la reflexion
nosografica.

Onésimo Gonzalez.



