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Resumen

En este trabajo se examina el operacionalismo y su in-
Àuencia en la versión número tres del Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders, a partir de la 
conferencia del ¿lósofo alemán Carl Hempel expuesta 
ante la American Psychopathological Association en 
1959. Particularmente, desde el operacionalismo del 
físico norteamericano Percy W. Bridgman, quien aboga 
por un reduccionismo semántico de los conceptos de la 
ciencia, Hempel esgrime su propuesta de descripción 
y sistematización conceptual para la taxonomía de las 
enfermedades mentales. Para ¿nalizar, se mencionan 
algunas objeciones al operacionalismo, fundamentadas 
en la crítica a la noción de observación desprovista 
de teoría.
Palabras clave: operacionalismo, Hempel C., taxo-
nomía, dsm-iii.

Abstract

This work looks at operationalism and its inÀuence 
on the third version of the Diagnostic and Statistical 

Manual of Mental Disorders based on a 1959 lecture 
at the American Psychopathological Association by 
German philosopher Carl Hempel. With reference to 
the operationalism of American physicist Percy W. Bri-
dgman, who advocated the semantic reductionism of 
scienti¿c concepts, Hempel presented his proposition 
for the conceptual description and systematization of 
the taxonomy of mental illnesses. In conclusion, some 
objections to operationalism are presented, based on 
criticisms that have been raised to the notion of obser-
vation devoid of theory.
Keywords: Operationalism, Hempel C., taxonomy, 
dsm-iii.

Resumo

Neste trabalho examina-se o operacionismo e a sua 
inÀuência na versão número três do Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders, a partir da 
conferência do ¿lósofo alemão Carl Hempel exposta 
frente a American Psychopathological Association em 
1959. Particularmente, desde o operacionismo do físico 
norte-americano Percy W. Bridgman, que advoga per 
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um reducionismo semântico dos conceitos da ciência, 
Hempel esgrime a sua proposta de descrição e siste-
matização conceitual para a taxonomia das doenças 
mentais. Para ¿nalizar, mencionam-se algumas objeções 
ao operacionismo fundamentadas na crítica à noção de 
observação desprovida de teoria.
Palavras-chave: operacionismo, Hempel C., taxono-
mia, dsm-iii.

Introducción

Las ideas que Carl Hempel expuso ante la Ame-
rican Psychopathological Association en 1959 
sirvieron para la elaboración del Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders iii y sus 
versiones posteriores (Sadler, 2005). La confe-
rencia de Hempel es de gran importancia en la 
historia de la salud mental, debido a la inÀuencia 
de los criterios taxonómicos por él propuestos en 
la formulación con base empírica de la taxonomía 
de las enfermedades mentales. Entre otras cosas, el 
aporte de Hempel generó con¿abilidad y cohe-
rencia (Sadler, 2005) en la formulación y empleo 
de los criterios diagnósticos a partir de la elabora-
ción del dsm-iii en 1980. Dada la importancia de 
este hito dentro de la historia de la salud mental, 
en este trabajo se presentan las ideas principales 
de la propuesta de Hempel de descripción y sis-
tematización conceptual para la taxonomía de 
las enfermedades mentales, basada en una visión 
parcial del operacionalismo, la descripción y la 
sistematización conceptual.

La exposición de este estudio considera tres 
partes. Primeramente, en el contexto del positi-
vismo lógico se efectúa una introducción al ope-
racionalismo del físico norteamericano Percy W. 
Brigdman (1958), quien aboga por un reduccio-
nismo semántico de los conceptos de la ciencia. 
Basándose en el operacionalismo de Brigdman, 
Hempel esgrime su propuesta de descripción y 
sistematización conceptual para la taxonomía de las 
enfermedades mentales. En la segunda sección se 

analizan las principales ideas de Hempel ante la 
apa en 1959, expuestas en la “Conferencia de 
trabajo sobre estudios de campo en desórdenes 
mentales”. En esta instancia, Hempel hizo explí-
cita la necesidad de describir y sistematizar los 
conceptos de la ciencia mediante el examen de sus 
funciones y requerimientos dentro de sus respecti-
vos sistemas clasi¿catorios. Particularmente, para 
la taxonomía de las enfermedades mentales, esta 
propuesta contempla una fase inicial que considera 
los casos particulares de individuos mediante la 
descripción de síntomas y una segunda fase de 
categorización a partir de lo dado en los síntomas. 
Para ¿nalizar, en la tercera sección de este estudio 
se presentan las principales críticas a la propuesta 
operacionalista del dsm-iii, objetando fundamen-
talmente la noción de observación desprovista de 
teoría. La consideración crítica de la estructura del 
dsm-iii y de sus versiones posteriores considera 
de manera equívoca subsumir la teoría al método, 
es decir, la concepción de una nosología con base 
en la sintomatología y en la ateoricidad etiológica.

Operacionalismo y positivismo lógico

En la primera mitad del siglo xx, el desarrollo 
de las ciencias está catalizado por los grandes 
cambios sociales: la segunda guerra mundial y la 
posguerra. La época está animada por un pensa-
miento naturalista que priorizará propuestas em-
píricas y métodos matemáticos y físicos. Particu-
larmente, en Estados Unidos los nuevos horizontes 
investigativos a inicios de 1900 se sustentan en el 
contexto sociopolítico del progresismo, el estable-
cimiento de una burocracia racional e impersonal 
y dinámicas de movilidad social caracterizadas 
por la urbanización e industrialización (Leahey, 
1994). Consecuentemente, como a¿rma Thomas 
Hardy Leahey, el cienti¿cismo es la promesa de 
estabilidad para los nuevos cambios.

En este contexto, la psicología y psiquiatría 
despliegan un creciente interés por la conduc-
ta observable y una descon¿anza en conceptos 
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tales como conciencia, introspección y procesos 
mentales. En concreto, destaca en Estados Unidos 
el conductismo de J. D. Watson, quien hacia los 
años treinta consolida su trabajo delimitando el 
campo de la psicología al estudio de la conducta 
observable, reproducible y predecible. Asimismo, 
es de gran importancia en la historia de la salud 
mental el conductismo radical de B. F. Skinner, 
quien inspirado en la ¿losofía de las ciencias de 
Ernst Mach, rea¿rma el rechazo a cualquier con-
cepción mentalista en el estudio de la conducta 
observable1. Ambos investigadores representan 
los intentos por cienti¿zar la forma de concebir 
y hacer psicología en la primera mitad del siglo 
xx. Desde una aproximación observacional a la 
evaluación diagnóstica y mediante la apuesta por 
la formalización del lenguaje en este ámbito, com-
parten con la psiquiatría la tarea de de¿nir su rol 
profesional y establecer sus criterios de formación 
(Leahey, 1994). De este modo, las posiciones epis-
temológicas de gran parte de las investigaciones 
de psicólogos y psiquiatras se sustentan en bases 
empíricas y experimentales, dando fundamental 
importancia al lenguaje veri¿cable. Esta actitud 
encuentra su inspiración en el positivismo lógico 
del Círculo de Viena y el operacionalismo.

En el año 1929 los miembros del Círculo de 
Viena publican la Enciclopedia para la Ciencia 
uni¿cada, proclamando la uni¿cación de las cien-
cias mediante el empleo de un lenguaje ¿sicalista. 
InÀuenciados por Ludwig Wittgenstein y su obra 
Tractatus Logico-Philosophicus (1922) —en don-
de plantea la relación isomór¿ca entre mundo y 
proposición—, a¿rmarán que lo signi¿cativo se 

1 “Skinner cree que la verdad ha de hallarse en las observa-
ciones mismas, en lo que ‘hace’ o ‘no hace’ algo, y no en 
nuestras interpretaciones de las observaciones. El primer 
texto psicológico de Skinner es una aplicación del radical 
positivismo descriptivo de Mach al concepto de reÀejo. 
En él concluye Skinner que el reÀejo no es una entidad en 
el interior del animal, sino un mero término descriptivo de 
conveniencia para designar una correlación regular entre 
estímulo y respuesta; ello presagia ya su ulterior rechazo 
de toda entidad hipotética” (Leahey, 1994, p. 505).

agota en las proposiciones lógicas y empíricas, y 
estas últimas solo tienen sentido si son veri¿cables. 
La ¿losofía es considerada un método de análisis 
lógico-semántico del lenguaje, como a¿rma Mo-
ritz Schlick, las reglas lógicas transparentan los 
problemas del lenguaje, porque lo cognoscible está 
determinado por lo expresable (Ayer, 1981). Las 
exigencias del Círculo de Viena fueron variando 
con el paso del tiempo, desde el veri¿cacionismo 
completo a la con¿rmación de enunciados empí-
ricos. En efecto, el ¿lósofo positivista Rudolf Car-
nap desplazó su postura desde el veri¿cacionismo 
hacia una con¿rmación progresiva y en grados de 
los enunciados empíricos.

Casi de forma paralela al Círculo de Viena, 
en el año 1927, el físico norteamericano Percy 
W. Bridgman en su trabajo The logic of modern 
physics, proponía de¿nir los conceptos de la cien-
cia mediante las operaciones que los representan. 
En este sentido, a¿rma Brigdman: “En general, 
signi¿camos cualquier concepto nada más que 
como un conjunto de operaciones; el concepto es 
sinónimo del correspondiente conjunto de opera-
ciones” (1958, p. 5). El signi¿cado de un concepto 
debe ser determinado a partir de su empleo, es 
decir, mediante el conjunto de operaciones que 
representa, por ejemplo, en relación con la lon-
gitud sostiene:

Para encontrar la longitud de un objeto, de-
bemos hacer ciertas operaciones físicas. Así, se 
¿ja el concepto de longitud cuando se ¿jan las 
operaciones por medio de las cuales se mide la 
longitud: esto es, el concepto de longitud incluye 
tanto como, pero no más que el conjunto de ope-
raciones por las cuales la longitud es determinada 
(Brigdman, 1958, p. 5).

Frente al empleo de distintos criterios para 
de¿nir un mismo término, por ejemplo, lecturas 
de temperatura realizadas mediante un termó-
metro de alcohol y un termómetro de mercurio, 
observa Brigdman, no es “seguro” que distintos 
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procedimientos determinen el mismo concepto, 
porque admitir esta situación sería desplazar la 
verdad de la ciencia al campo de la generalización 
empírica (Hempel, 2011). Por lo tanto, procedi-
mientos distintos, como las lecturas realizadas con 
un termómetro de alcohol y un termómetro de mer-
curio, no pueden determinar el mismo concepto. 
Entonces, procedimientos diferentes caracterizan 
conceptos diferentes.

Sin duda, el operacionalismo de Brigdman más 
que una concepción general de la ciencia es una 
metodología que remite a una semántica de los con-
ceptos cientí¿cos. Al igual que el Círculo de Viena, 
que a¿rma que el signi¿cado de un concepto es su 
método de veri¿cación, para el operacionalismo 
si un término no es asequible de modo operacio-
nal, es decir, mediante un test empírico, debe ser 
rechazado por carecer de signi¿cado cientí¿co. 
En este sentido, una de las críticas efectuadas al 
operacionalismo (Hempel, 2011) sostiene que la 
multiplicidad de conceptos cientí¿cos, correlati-
vos a la cantidad de operaciones o testeos, supri-
me el ideal de la ciencia: “la explicación simple 
y sistemáticamente uni¿cada de los fenómenos 
empíricos” (p. 138). Para Carl Hempel (2011) es 
indiscutible que en la medida en que un cuerpo 
de leyes y principios se desarrollan, sus conceptos 
se interrelacionan emergiendo nuevos criterios 
operacionales. En concreto a¿rma:

Las leyes que relacionan la resistencia de un 
hilo de metal con su temperatura permiten la cons-
trucción de un termómetro de resistencia; la ley 
que conecta la temperatura de un gas a presión 
constante con su volumen es la base de un termó-
metro a gas (p.139).

No obstante, la propuesta de Bridgman, en 
donde procedimientos diferentes caracterizan con-
ceptos diferentes, relega cada concepto a un ámbito 
de signi¿cado independiente, lo que obstaculiza 
la función de los conceptos de la ciencia: permi-
tir las relaciones entre leyes y principios. Por el  

contrario, para Hempel el signi¿cado de un término 
cientí¿co solo es comprensible desde su rol en el 
sistema del que forma parte.

La propuesta operacionalista de Carl 
Hempel en los albores del dsm

El Diagnostic and Statistical Manual of Men-
tal Disorders (dsm) de la American Psychiatric 
Association (apa) tiene, en sus dos primeras ver-
siones dsm-i (1952) y dsm-ii (1968), una fuerte 
inÀuencia del psicoanálisis de Sigmund Freud y 
de la psicología dinámica de Adolf Meyer2. Sin 
embargo, su tercera versión (dsm-iii, 1980) presenta 
una posición ateórica fundamentada en criterios 
empiristas, dando especial importancia a la clasi-
¿cación descriptiva basada en la sintomatología. 
Esta versión tuvo inÀuencia decisiva en las ver-
siones posteriores, dsm iv (1994) y dsm v (2013), 
en cuanto considera: “de¿niciones operacionales 
parciales, diagnosis multiaxial, la aproximación 
descriptiva evitando la inferencia, el requisito de 
comprobación y la minimización de los enun-
ciados respecto a sus ‘valores’” (Sadler, 2005, 
p. 74). Para comprender los fundamentes lógicos 
sobre los que se estructura el dsm-iii es ineludible 
examinar la propuesta del ¿lósofo alemán Carl 
Hempel, miembro fundador del Círculo de Viena, 
quien fue invitado por la apa en 1959 para expo-
ner y debatir sobre los criterios de clasi¿cación 
de las enfermedades mentales en la Conferencia 
de trabajo sobre estudios de campo en desórdenes 
mentales (Hempel, 1988), debido a la escasez de 
criterios precisos de clasi¿cación en psicología 
y psiquiatría. En esa ocasión, el ¿lósofo alemán 

2 “El dsm-ii fue un conjunto de diversos sistemas clasi¿cato-
rios, abrevando del pensamiento de Freud, Kraepelin y Me-
yer. En consecuencia, las enfermedades fueron catalogadas 
en multiplicidad de ítems aparentemente no relacionados, 
incluyendo comportamientos particulares, pensamientos, 
reacciones a toxinas y condiciones orgánicas. Sin una base 
explícita para justi¿car una clasi¿cación única, la nosolo-
gía del dsm-ii procedió por agrupamiento de las entidades” 
(Bianchi, 2014, p. 95).
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propuso una reformulación del operacionalismo 
de Bridgman como método para la elaboración de 
la taxonomía de las enfermedades mentales. Tal 
como a¿rma Sadler (2005): “Este artículo presa-
gió una serie de innovaciones conceptuales que 
aparecerían posteriormente (y particularmente) 
en las clasi¿caciones de desórdenes mentales del 
dsm-iii, iii-r y iv, así como del icd-10” (p. 74). 
La propuesta operacionalista de Hempel puede 
ser concebida a partir de su distanciamiento del 
positivismo lógico, cuyas principales di¿cultades, 
según el ¿lósofo, resultan de las exigencias de 
veri¿cación completa (Ayer, 1981).

Cabe observar que el operacionalismo era el 
principio metodológico para los conductistas, quie-
nes no proponían una teoría de la mente, sino una 
metodología que diera cuenta de sus estados. Para 
Skinner (1977), el conductismo metodológico es 
operacionalista en cuanto incluye factores am-
bientales en la explicación del comportamiento, 
debido a que los hechos mentales son inobser-
vables. Al respecto, a¿rma: “No podemos medir 
las sensaciones y las percepciones como tales, 
pero podemos medir la capacidad de una persona 
para discriminar entre estímulos, y el concepto
de sensación o percepción se puede reducir a la 
operación de la discriminación” (Skinner, 1977, 
p. 45). El operacionalismo es fundamental den-
tro del conductismo en cuanto aquello llamado 
sensación o percepción es de¿nido mediante la 
discriminación de estímulos, es decir, mediante 
una conducta observable y de validez pública. 
En este contexto, cobra importancia el lenguaje, 
porque a cada conducta corresponde un predicado 
o un modelo de descripción por sobre una inter-
pretación teórica. 

En esa ocasión ante la apa, Hempel hizo ex-
plícita la necesidad de describir y sistematizar 
los conceptos cientí¿cos, mediante el examen de 
sus funciones y requerimientos dentro de sus res-
pectivos sistemas clasi¿catorios. Esto porque las 
funciones del vocabulario cientí¿co son la des-
cripción y el despliegue de teorías, cuyo objetivo 

es “explicar y predecir —y, por ende, comprender 
cientí¿camente— sucesos particulares” (Hempel, 
1988, p. 143). Sostiene Hempel que en un primer 
momento el vocabulario cientí¿co debe ser ob-
servacional, pues su ¿nalidad es la descripción de 
las características evidentes y veri¿cables de los 
objetos de estudio. Posteriormente, el paso a la 
sistematización teórica del vocabulario cientí¿co 
está dado por la formulación de principios: “lejos 
del nivel de las cosas y los sucesos directamente 
observables” (Hempel, 1988, p. 144). Sobre la 
propuesta de Hempel y su empleo en psicología 
y psiquiatría, observa Sadler (2005):

Veía la necesidad de una etapa descriptiva en 
psicopatología como una primera etapa en el pro-
ceso hacia una concepción más teórica, regida 
por leyes, y veía la clasi¿cación psiquiátrica en 
esta etapa inicial de desarrollo cientí¿co. Estos 
puntos de vista se vieron claramente reÀejados en 
el dsm-iii (p. 76).

En primer lugar, Hempel (2011) a¿rma que el 
vocabulario cientí¿co debe ser especi¿cable por 
medio de “una operación de¿nida de contrastación 
que proporcione un criterio para su aplicación. 
Estos criterios reciben con frecuencia el nombre 
de ‘de¿niciones operacionales’” (p. 131). Así, toda 
taxonomía cientí¿ca es operacional en cuanto no 
es una simple clasi¿cación, sino, por el contrario, 
un conjunto de procedimientos. En otras palabras, 
parafraseando a Hempel (1988), un sistema clasi¿-
catorio depende de un tipo especial de formación de 
conceptos cientí¿cos. Por ejemplo, en relación con 
los objetos de la clasi¿cación psiquiátrica: “[…] 
no son los diversos tipos de desórdenes mentales, 
sino los casos individuales, que son ubicados en 
diversas clases según el tipo de desorden mental 
que ejempli¿quen” (p. 142).

Respecto de la formación del vocabulario cientí-
¿co, Hempel (2011) sostiene que una teoría cien-
tí¿ca consta de términos teóricos y preteóricos. 
Los términos teóricos son propios de la teoría, 
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mientras que los términos preteóricos encuentran 
su signi¿cado fuera del sistema teórico y su fun-
ción es la formulación del vocabulario cientí¿co 
mediante la especi¿cación. Al respecto observa: 
“necesitamos enunciados que especi¿quen los 
signi¿cados de los términos teóricos por medio de 
expresiones que ya están comprendidas y que se 
puedan emplear sin referencia a la teoría” (Hem-
pel, 2011, p. 131). Por este motivo, los términos 
preteóricos que especi¿can el signi¿cado de los 
términos de la teoría serán llamados “oraciones 
interpretativas” o “de¿niciones operacionales”.

La especi¿cación del signi¿cado de los términos 
de la teoría permite acceder a criterios uniformes 
de aplicación. La importancia de estos criterios 
reside en que brindan un conocimiento objetivo, 
intersubjetivamente veri¿cable, ecuánime y basado 
en evidencias (Hempel, 1988). Esquemáticamen-
te, la especi¿cación de los términos de la teoría 
consiste en que “un término cientí¿co C es una 
estipulación según la cual C debe aplicarse a to-
dos aquellos casos, y solo a ellos, para los que la 
realización de testeo T da el resultado especi¿cado 
R” (Hempel, 1988, p. 145). Mediante un proce-
dimiento de contrastación, se puede acceder a un 
criterio de aplicación, por lo tanto, una de¿nición 
operacional es una “regla de medición” que re¿ere 
al procedimiento por el cual se realiza un “testeo”, 
cuyo resultado es solo la consecuencia, positiva 
o negativa, de corresponder a lo requerido por el 
test. En efecto, las de¿niciones operacionales de 
la psicología:

[…] se formulan usualmente en términos de 
test (de inteligencia, de estabilidad emocional, 
de capacidad matemática, etc.). Hablando en ge-
neral, el procedimiento operacional consiste en 
administrar el test de acuerdo con una serie de 
especi¿caciones; los resultados del test son las 
respuestas de los sujetos examinados, o, por regla 
general, algún resumen o evaluación cualitati-
va o cuantitativa de estas respuestas, obtenidos 

por un procedimiento que puede ser más o me-
nos objetivo y más o menos preciso (Hempel, 
2011, p. 134).

Uno de los requisitos de las de¿niciones ope-
racionales es la independencia del resultado res-
pecto del examinador para hacer posible su testeo 
objetivo, es decir, exclusivamente empírico. Con-
secuentemente, es posible cumplir con la aspi-
ración de validación intersubjetiva, esto es, de 
criterios de¿nidos y públicos de aplicación. En 
este sentido, a¿rma Hempel que una de¿nición 
operacional no necesariamente debe considerar la 
manipulación del objeto, pues un procedimiento 
de testeo puede ser también la observación directa, 
siempre y cuando haya precisión y uniformidad 
en el uso de los términos. Para el caso del análisis 
psicológico introspectivo y el psicoanálisis, a¿rma 
Hempel (1988) que “no satisface(n) los requi-
sitos de la formación de conceptos cientí¿cos” 
(p. 148), porque carecen de criterios de aplicación 
y de procedimientos de testeo de hipótesis.

Así, propone excluir de los conceptos psiquiá-
tricos aquellos conceptos con carga valorativa. 
En efecto, la categoría “personalidad inadecua-
da” del dsm i incluye nociones como ‘ineptitud’, 
‘inadaptabilidad’ o ‘pobre capacidad de juicio’. 
Descripciones valorativas cuya aplicación está 
sujeta a las creencias particulares de los exami-
nadores. Frente a estas imprecisiones, Hempel 
propone la descomposición de los criterios (indi-
cadores) de asignación de casos individuales en 
clases especí¿cas, para aumentar la con¿ablidad y 
la coherencia de los juicios de los examinadores. 
Cabe destacar que uno de los aspectos del revival 
operacionalista es la búsqueda de con¿abilidad, 
que implica: “la coherencia manifestada en su 
uso por un observador, y el acuerdo en el uso que 
hacen de él diferentes observadores” (Hempel, 
1988, p. 146). Para Hempel, la con¿abilidad supo-
ne coherencia —referida al observador que juzga 
el fenómeno de estudio en contextos diversos— 
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y correlación —de varios observadores sobre 
el mismo caso—3.

En síntesis, la primera fase de la propuesta de 
Hempel para la taxonomía de las enfermedades 
mentales re¿ere a la formación de un vocabulario 
que describa los elementos observables de los ob-
jetos de estudio. A partir del establecimiento del 
vocabulario cientí¿co plantea su sistematización, 
cuyo objetivo es “brindar una base para la expli-
cación, la predicción y en general la comprensión 
cientí¿ca” (Hempel, 1988, p. 150). En concreto, en 
el caso de la psicología y psicopatología, Hempel 
destaca los sistemas topológicos de Kretschmer y 
de Sheldon en su intento de efectuar asociaciones 
estadísticas a partir de perturbaciones mentales y 
características somáticas. Sheldon en su teoría de 
los tipos somáticos asocia componentes del tempe-
ramento con el organismo mediante estadísticas, 
y Kretschmer asocia elementos del carácter con el 
organismo. Igualmente, a¿rma Hempel que la sis-
tematización de una teoría implica la modi¿cación 
de sus conceptos, según los avances en el campo 
de estudio, y la formulación de leyes para que los 
principios de la teoría sean referidos a “entidades 
inobservables”, es decir, a conceptos puramente 
teóricos. Al respecto, detalla:

Para ser inequívocamente aplicables a casos 
concretos, los conceptos especi¿cados de manera 
teórica deben poseer, por supuesto, claros criterios 
empíricos u operacionales de aplicación; pero ya 

3 “No es difícil identi¿car los valores generales cientí¿cos o 
epistémicos de Hempel. Si la propia aproximación de Hempel 
hacia la ciencia sirve de indicador, la ciencia, quizás más 
que nadie, debe ser conceptual y empíricamente precisa. 
Los términos cientí¿cos deben ser coherentes con los fe-
nómenos. Las teorías y clasi¿caciones cientí¿cas también 
deben ser coherentes respecto a ellas mismas (consistencia 
interna), y ser amplias al dar cuenta del espectro completo 
de los fenómenos que están siendo estudiados —es decir, 
que posean importación sistemática. Este triunvirato Hem-
peliano de precisión, coherencia y amplitud se verá reÀejado 
no solamente en los “impulsadores” […], sino también en 
los posteriores re¿namientos de nosologías dsm, como el
dsm-iv” (Sadler, 2005, p. 76).

no se podrá considerar a estos como sus caracterís-
ticas de¿nitorias: el resultado especi¿cado del test 
operacional solo constituye un síntoma fácilmente 
observable de la presencia de aspectos o procesos 
representados por los conceptos teóricos (Hempel, 
1988, p. 152).

La sistematización de una teoría implica la 
conexión de sus conceptos en un entramado teó-
rico4. Para Hempel, el Diagnostic and Statistical 
Manual of Mental Disorders es un ejemplo de 
sistematicidad teórica cuando en la de¿nición de 
“desorden psiconeurórico”, los conceptos que de-
¿nen la categoría no aluden solo a síntomas sino 
componen la teoría misma. Así, la propuesta de 
sistematización del vocabulario cientí¿co es re-
sumida en cuatro puntos: (i) especi¿cación de los 
conceptos; (ii) interrelaciones de los conceptos 
teóricos; (iii) interpretación empírica de la teoría, 
por ejemplo, mediante criterios operacionales que 
vinculen los fenómenos observables con los ele-
mentos teóricos; y (iv) la testeabilidad de la teoría, 
que implica su viabilidad en cuanto es vinculable 
de manera deductiva a fenómenos observables.

Para la taxonomía de las enfermedades men-
tales, la propuesta de Hempel contempla una fase 
inicial, donde se consideran los casos particulares 
de individuos mediante la descripción de síntomas, 
y una segunda fase consistente en la categorización 
a partir de lo dado en los síntomas. Por este moti-
vo, el sistema clasi¿catorio propuesto no depende 
de una categoría previa, sino, por el contrario, de 

4 Sobre el operacionalismo y su relación con el conductis-
mo, a¿rma Paul M. Churchland (1995): “en general, son 
las conexiones legaliformes las que llevan el peso semán-
tico y no solo las conexiones con la conducta pública” 
(p. 45). La consecuencia fundamental de esta postura es 
que el acceso a otras mentes no depende del conocimiento 
de la propia mente y: “un juicio introspectivo es solo un 
ejemplo de un hábito adquirido de respuesta conceptual a 
los estados internos propios, y la integridad [integrity] de 
cualquier respuesta particular siempre es contingente con 
respecto a la integridad del marco conceptual adquirido 
(teoría) en el que la respuesta está enmarcada” (Churchland,
1995, p. 46).



578

María Pía Cordero Cordero

Avances en Psicología Latinoamericana / Bogotá (Colombia) / Vol. 35(3) / pp. 571-581 / 2017 / ISSNe2145-4515

un procedimiento de¿nitorio. En este sentido la 
contrastación es fundamental en el proceso descrip-
tivo, porque mediante una determinada operación 
es posible llegar a un criterio de aplicación. Así, 
el resultado de pertenecer o no a una categoría 
diagnóstica es el resultado de la contrastación de 
un caso individual con un tipo de concepto.

En oposición a los criterios diagnósticos de 
los dos primeros dsm, inÀuenciados por el psi-
coanálisis y la psicología dinámica, que de¿nen 
las enfermedades mentales como: “expresiones 
simbólicas de realidades psicológicas o psicoso-
ciales subyacentes” (Bianchi, 2004, p. 101), el 
criterio diagnóstico del dsm-iii considera exclusi-
vamente el síntoma, suprimiendo casi la totalidad 
de los conceptos del psicoanálisis. La elaboración 
del dsm-iii, con base en la propuesta de Hempel 
(Sadler, 2005), plantea un enfoque ateórico de la 
etiología y un acercamiento a las manifestaciones 
de las enfermedades en términos operacionales. 
Asimismo, caracteriza a esta versión la división de 
los trastornos en subcategorías o clases especí¿cas, 
sumando los ejes multiaxial5, cuya ¿nalidad es la 
coherencia de los juicios de la comunidad médica.

Críticas al operacionalismo desde  
la nosología psiquiátrica

Desde la aparición del dsm-iii, psiquiatras, fí-
sicos y ¿lósofos declaran que la taxonomía del 
manual subsume los criterios epistemológicos 
y etiológicos de diagnóstico a criterios lógi-
cos de signi¿cado. Fundamentalmente, la na-
turaleza de las críticas al dsm-iii es de índole 

5 Sobre los ejes multiaxial en el dsm-iii se a¿rma: “Otra de 
las innovaciones para el dsm-iii fue el sistema multiaxial. Se 
esperaba que cada paciente fuera diagnosticado a lo largo 
de cinco ejes distintos: (a) la presentación descriptiva del 
paciente (es decir, las categorías de trastornos mentales), 
(b) la personalidad subyacente o trastorno intelectual, (c) 
cualquier trastorno médico asociado que era relevante para 
la presentación psiquiátrica del paciente, (d) los factores 
psicosociales en el entorno del paciente, y (e) el nivel de 
adaptación del paciente” (Blash¿eld, 2014, p. 31).

epistemológica6, aunque desde un plano más 
pragmático también se objeta la introducción de 
subcriterios clasi¿catorios, los que resultan en 
una proliferación aparentemente arbitraria en el 
diagnóstico y la taxonomía de las enfermedades 
mentales. Al respecto, a¿rma Sadler:

El dsm-iii sufre por lealtades divididas entre 
varias teorías de desórdenes mentales y tradiciones 
prácticas; el intento por permanecer neutral respec-
to a la etiología simplemente introduce de manera 
clandestina supuestos etiológicos no reconocidos, 
con un paradójico desdén por los múltiples usos 
(clínico, investigativo, administrativo, etc.) que 
se le darán a las categorías de diagnóstico (Sadler, 
2005, p. 80).

Desde una perspectiva epistemológica, Da-
vid Faust y Richard A. Miner (1986) rechazan la 
neutralidad de la “categoría de diagnóstico” del 
manual, pues sostienen que es imposible el acceso 
directo a los objetos tal como lo plantea la tradi-
ción empirista desde Bacon y el operacionalismo 
de Hempel.

El empirismo temprano y la doctrina de Bacon 
buscaban minimizar o eliminar la presuposición, 
la teorización innecesaria y la abstracción de alto 
nivel, para hacer que la ciencia fuese objetiva y 
basada en hechos. El cientí¿co debía concentrar su 
estudio en las cosas que podía observar directamen-
te. La información sería recogida y analizada de la 

6 El empleo de subcriterios clasi¿catorios generó, entre otras 
cosas, una falta de esmero en el examen médico: “El dsm-
iii y el dsm-iv, sin proponérselo, al enfatizar el diagnóstico 
en base a listas de síntomas, en el marco de categorías 
discontinuas que encerraban un apreciable margen de arbi-
trariedad, llevaron en muchos casos a una desvalorización 
del examen clínico minucioso, volvieron innecesaria la 
empatía con el paciente y el atender a su contexto familiar 
y social y desestimularon la comprensión psicopatológica. 
Aunque el dsm siempre hizo hincapié en que no pretendía 
sustituir una formación clínica profunda, los psiquiatras 
jóvenes buscaron memorizar síntomas más que comprender 
personas” (Bernardi, 2010, p. 181). 
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manera más objetiva y rigurosa posible, evitando 
los sesgos generados por suposiciones metafísicas, 
de modo que la naturaleza pudiese revelarse. El 
conocimiento provenía de la combinación de pie-
zas ensamblables de hechos irrefutables, las cuales 
eran recolectadas por los cientí¿cos a lo largo del 
tiempo, en pos de leyes o postulados de alto nivel. 
Entonces, uno construía a partir de la base de los 
hechos, elevándose hacia la plataforma de la teo-
ría (Faust & Miner, 1986 citado en Sadler, 2005).

Si bien, el operacionalismo que fundamenta el 
dsm-iii no se sostiene en un empirismo ingenuo 
—basta con revisar las modi¿caciones de Hempel 
al operacionalismo de Bridgman—, para Faust y 
Miner la objetividad del manual se basa en el su-
puesto de la observación libre de teorías y en el 
relato objetivo de una naturaleza mental accesible 
y asequible en sí misma. También destacan que 
las patologías por “tipos” del dsm-iii no están so-
metidas a pruebas cientí¿cas o a “clasi¿caciones 
multidimensionales con base en las matemáticas” 
(Sadler, 2005, p. 78). Sobre los hechos y su rela-
ción con la teorización especi¿can:

[…] los hechos no crean una teoría, sino que 
son de¿nidos dentro del contexto de una teoría […] 
Los intentos que uno hace por reforzar su propio 
punto de vista y así convertir a otros, comprende 
una consideración de los datos, pero ya que los 
datos no pueden ser neutros en términos teóricos, 
son, rara vez si es que alguna, determinantes. El 
proceso es esencialmente uno de persuasión… En 
términos generales, en el caso del dsm no validan 
sus supuestos metodológicos, considerando el caos 
de los desórdenes mentales (Sadler, 2005, p. 79).

Desde la ¿losofía de las ciencias, la crítica a la 
neutralidad de la observación tiene su punto álgido 
en la obra Patterns of discovery de Norwood Russel 
Hanson, para quien la visión no es exclusivamente 
un estado ¿siológico sino una experiencia consti-
tuida por estímulos ópticos y conceptos. En efecto, 

ante un objeto x, dos espectadores a nivel ¿sio-
lógico tienen los mismos estímulos fotoquímicos 
y sensaciones visuales. Pero, ¿es su¿ciente que 
ambos espectadores posean los mismos estímulos 
para a¿rmar que ven lo mismo? Para Hanson, la 
respuesta es negativa. La razón que ante un mismo 
objeto existan distintas experiencias yace en el 
contexto de aproximación que antecede y calibra 
la experiencia del objeto percibido. Por tanto, la 
visión refiere a la forma en que se despliega 
la experiencia visual a partir de los intereses es-
pecí¿cos sobre el campo de visión. Al respecto 
Hanson sostiene:

El niño y el profano pueden ver: no son ciegos. 
Pero no pueden ver lo que el físico ve; son ciegos 
para lo que él ve. Puede que nosotros no apreciemos 
que un oboe está desa¿nado, aunque esto será pe-
nosamente obvio para un músico experto. (El cual, 
dicho sea de paso, no oirá los tonos e interpretará
que están desa¿nados, sino que simplemente oirá 
que el oboe está desa¿nado. Nosotros simplemente 
vemos qué hora es; el cirujano simplemente ve 
que una herida está desinfectada; el físico ve que 
el ánodo del tubo de rayos-X está excesivamente 
caliente.) Los elementos del campo visual del vi-
sitante, aunque son idénticos a los del físico, no 
están organizados como los de este; ambos apre-
henden las mismas líneas, colores y formas, pero 
no de la misma manera. Hay un número inde¿nido 
de maneras en las que se puede ver un conjunto de 
líneas, formas y manchas. Por qué una forma vi-
sual se ve de maneras diferentes es una cuestión 
de psicología, pero el hecho de que puede verse de 
manera diferente es importante en cualquier examen 
que se haga de los conceptos de visión y obser-
vación. Aquí, como Wittgenstein habría dicho, lo 
psicológico es un símbolo de lo lógico (Hanson, 
1972, p. 17).

El campo visual de cada espectador está con-
¿gurado por factores heterogéneos, por ejemplo, 
la biografía y el ambiente que determinan una 
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dsm-i (1952) la homosexualidad era considerada 
síntoma de una enfermedad mental y estaba in-
cluida en la categoría “desviaciones sexuales”. 
En 1970, las protestas del “Frente de Liberación 
Homosexual” en Estados Unidos inÀuyeron en la 
modi¿cación de la categoría de desviación sexual. 
Luego, en el dsm-iii-r (1986), versión corregida 
del dsm-iii, se elimina la “homosexualidad ego-
distónica” considerada un malestar sobre la propia 
orientación sexual.

En síntesis, las críticas efectuadas al dsm-iii

se fundamentan en la consideración no neutral 
de la evidencia empírica, en cuanto la observa-
ción está cargada de valores epistémicos y socia-
les que determinan la evaluación de la conducta. 
Por consiguiente, es imposible dejar a un lado la 
idiosincrasia del examinador en el diagnóstico 
médico. Cabe destacar que en su propuesta para 
la taxonomía de las enfermedades psiquiátricas, 
Hempel (1988) tiene presente la diversidad de 
idiosincrasias en la comunidad médica, a pesar de 
su posición a favor de la neutralidad de las des-
cripciones observacionales. Así, propone para la 
sistematización conceptual el aumento de la uni-
formidad en el uso de los conceptos en pos de la 
con¿abilidad y coherencia de los juicios de quie-
nes examinan. Para lograr este objetivo, sugiere 
la descomposición de los criterios clasi¿catorios 
en subcriterios. Por ejemplo, en el caso de la eva-
luación de la “adaptación de un niño”, a¿rma que 
podemos juzgar la apariencia, la respuesta a las 
entrevistas y la actitud hacia otros o hacia sí mis-
mo. En el caso de la apariencia, los indicadores 
podrían ser caracterizados por el cabello y vesti-
menta excesivamente desordenado, la expresión 
facial rígida, uñas comidas, etc. (Hempel, 1988). 
Según el psiquiatra norteamericano Allen Frances 
(2014), la descomposición de los criterios diag-
nósticos en la actualidad ha generado una suerte 
de “hiperinÀación diagnóstica”8 que ha implicado 

8 Allen Frances, quien dirigió la redacción del dsm-iv, comenta 
sobre la “hiperinÀación diagnóstica” y el aumento de los 

relación especí¿ca con el objeto. De este modo, las 
divergencias y consonancias sobre una experiencia 
visual especí¿ca dependen de estar en posesión o 
no de cierto tipo de conocimiento inherente a la 
observación que determinan el “ver que” de un 
objeto. En estos lineamientos, para Aviel Goodman 
(Sadler, 2005), es imposible la ateoricidad en la in-
terpretación de datos, pues los hechos ya implican 
un marco conceptual que incluyen criterios de rea-
lidad para estimar una experiencia como verídica; 
selección de estímulos sensoriales por sobre otros 
estímulos; discriminación de hechos en relevantes 
y no relevantes, a favor o en contra de una hipóte-
sis; y, condiciones que prede¿nen el acercamiento 
a los fenómenos: instrumentos, metodología, etc.

Por otra parte, desde una perspectiva histórica 
(Margolis, 1995), se objeta que el lenguaje taxo-
nómico del dsm-iii no considera la carga histórica 
de cada concepto. Por ejemplo, Michel Foucault 
(2008) revisa las diversas y cambiantes concepcio-
nes de lo patológico a lo largo de la historia, desde 
Pinel en el siglo xviii, cuya concepción de la locura 
es moral, o, desde el siglo xix, en donde lo patoló-
gico es ubicado en las coordenadas espacio-tem-
porales de los objetos físicos7. Considerando que 
los conceptos empleados en psicopatología tienen 
un cariz socio-histórico que evidencia su multi-
dimensionalidad de signi¿cados, según Joseph 
Margolis (1995), el operacionalismo supone una 
imposibilidad, en cuanto cada término a emplear 
requiere de operaciones de autoespeci¿cación, lo 
que implica un retroceso al in¿nito. Igualmente, 
cabe señalar que los límites de lo normal y anormal 
en psiquiatría también dependen de discusiones 
públicas externas a las taxonomías psiquiátricas 
de los manuales diagnósticos. Por ejemplo, en el 

7 Al respecto observa Foucault (2008): “El loco interrogado, 
magnetizado, hipnotizado, drogado, tal vez planteó él mismo 
la cuestión de la verdad. Y en esa medida, me parece que los 
tres elementos fueron sin duda los elementos de fractura del 
sistema disciplinario, el momento en que el saber médico, 
que aún era solo una marca de poder, se vio en la necesidad 
de hablar, ya no simplemente en términos de poder sino en 
términos de verdad” (p.268).
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en las dos últimas versiones del manual el aumento 
de síndromes y patologías. No obstante, si bien 
el modelo lógico permite la articulación de sub-
criterios, su práctica y aplicación está catalizada 
por factores de carácter comercial y sociocultural.
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