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“Los problemas que el Psicoanalisis inspira-tanto a sus
adversarios como a sus partidarios-conducen a investigar
en un enfermo mental, lo que es el mismo. A enconirar en
el alienado al ser que sufre, a encontrar en el automata
gesticulante e incomprensible, al hombre."

HESNARD.
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Las palabras del profesor Hesnard contienen el espi-
ritu de la psiquiatria actual, y pueden aplicarse a la ciencia
del estudio de los enfermos mentales y no exclusivamente
a un procedimiento diagnéstico y terapéutico.

Hoy dia se estudia con detenimiento el mecanismo
psicopatolégico de cada perturbacion, de cada sintoma, par-
ticularmente para cada enfermo, y no satisfacen ya al es-
piritu suficientemente, ni una admirable descripcién de los
sintomas hecha con realidad y brillantez, ni la terminolo-
gia nosolégica hueca y falsa la mayoria de las veces con la
que se catalogaba a los enfermos, que, como plantas raras
ya clasificadas, pierden en adelante todo interés para arras-
trar su vida vegetante en un manicomio.,

Es esta la nueva vida que los procedimientos de ana-
lisis psicolégico, y especialmente la exploracién del incons-
ciente, han infundido en todo aquel que se dedica a estos
asuntos.

Deja por tanto la psiquiatria de ser una hermosisima
ciencia especulativa desprovista de interés practico, para
orientarse dentro de las normas de la semeiologia y de la
clinica, asi como también dentro de la terapéutica efectiva
de los trastornos animicos.

Desarrdllanse por otra parte las investigaciones de
laboratorio, las de anatomia patolégica de estas mismas
enfermedades, y su resultado es, en el terreno de lo cons-
titucional por ejemplo, con lo cual nuestro estudio se relacio-
na, la concepcién bioldgica de las psicopatias.

El esfuerzo de poderosos cerebros, cuyos solos nom-
bres bastan para dar prestigio cientifico a un movimiento,
ha traido consigo esta revolucién, este resurgimiento, esta
cruzada en favor de los factores psicobiolégicos y su papel
en la producciém de las enfermedades mentales.
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Dada la indole del trabajo que nos sirve de tesis, es
decir, del estudio psiquidtrico de un enfermo desde los di-
ferentes puntos de vista desde los que pudo ser analizado,
y las consideraciones de ortlen psicolégico, de orden psico-
analitico y de orden nosolégico a que puede prestarse su
rica y variada sintomatologia, y también con el objeto de
no hacer demasiado extenso este estudio pues llegaria a ha-
cerse monodtono y cansado, no tocaremos el interesante pun-
to de las relaciones mneurobiolégicas que seguramente
posee. Sin embargo, la resultante de la tentativa del psico-
analisis parcial que insertamos, constituye, ya por si séla,
cuando menos parte del pragmatismo a que hacemos refe-
rencia, puesto que forma la primera correlacién biologica
entre la psicopatia ¥ la psicosis correspondiente que se han
presentado en nuestrio enfermo.

Antes de terminar estas palabras preliminares deseo
sefialar la trascendencia de las consideraciones neurolégicas
v biolégicas en general, en el estudio de las perturbaciob
nes de la mente.

No constituye seguramente este hecho la supeditacién
de la vida espiritual a la vida de la materia, pero considera
a ambas desde el punto de vista de la dualidad biologlca,
a la manera de Bergson, es decir, como una afirmacion
més de la realidad del espiritu y de la extrema complexidad
de sus mecanismos.

Indudablemente existe la vida psiquica en gi como fac-
tor de la génesis de sus propiag perturbaciones, pues esto
lo demuestran los resultados practicos de la aplicacién del
psicoanalisis como método de terapia.

Pero esa dualidad biolégica que mencionidbamos hace
un momento aparece cads vez mas cercana y méas palpa-
ble. Demogtraciones de esta afirmacién son los actuales
estudios del metabolismo en la esquizofrenia, los transtor-
nos neurolégicos de la catatonia, la concepcién biolégica

de las psicopatias y los modernos conceptos analizados por

L

Kretchmer en su libro “La estructura del cuerpo y
el caracter.”

Por ultimo, que mas puede decirse, sino que esta ma-
nera de pensar constituye la orientacién practica hacia el
tratamiento de los enfermos mentales, principal tarea del
psiquiatra como tal, y del médico como ser humano.

E. BUENTELLO y V.
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No pretendo, en el trabajo que presento y que me sir-
ve de tesis, desarrollar la exposicién de la sintomatologia
de la Paranoia en sus diversas formas, sino que me limito,
aprovechando el caso clinico que inicia mi labor, g llevar a
cabo algunas consideraciones de diversos ordenes, alrededor
de los fenémenos patolégicos que presenta.

Expongo después algunos historiales clinicos de en-
fermos mentales cuyos padecimientos se relacionan con el
caso primeramente estudiado, con el objeto de facilitar la
apreciacién que de la nosologia de estos padecimientos, se
lleva a cabo en el ultimo capitulo.

Este analisis me ha parecido interksante en vista de
lu confusién y dificultades que aparecen al estudiar las
Parafrenias de Kraepelin y los tipos de transicién entre la
Esquizofrenia lesional propiamente dicha, es decir, la he-
befreno- catatonia y la Paranoia.

Dicese que existen todos los intermediarios entre la
Demencia Precoz y la Paranoia pero salta desde luego a
la vista la vaguedad de tal f6rmula, que carece en absoluto
de dogmatismo y precigién, lo cual ha sido causa de confu-
sién entre los limites de ambas, puesto que tiende aparen-
temente a hacernos aceptar que no existe diferencia de na-
turaleza entre la Demencia Precoz y los Delirios Siste-
matizados.

No podemos aceptar a priori esta manera de pensar y
con menos motivo en la actualidad, en que se conceptia a
la} Demencia Precoz como una enfermedad adquirida y le-
sional, como tienden a demostrtarlo los dltimos estudios.

B No cabe dudar sin embargo que clinicamente la tran-
sicién entre ambas manifestaciones morbosas es insensible.
: Estan pues muy lejos de ser sencillas estas diferen-
ciaciones nosolégicas como lo prueba la existencia de tantas
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clasificaciones diversas como autores de tratados psiquis-
tricos.

Queda pues dividido este trabajo de la siguiente ma-
nera:

CAPITULO PRIMERO.
Un caso de Psicosis Paranoide.

CAPITULO SEGUNDO.
a) .—Consideraciones psicopatolégicas sobre la
Constitucién paranoide.
b) .—Concepto de Bleuler sobre la Paranoia.
c) .—Evolucién psicopatolégica en el sujeto.

CAPITULO TERCERO.

a) .—Ligas de la psicologia Paranoide con la psi-
cologia infantil y con la ancestral.

b) .—Un psicoanilisig parcial.

¢) .—Consideraciones psicoanaliticas sobre 1la
Paranoia.

CAPITULO CUARTO.

Dos casos de Delirio Sistematizado Alucinatorio.
Un caso de Esquizofrenia Paranoide.
Un caso de Delirio sistematizado de Persecucién.

CAPITULO QUINTO.
Patogenia de la alucinacién.

CAPITULO SEXTO.—Consideraciones Nosolégicas.

Diferencias clinicas entre la Demencia Precoz
" Paranoide y los Delirios Sistematizados alucina-
+ torios. -
+ Semejanza de los Delirios Sistematizados Aluci-
* natoriog con la Paranoia.
¢ Algo sobre Clasificacién.

OO | RN

CAPITULO PRIMERO

Un Caso de Psicosis Paranoide,
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Vamos, en primer lugar a presentar una suscinta ex-
posicién de datos que sobre nuestro enfermo pudimos re-
coger, por medio del interrogatorio indirecto, y que desde
luego consideramos como interesantes desde el punto de
vista que va a ocuparnos. A

S. A. S,. de cincuenta afios de edad, soltero, natural de
Villa, de Cos, Edo. de Zacatecas, literato y pintor, que in-
gresa por tercera vez al Manicomio General, el dia 17 de
Agosto de 1928.

Murié el padre, desde que el enfermo era pequeio.
Hombre formal y de mucho juicio, fue muy inteligente al
decir de todas las personas que le conocieron; era histo-
riadony y ocupé durante algtin tiempo la Direccién del Mu-
seo de Arqueologia de México. En su juventud acostumbré
las bebidas alcohdlicas, precisamente en la época en que
S.A.S. fue engendrado, y a consecuencia del alcoholismo
enfermé y sufri6 la extraccién de calculos biliares. Muri6 a
los setenta y dos afios de afeccion cardiaca.

La madre, que atin vive, fue sietemesina. Siempre ha
sido algo extravagante en su caracter, egoista y autori-
taria, trata a sus hijos como a extrafios y es sumamente ri-
dicula en su manera de vestir.

Fruto de este matrimonio son nueve hijos, seis hom-
bres y tres mujeres. Casi todos ellos inteligentes y que
ocupan puestos de importancia en relacién con las diversas
carreras que han elegido.

No tenemos datos positivos acerca de otros parientes,
s6lo en opinién del enfermo, todos los tios paternos han si-
do de caricter raro y dos de ellos suicidas.

i Como antecedentes personales patolégicos podemos
cgtar que nuestro enfermo padecié sarampi6n, difteria, afec-
ciones gastrointestinales, nefritis, blenorragia en dos oca-

L P



siones y sifilis bien confirmada, predominantemente de for-
ma cutanea.

Ingres6 por primera vez g la escuela a la edad de seis
anos, siguié sus estudios en la Escuela Normal y posterior-
mente en la Preparatoria de Zacatecas, llegando hasta el
der. afo. Desde pequefio se le empezaron a notar algunas

anormalidades, pues al decir de su madre, ya desde entonces °

era de caracter raro, especialmente en su casa. Era muy
susceptible y original. En la escuela alegre, travieso Y po-
co afecto a estudiar. Por las frecuentes fugas de la escue-
la y su dificultad para las matematicas fue reprobado, lo
que le vali6 un castigo severo de su padre. Como presentare
cierta facilidad para el dibujo, le indicaron sus profesores

la conveniencia de venin a México a estudiar a la Acade-

mia de San Carlos. Efectivamente a los diecisiete afios lle-
26 a México, dedicandose desde luego al estudio de la pin-
tura.

Desde entonces ha hecho vida de bohemio; empezé a
gustar de las bebidas alcohélicas y era amigo de parran-
das y de frecuentar el trato sexual con las mujeres.

Vivi6 en amasiato durante mucho tiempo sin haber
llegado a teners descendencia.

Llegé a dedicarse mucho a la bebida y acostumbraba
embriagarse con frecuencia, Entoces se volvia sumamente
agresivo y con frecuencia’ era llevado a la Comisaria. Pos-
teriormente llegaron sus hébitos alcohélicos a tomar mu-
cho incremento. No tomaba constantemente sino por tem-
poradas, pero en abudancia, Acostumbraba encerrarse en
su casa bien provisto de bebidas, y quedaba en estado de
embriaguez continua durante quince, veinte dias ¥ hasta
un mes. Después se abstenia casi por completo para rein-
cidir a los dos o tres meses.

Aunque dedicado especialmente al estudio de la pintu-
ra, era aficionado a las obras literarias, colaboré en dia-
rios y revistas mexicanags ¥ extranjeras, escribig varios li-
bros y trabajé con su padre en el Museo Arqueolégico.

s R

Por los afios de 916 y 17 dominado completaryeimte
por el vicio, tuvo accesos delirante’s con cuad_ros oniricos
completos, asistia a batallas, se decia Dios, Cristo, se veia
crucifijado y ensefiabg las llagas de sus manos.

Repentinamente dejé el alcohol, I'Jero entonces su ca-
récter taciturho y desconfiado aumento. s

Una noche en que se clausuraba una exposicion de
pinturas suyas se encerrd en su cuarto con los cuadros s0-
brantes ya empacados porque se destinaban a ?tra exXposi-
¢i6n en San Antonio Texas, para la cual se habia ya hecho
el réclame necesario en los periédicos. Como a la una de
la mafiang empezé a oirse gran alboroto y al entrar en su
cuarto, se vi6 que navaja en mano estaba destrozando to-
dos sus cuadros. 5

Al interrogirsele contesté: Es que quieren rbbarme-
los y prefiero destruirlos antes de que se los lleven.

Este fue el principio aparente de la enfermedad. i

En 1916 hacia ya seis aflos que vivia con una sefiora,
quien nunca habia notado nada de particular| en sus rela-
ciones con él, pero a la que intrigaba grandemente un co-
fre perpetuamente cerrado.

Incidentalmente pudo descubrir que aquel cofre esta-
ba lleno de vestidos de mujer. El enfermo respondi6 en-
tonces que siempre habia sido asi desde pequefio, que le
llamaban mucho la atencién los vestidos de sus hermanitas,
méas que los suyos de hombre, y que de éste no tenia mas
que el fisico, pero su alma era de mujer.

Completamente alejado de toda su familia, se volvié
taciturno, desconfiado en extremo, siempre encerrado y
solo (en una ocasién diez y seis meses en un cuanto sin sa-
lir mas que para sus necesidades fisiolégicas).

Por las noches se encerraba en su habitacién, echaba
los candados y daba grandes gritos profiriendo injurias y
amenazas. En ninguna casa u hotel pudo estar mucho tiem-
Do por este motivo, pero cuando cambiaba de residencia ce+
saba todo esto temporalmente.
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Por dltimo fue necesario internarlo. _

INSPECCION GENERAL.—Desde el momento en que
se toma la primera impresion del enfermo obtiénense ya
datos del mayor interés. Es alto, bien pibporcionado, inte-
gro fisicamente y robusto. Su actitud demuestra por lo ge-
neral seriedad y prudencia, y atn en ocasiones cierta re-
serva. Vistle severo traje negro, corbata de moiio a lo bo-
hemio, negra también. El pelo lacio, peinado hacig atras
largo y abundante. La fisonomia es poco mévil, 13 cara es-
ta surcada de profundas arrugas, los rasgos son grandes
¥ toscos; sélo la mirada es brillante e inquieta; sus facies
se anima en ocasiones cuando habla, especialmente de sus
inventos o de su trabajo como pintor. De vez en cuando hace
gestos irénicos moviendo la comisura de los labios.

El conjunto di la impresién de un exéntrico adusto,
serio y reservado, por el que han pasado muchas penalida-
des, estd como abrumado por sus pensamientos, se crée
superior a su nivel, tiene concepto elevado de si mismo y
que viste de acuerdo con su sentir expresado en una frase
que se le escapa: Es un hombre inteligente como un artista.

Al hablar lo hace pausada y reposadamente, mezclan-
do palabras extranjeras o tecnicismos, lo que revela cier-
to grado de elevacién cultural, y fijando inquisitivamente
la mirada en su interlocutor observa el efecto que se produce.

EXPLORACION PSIQUICA.-—En lugar de sefialar de-
talladamente el interrogatorio y las conclusiones a que se
llega por este medio, me parece pertinente sefialar primero
la exposicién de su historia contada por él mismo omitien-
do las preguntas del método de orientacién.

“Mi padre murié, siempre fue por lo general hombre reposado,
pero de joven le gustaba tomar v fue muy parrandero. Desempe-
flaba toda clase de trabajo honrado, pero su ocupacién principal fue
la de historiador. Era adusto aparentemente pero de gran corazfn
¥ carifioso. Mi madre o la que se dice mi madre, sefiora muy hon-
rada, padeci6 desde que yo recuerdo, delirio de grandeza especial-
mente desde que mi padre fué diputado; peleaba mucho su abo-
lengo ¥y era muy dada a la arvistocracia v a los pergaminos, lo cual

e

trajo en consecuencia cierto antagonismo en el matrimonio por las
ideas democriticas de mi padre. El apellido de ella es Sandoval,
pero el verdadero apellido es Doval, una de las familias de abolengo
mas rancio de Castilla la Vieja”.

“En la época en que yo me hallaba empleado en el Museo de
Arquelogia e Historia, del que mi padre fué director, descubrf esta
descendencia. Desde entdénces se le subié mis a mi madre el orgullo,
y se volvié autoritaria y altanera. Como todas las mujeres es meta-
lizada, muy amante del dinero, como todas, absolutamente como to-
das las mujeres. Mi abuelo paterno fué muy inteligente, y fué hom-
Lbre muy adelantado a su época, habia logrado reunir muchas joyas
literarias y artisticas que mi padre boté por su buen corazén hasta
quedar en la miseria méis absoluta.

“BEra muy grande el contraste entre mi padre y mi abuelo por
una parte, personas que aunque no muy cultas eran inteligentes,
y mi madre, perfectamente ignorante y que alin no sabe casi escri-
bir. Ademis mi madre es muy fanitica protestante y mi paidre fué
siempre de ideas tolerantes, fué masoén, alcanzé el grado 33 y lue-
go abandoné la masoneria decepcionado porque comprendié gue era
perfectamente inutil”.

Ella dominadora, fanatica e ignorante, no se convencia de que
solo era una pobre viejita carente de recursos, y siempre me tra-
t6 con mucho despotismo. Antes de ese cambio mi ex-madre era
buena, adorable y no solamente yo lo decia sino todo el mundo.

Mis llamados hermanos y mi llamada madre son mis verdade-

Tos enemigos, siempre por cuestion de intereses. Yo no tengo dine-
ro, pero tengo negocios e ideas y se puede decir que lo tengo. Mis
negocios han sido con el pasado gobierno, con el gobierno provisio-
nal y con el actual, y mantengo por estos motivos, correspondencia
con todas las naciones del mundo. Mi madre como fanitica protes-
tante es “avankada” y quiere que estos negocios los haga con Esta-
dos Unidos, por lo cual hemos tenido serios altercados por el caric-
ter altanerisimo que ella ha adquirido’.
“Esta es la razén por la cual no reconozco a mi madre y a mis her-
manos, Solamente lo son carnales, mas no por los sentimientos. (Debe-
mos advertir que nunca firma cartas o escritos con su verdadero
nombre S. A. S. sino que lo hace utilizando los pseud6nimos que ha
adoptado: Philae de Lesbos, Phillae Makalla, Yorik Valencia).”

“En una ocasién en que a consecuencia de una cafda sufri la
fractura del iliaco derecho v de la rama ascendente del isquion,
mi padre se afligi6 mucho, me demostraba en todo su carifio, no se
despegaba de mf y estaba hondamente preocupado por el temor de
que yo fuera a perder la pierna”.

- O



“En cambio mi madre- y mi hermano al hacerme las curacic
nes lo hacfan bruscamente, con lujo de crueldaid, con el objeto 3
que se me volviera a abrir la fractura. Este hermano que me
raba es el méas cruel de todos ellos, es el que tiene méas sangre
val, se parece mucho a mi madre, aunque por lo general todos
de malos sentimientos, son malas almas”.

“Otro de mis hermanos, fué comisionado por mi ex-familia pa :,,.
traerme aqui (al manicomio) la primera vez, contraté un gendarnie
apocrifo y estando cocaino, por que ese vicio tiene, y borracho, trz
16 de agredirme en el camino y me aplic6 una llave. El gendarme
era apocrifo porque idesde luego se le conocia, tenia un uniforme muy
viejo, no se mezclé absolutamente en nada y se veia que sdlo era
un fantoche, un pelele, una hechura de mi hermano. Yo me defendf,
primero porque soy mayor que él, y segundo porque no habia ra.zél
para lo que hizo. Llevaba en la mano un box y con él le pegué en
la cabeza. Entbnces €l senté llorando (fijese usted en este detalle)..
Cuando mi hermano se incliné para aplicarme la llave me llegé sa
aliento por lo que conoci que era cocaino”.

Seguramente que tenia a alguien de acuerdo aqui dentro por que
cuanido llegamos dijo: y
“Aquf le traigo a usted este sefior, se lo recomiendo, estd loco.”
No dijo: “es mi hermano.” )
A otro hermano mio le hicieron también, siempre mi ex familia, mu-~
chas cosas; valiéndose de su buen coraz6n 1o explotaron. El me lo dijo
ya para morir, “yo estoy decepcionado de mi familia”. A este herma- /
no nunca lo hostilizaron, tuvieron esa téctica, porque desde estudian
te empez6 a trabajar y se transformé en el verdadero jefe de la fa-
milia. Todos estos son pequefios detalles, chismes de familia, pero
que pintan perfectamente a una familia. Ellos hostilizan a quien
no les da dinero”. "
Otro thermano o ex hermano, es lo que se llama ‘“un caso” eni
Psiquiatria. Obedece al ancestro, le da por la copa, vive entre milita-
res y dice que es héroe.! 4
Hoy estd de moda la aviacién y borracho echa sus volidos., Diz
que por eso es héroe. Supo lo del abolengo ¥y se mandé hacer unas’
tarjetas que dicen: Fulano de Tal de Doval. En otra ocasién salvd a
un coronel de la avenida, de un rfo, probablemente estaban los dos
borrachos. Como estd muy pagado de su abolengo probablemente sue-
fia con hacer muchas “fazafias”. i
Yo en la actualidad no le hablo a nadie de esa mi ex familia ¥
si alguien demuestra algin interés hacia mi es para explotarme,

Una tifa carnal mfa estaba profundamente enamorada de mf, al

Iigpi

grado que intent6 matarse por mi varias veces hasta que lo consi-
gui6. Cuando fuimos mnovios Yo también estaba enamorado de
ella, pero cuando empezd con lo del suicidio empezé a chocarme y
la dejé algo. Cuando termjné mi carrera y volvi a mi pueblo lo puse
en conocimiento de mis ex padres los cunales aproharon y pidieron
su consentimiento a otro tio mifo, un anciano, el mas fachendoso de
todos, que cuando supo lo de lo Doval se vol6; es un ratero, piblica-
mente asi conocido, que no merece la pena de llamarse hompbre. Sus
hijas han salido degeneradas, borrachas, heroinas, prostitutas, una
hasta se volvié Jesuita. Con eso le digo a usted todo. Este tio mandé
entonces una carta extremadamente insultante para mis ex padres

vy para mi

Yo llamo Andréginos a aquellos individuos que pueden sentir co-
mo hombre y como mujer, y he propuesto (existiendo en ellos
ademéas todas las caracteristicas ide la mujer psiquicamente hablan-
do), operaciones consistentes en injertar grandes labios alrededor del
esfinter anal e injertes de senos. Marco diferencia entre los andré-
ginos (yo soy uno de ellos y aqui y en todas partes hay muchos),
¥ los que llaman cuarenta y uno. Estos tltimos son degenerados, la
mayor parte por senilidad o por alcoholismo.

Estoy tratando de formar una sociedad, en la que se van a ex-
plotar todas mis ideas en artes, ciencias e industrias, y entre ellas
precisamente la de hacer reconocer legalmente la existencia de los
andréginos puesto que las leyes deben ir de acuerdo con la natura-
leza.

Todos mis proyectos e ideas sobre aplicaciones a la medicina
los doy gratis a todos Uds. por ser de humanidad, pero tengo otros
Droyectos grandiosos, de patriotismo y que he ido a ofrecer a las le-
&aciones de todos los pafses y a las Secretarfas de México.

Uno de ellos consiste en trazar canales para hacer entrar el
agua de mar al continente Americano. Se trazarfa un gran canal que
¥o llamo “Gran Canal Americano de la Libertad”, desde el estrecho
de Behering hasta el Cabo de Hornos, y otro paralelo de agua pota-
ble. Por este medio se logrard la fertilizacién de grandes extensio-
nes de terreno, regiones desiertas como el Bolsén d¢e Mapimi y tan-
tos otros (tengo un proyecto semejante para el desierto de Sahara),
ademas se tendria desde luego la iodizacién, la explotacién de peces
g::r:::?;a unlo como quien dice a la pu(irta de su casa, y hasta pes-
o utih‘zax})e: as podrian ponerSfe_ Adfzmas de estos bene'tficios se po-
o) € agufz de mar en inyecciones para los epilépticos (con-

a la epilepsia hasta hoy como incurable), pues se ha observa-

do fi
fu Que los bafios de mar los benefician grandemknte. Si esto es por
€ra, que sera por dentro.

s Dl
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Para la lepra y el céncer propongo basindome en el “similia si-.
milibur curantur”, se puede tomando tejidos cancerosos o leprosos,
preparar vacunas preventivas y curativas. Estas ideas mfas las pon-
tgo en manos de médicos y biblogos para los detalles técnicos. En}
ocasiones he visto ya en los periddicos que se esparcen algunas de
estas ideas, y tengo la seguridad de que en Francia ya se estdn hacien-
do trabajos en ese sentido, especialmente de la canalizacién po-
niéndoles nombres extranjeros. Es que yo fui a las legaciones de to-
dos los paises y de ahi han tomado las ideas.

Respecto a los detalles de los grandes canales Americanos, ten-
go ofrecidos los planos a la Secretaria de Guerra de Méxiso y bajo
riguroso secreto por ser labor altamente patridtica. Es la razén por
la cual no le doy a usted més que ligera idea, pero si usted me trae
un mapa le trazaré alli los canales principales.Soy pobre y usted
comprende que no puedo decirlo.

Esas son las empresas que yo llamo colosales, pero tengo peque- |
fias, medianas, grandes y colosales”.

De los elementos de anilisis que acaban de ser sena-
lados en la simple exposicién hecha por el enfermo y que
es ya por si séla, casi una exposicién clinica, vamos a to-
mar en primer lugar los més salientes con el objeto de ha-
cer su semeiética.

Una de las cosas que méas llaman la atencién es la exis-
tencia de lo proyectos e ideas diversas, que acreditan, por
su extensién y detalles, al enfermo con un espiritu cultiva-
do, con cierto grado de cultura pero que, aunque legitimas y
hasta cierto punto razonadas légicamente, por lo menos al
parecer, no estan de acuendo con las posibilidades de la
realidad por lo cual constituyen tan sélo verdaderas utopias,
creadas por la personalidad poderosamente intuitiva del
paciente, pues que g cada paso opone su creencia, es decir,
su intuicién, a los datos cientificos y de la experiencia.

Pongamos por ejemplo los proyectos que pone g dispo-
sicion de médicos y bidlogos para que éstos se ocupen de
los detalles técnicos:
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“Injerto rapido de grandes pestaiias rizadas, en la mujer, andré-
ya sea en el estado actual de los parpados, ya sea

gino y hombre, ,
después del razgamiento de las camisuras de ellos—Inyecciones de
nicotina, convenientemente dosificada, para hacer cesar los efectos

del envenenamiento por tabaguismo, pudiendo seguir fumando el pa-
ciente, hasta entrar al perfodo de la combustion, llamado muerte.—Su-
presién de la menstruacion, sin perjudicar al tipo mujer-mujer, por me-
dio de inyecciones convenientemente estudiadas y dosificadas, pre-
paradas con la misma menstruacién.—Inyecciones dosificadas, periodi-
cas, preparadas con médulas ¥ lquidos cefilico-raquideos de leones
machos sanos, para el tipo hombre-hombre.—El himen roto, sea por
viiolacién, sea por accidente o bien por parto puede ser suturado, de
manera que la mujer, periédicamente sera virgen cuantas veces quie-
ra, para satisfacci6n propia y para atraer a su marido o amante.—To-
mar en dibujo, siluetas craneanas de enfermos mentales, para su es-
tudio comparativo ¥y en bien de los mismos.—Rayos Verdes,su aplica-
ci6n a cerebros enfermos, pero con toda clase de precauciones, con
objeto de obtener rapida curacién.—El uso de lentes verdes (en pin-
tura verde Hookers pilido), para los enfermos de neurastenia, lo mim-
mo que los de fcolor azul cobalto pdlido, “vista natural” se entiende.—
Supresién de las falanges ungueales de los dedos gordo y el adjunto,
sin lesionar log tendones del extensor comun de los dedos, y extir-
paci6n de las ufias de los mismos pies en el andrégino y aun en la
mujer. La resultante es la reduccién de los dichos, su estrechamien-
to, a mayor elegancia de calzado y la supresion definitiva de los ca-
llos.—Calefaccién por medio ide la electricidad de los bulbos pilosos,
para crecimiento del pelo.—Inyecciones de sinovia en las articula-
«ciones de la rodilla, etc—Probablemente después de algin tiempo
de verificada la transfusién de sangres femeninas con la de androgi-
nos, aparecerdn lunares caracteristicos de las mujeres operadas, asi
como otras manifestaciones puramente orgianicas.— Ingertados los
ovarios en el andrégino, tal vez hasta tendria lugar una especie de
mensiruacion.—Cascas craneanos, con moldes y vaciados de yeso, de

enfermos mentales, para estudios de Frenologia y Psiquiatria.—Se
puede hacer una simplificacién ide injertos adiposos y de dermis, pa-
ra la cara, con objeto de borrar las arrugas de la vejez.

Encuéntranse aqui rasgos caracteristicos. En ocasio-
nes, y es la mayoria de las veces, hace el afecto de un dé-
bil autodidctico, como log llama Genil-Perrin, y en otras
EI-de un sujeto que posee determinado nimero de conoci-
mientos mis o menos precisos, pero desprovistos del buen
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sentido suficiente, para distinguir lo utidpico, lo quimgrico
de la realidad.

Pero al lado de este elemento, ya por si mismo de tan-
to interés, encuéntrase algunos otros que aumentan mas ain
el caracten de la edificacion aparentemente sélida sobre ba-
ces delesnables de estas inovaciones en las que sobresale
¥ se hace natente lo absurdo y disparatado. 5

Como puede verse en las palabras suyas que acaba-
mos de citar, y en los demas proyectos e ideas que poco a
poco iremos exponiendo, esta insuficiencia de la légica en
sus razonamientos, lo conducen a dos cosas que quizis se
producen al mismo tiempo:

A la, sobreestimacion de su yo, de su propia persona-
lidad y a la concepcién de quiméricas empresas.

Fécil es considerar el primer caricter, pues se encuen-
tra, de modo aparente y visible en cada uno de sus docu-
mentos:

1929. Sr. Director del Manicomio General de la Castafieda, —Pre-
sente.—Muy seiior mio.

Le escribi al C. Presidente electo, de la Repiblica, para arreglar
un “Asunto” de capital importancia para nuestro pais. Espero que to-
me posesion de su cargo, porque entonces de seguro nos contesta-
r4 a nombre del pueblo Mexicano. Pero mientras esto sucede y vie-
ne alguna comisién del Estado Mayor de la Secretaria de Cuerra a
verme, necesito acabar de arreglar el conjunto de dicho “Asunto’”
lcon. objeto de no perder mis tiempo y poder, a la wvuelta de uno o
dos meses, firmar la documlentacién respectiva.

Sucede que la mayor parte de dicho “Asunto” es cosa de rigu-
reso secreto, del cual tiene conocimiento la Presidencia Provisional,
la Secretarfa de Guerra y Marina, la Inspeccion General de Policia,
los CC. Gobernadores de los estados y los Jefes de las Naciones del
Mundo, resultando que, actualmente la Beneficencia Publica ¥y particu-
larmente este Establecimiento, tiene una enorme responsabilidad a
cuestas, en el gravisimo caso de que alguno de esos secretos fuera
violado por persona o personas desconocedoras de todo esto, o cri-
minalmente traidoras. La vida de 16 millones de mexicanos y del
resto de habitantes de la tierra, casi depende y estd, en parte, en
este Establecimiento, en este Pabellén de Tranquilos A, en este
cuarto que usted bondadosamente me prestd para trabajar a gusto.

— G

Asf es que le ruego que, de una manera segura, y telefoneando ?
la Inspeccion General de Policia, nos haga usted el favor de que mi
madrina adoptiva X. X. X. venga con los agentes que tenga la bon-
dad de nombrar el sefior Valente Quintana, jefe de las comisiones
de seguridad, y me traiga lo que ella sabe, bien clavado y asegurado.

Este favor se lo agradecemps de antemano los 16 millones y el
resto de “muchachos” de la Humanidad,

Este elemento, la hipertrofia del yo, el orzullo, se no-
ta en la grande satisfaccién que manifiesta al hablar de si
mismo, al hacer gala de algunas palabras técnicas o erudi-
tas, al detallar y calificar sus propios proyectos, al hablar
despectivamente del “heroismo de uno de sus parientes”.

No duda en lo absoluto de poder llevar adelante sus
investigaciones y transformarlas en realidades, no por am-
bicion legitima, sino porque estd ciego respecto de sus
propios medios.

Es también el orgullo lo que lo ha conducido al pro-

selitismo.

Hay una sociedad en la que se cuentan profesionistas
de todos drdenes, capitalistas, trabajadores y hasta emplea-
dos del mismo Manicomio, para explotar sus ideas:

Sefior Presidente de la C. R. O. M. Ciudad.
Muy sefior mio:

Estamos organizando una Sociedad Comercial para negociar con
toda clase de empresas nuevas, pequefias, grandes y hasta colosales,
Dara enriquecer poderosamente a nuestra Patria, para enriquecernos
nosotros, y para enriquecer al mundo. Contampos con inventos, obras
para, obtener propiedades artisticas, literarias y cientificas; y con
un inédito “Libro de Inventos, Inovaciones e Iniciativas”, para el
mundo, todo motivo a enormes ganancias econémicas e intelectuales.
Contamos con un competente y honorable cuerpo (de Abogados, No-
tario y Abogados Apcderados y Socios, y deseamos entendernos
directamente con usted Yy con los seflores Presidentes de Uniones,
Sindicatos, Asociaciones, Sociedades, etc., para entrar en arreglos
de ventas de patentes mundiales, o en “Compaiifa”, lo mismo que para
ventas de propiedades artisticas, literarias y cientificas,
0 en “Compafifa”. — — — — — — — Ya me he [d
rigido a Agrupaciones que dependen de esa presidencia y estamos
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esperando contestaciones. De otrag ya las recibimos y van a entrar
en arreglos nuestros abogados. Todo ello reportard inmensos bienes
a la Naci6n y al Mundo, pues nosostros, enemigos de la Politica.
amantes del Progreso y de la Paz, defensores del Libre-Pensa-
miento y de la Libertad (mo libertinaje), somos simples comercian-
tes, simples Patriotas en el mas alto sentido de la palabra,

Toma en ocasiones, como motivo de su vanidad, el he-
cho mismo de ser loco y estar recluido en su Pabellén:

'

Abril de 929. Sr. Lic. Aquiles Elorduy. Pte. de la Junta de la B. P.
Muy estimado amigo y consocio:

Usted ya sabia que hace mis de ocho meses aqui, en su manicomio de
loco ....Esto no importa. Lo escencial es que como parece que la
situacién de éste pais mejora un pocol creo que ya es tiempo de que
comencemos a trabajar otro poco. Aparte de los grandes bienes que
le propuse antes de que el imbécil gachupin X. X. me remitiera para
acé, por insultos (?), me permito instarle a que teniendo entre otras
“tocatitas u anchetas” la de mi sistema para tocar con enorme facili-
dad la guitarra séptima y también la sexta, sistema que viene a echar
por tierra, todos los métoidos gue hasta ahora se han publicado aqui
¥ en el extranjero. Acepte la comisién de arreglar este nuevo nego-
cito con la Beneficencia, a la que podré ceder el 50% del producto
mundial. Creo que una vez obtenida la propiedad artistica poco mas
0 menos diez pesos para «cada nacion—y cuando menos en ocho o diez
de las principales, la Escuela Industrial podria imprimir el folleto,
pues es cosa de simple imprenta paral que en edicién popular y con
cardtula mia, se realizara a razon de $1.50 el ejemplar, teniendo en
cuenta que cincuenta centavos se gastarian en mano de obra, mate-
rial, comisiones, etc,, y quedando un peso liquido de utilidad.. Hacien-
do un caleulo bajisimo de lo que se pudiera vender en todo el mundo
guitarristico, le aseguro que podremos realizar unos sesenta millo-
nes ide ejemplares.......... Confio en que usted, sabiendo ya que to-
dc artista es un loco (?), me contestara lo més pronto que pueda.. ...
porque de otra manera me veré en la necesidad de arreglar! este
asunto con alguna casa de B.E. U. o de Alemania.

En los documentos y cartas antes mencionados, puede
verse que este mismo factor que acabamos de estudiar, el
orgullo, va intimamente ligado al defecto basico de sus pro-

yectos. y alin en ocasiones del propio desarrollo que da a -
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éstos. La misma lente de aumento que utiliza para verse
a si propio y que lo hace considerarse genial, le sirve tam-
bién para la construccion de su “Gran Canal Americano de
la Libertad” y hace desaparecer ante su vista lo quiméri-
co e irriealizable de tal idea en la que se hace patente la
falsedad e insuficiencia del juicio.

No es el caso de un enfermo mental que realmente in-
vente algo y cuya idea pueda corresponder a la realidad a
pesar de ser al mismo tiempo una idea delirante, pero de
todos modos debemos considerar el fundamento 16gico de
tal idea para el paciente, que muestra ya errores incorrae-
gibles desde las premisas.

Muchos argumentos evidentes ni atn los toma en con-
sideracién. Esta falsedad del juicio esta intimamente liga-
da al estado efectivo especial creado por la vanidad misma.
Esta presién afectiva seria bastante para explicar la inter-
ferencia de todos esos factores que no toma en cuenta, asi
como también nos daria el por qué, de la seleccién de mate-
riales determinados, parciales e incompletos.

Consideremos ahora, ya que tenemos estos dos elemen-
1os, como se matizan en su reunién, con respecto al me-
€io social en que puede desenvolverse: teniendo en cuenta
4ue su presuncién pasa con mucho a los medios de que
puede disponer para llevarlos a vias de hecho, ya suponiéndo-
lo en su reclusién o en otro medio cualquiera, la resultante es-
comica y hasta ridicula, a pesar del razonamiento también
falso que él mismo hace: “al cerebrto méas obtuso se le ocu-
rre que llevando a cabo los proyectos pequefios habra ele-
mentos para desarrollar los colosales”, pues que tanto los
pgqueﬁos como los medianos, los grandes y los colosales se-
gun las denominaciones que el enfermo da, son igualments
Irrealizables y adolecen, en principio, del mismo defecto.

Como légica consecuencia del elemento orgullo, tan
desax:rollado en nuestro sujeto, hay ademis la tendeneia a
relacionar con su persona hechos que no tienen con él nada
de comfn, lo cual mas y més agranda su vanidad, pues que
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adjudica a su yo extraodinaria importancia y sobreestima
de manera exagerada su propia personalidad.
Esto a venido a constituirse aumentado cada vez mas

extendiéndose poco a poco, pero siempre de manera pro-
gresiva.

Puede ser esto notado perfectamente haciendo la com-

paracién entre sus producciones literarias de 4 a 5 afios an-
tes, con las actuales. Debemos hacer notar en efecto,
que es autor de diversos libros de poesias, hechos precisa-
mentle uno o dos afios antes del principio aparente de su
perturbacién mental

Pongamos por ejemplo, una de sus Gltimas cartas:

Septiembre, de 1929.—Sr. Lic, Don Emilio Portes Gil. Mex.—
Excmo. Sr. Presidente:

Suplico a Su Excelencia que se sirva ordenar a un Oficial del

Estado Mayor, a un abogaido ¥y a un notario, que sellen un mi cajon
que tiene la sefiora X.X.X., que tengan la bondad de levantar las ac-

tas de rigor para que me sea entregado y que con todas las segurida- §
des debidas, se me entregue personalmnte, en el Pabellén de Tran-

quilos A. de la Castafieda, donde aunque sea como indigente, estoy
trabajando en la pieza que tuvo la amabilidad de cederme el sefior

Director. Entonces, bajo la salvaguardia de ese S. Gobierno y bajo
la de algunas potencias extranjeras a quienes me he dirigido, apar-

taré algunos regalos que quiero hacerle al Pueblo Mexicano, a ese
Gobierno Provisional, y al Ejército Nacional, conservando para mf,
toda una serie '\de empresas absolutamente nuevas e inexplotadas, que
trabajadas como se debe, producirin ganancias fabulosas. Ofrezco

desde ahora al Pueblo Mexicano y a ese Supremo Gobierno bajo las si-

guientes condiciones:

I. Un millén de pesos, oro nacional, que a mi favor sera deposi-

tado en el Banco que preste méas garantias.

II. Un millén de pesos, oro nacional, cada afio y durante 4 afios.

X. Todos los regalos que el pueblo mexicano agradecido, y ese
gobierno, también agradecido, me quieran hacer voluntariamente.

Sin tocar por el momento la ardua diferenciacién con
el elemento alucinatorio, que mis tarde desarrollaremos,

veamos ahora otro sintoma bien aparente, que se muestra
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con claridad, sobre todo en la pequeiia biografia que inser-
tamos al principio de esta historia, y que se halla estre-
chamente ligado a los dos anteriores.

Precisamente nacidas del egocentrismo, de la tenden-
cia de meferirlo todo hacia si, existen interpretaciones
falsas de hechos ciertos, las cuales llegan a convertirse
en interpretaciones delirantes.

Témese, por ejemplo, la apreciacion que hace sobre el
gendarme “apécrifo”, que ayuda a su hermano a traerlo
al manicomio por primera vez. Es apécrifo, es s6lo un fan-
toche, porque tiene un uniforme viejo y por qué en nada se
mezela. La falsa interpretacién en este caso es bien apar-
rente.

El enfermo no sabia si su hermano era o no cocaind-
mano y nunca habia tenido motivos para pensarlo asi; pe-
ro recibe su aliento en una disputa y desde entonces lo asegu-
ra y afirma.

Durante la época en que germinaba en su cérebro el
método para tocar la guitarra, unas muchachas de la casa
vecina se suben a la azotea de su cuarto y una de ellas mira
dentro de la habitacién. Es que vienen expresamente con
objeto de ver que es lo que hace y con el deliberado pro-
posito de descubrir su secreto.

Su hermano el “héroe”, salva la vida a un general sa-
candolo de la peligrosa avenida de un rio. Es que segura-
mente andaban los dos borrachos y el general cayé al agua.
Initil seria multiplicar los ejemplos; bastante patentizados
se encuentran por lo demés en cada uno de sus documen-~
tos. Como puede verse las interpretaciones delirantes son
de dos clases: de grandeza y de persecucién. Las de grian-
deza parecen ser las primeras en tiempo. El apeilido de
sSu madre es Sandoval, pero él encuentra documentos sobre
la Casa Doval, de Castilla la vieja, y desde entonces, a pesar
de que hace recaer el hecho sobre sus familiares, en sus li-
bros de versos, en sus obras, etc., ete., estampa el escudo
nobiliario de esa casa.
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Respecto a las ideas delirantes de persecucién clar®-
mente se desprenden de la esceng de los cuadros, sefialada :
por sus familiares como el principio de la enfermedad. r

estas concepciones delirantes, que poco a poco han adqui-
rido un extraordinario desarrollo. i

Naturalmente que a usted, al seiior X. etc., los consideramos
mo socios cientificos, industriales, etc., nuestros, para que; mientras
podemos asegurar mundialmente todo, nos cuidemos de ciertas per-
sonas o de ciertas “mafias”, o de algunos enfermos y enfermas,
que tomando por mira cualquier pretexto, trataridn y siguen tratando,
de “robar” dichos secretos, ya sea por simple y natural curioaida,d;
femenina, ya sea por punible codicia, ya sea por el afin de practicaif
experimentos de adivinacién (?), ya sea por hacer propaganda de
androginismo, ya sea por miras egofstas de politica. !

Porque sucede que una vez que me llamaron a visita, no sé
quien o quienes abrieron la puerta de este cuarto, y se di el caso
de que algunos asilados, so pretexto de pedirme algo, pretenden des-|
vencijar una puerta que ofrece poca seguridad.

Usted comprende doctor que aunque lo mfo es muy mfio, asi co-
mo la Revolucion es la Revolucion que dijera el licenciado Cabrera,
pesa sobre mi una terrible responsabilidad ante mi patria . '

La apreciacion que hemos hecho sobre la existencia dei;
las interpretaciones delirantes, engloba en si, el conocimien-.
to de las relaciones del propio enfermo con el medio en que .
se desenvuelve. F

Uno de los primeros caracteres que aparecen en su.
propio relato, es la existencia de las dificultades con que
ha tropezado desde pequefio, cuando su vida atin se encon-
traba dentro de 1l etapa intrafamiliar. Mostribase desd
entonces como un inadaptado: su vida reservada, aislad:
la desconfianzg en su propia familia, su hostilidad hai
ella, las fricciones con su madre y sus hermanos, etc. _

Posteriormente, con la aparicién de la desconfianza,
ahora hacia todo el mundo a causa de sus inventos y pro-
vectos, con la presencia de las interpretaciones delirantes,
esto se ha acentuado mucho maés, y al igual que los otros
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caracteres, ha ido tomando cada vez mayor incremento.
Recuérdese que durante 16 meses se mantuvo voluntaria-
mente recluido en su habitacién, sin conocer ni aiin Il ca-
sa en que vivia. Por la falsedad de juicio que en él hemos
reconocido se juzga mal a si mismo y juzga mal a los de-
mas. Por tanto no ha podido encontrar su lugar en la so-
ciedad a la que pertenece. La soledad es lo tinico que pue-
de serle agradable y que le es necesaria. No pudiendo adap-
tarse a los demas, ha tratado de adaptar a los deméis ha-
cia €l. Esto lo veremos mis adelante al considerar otras
caracteristicas psicopatolégicas de este interesante enfermo.

De todo lo que hasta aqui hemos dicho se desprende
por si gblo este hecho: Aun cuando cada uno de los elemen-
tos estudiados es interesante por si mismo y en sus rela-
ciones con los demas, indudablemente es la interpretacién
delirante la que conquista la primacia. El extraordinario
desarrollo del sistema delirante débese precisamente a este
elemento primordial y en la evolucién del padecimiento
desempeiia siempre el papel preponderante.

Ademis de los caracteres hasta aqui analizados, debe-
mos sefialar la presencia de otro elemento: el reivindicador.

Esto va de acuerdo, con el hecho tan comunmente ob-
servado, de la mezcla que siempre o casi siempre se en-
cuel}h'a atn en los interpretadores puros. Efectivamente,
los interpretadores exentos de toda tendencia reivindicati-
Va son tan raros como los reivindicadores desprovistos de
tendenciag imperativas. Compréndese esta mezcla porque
tanto unos como otros, son esencialmente vanidosos, sus-
ceptibles e inadaptados.

La sociedad de capitalistas, abogados, etc., que el en-
fermo preside y cuyo fin es explotar las ideas de éste, tie-
ne, entre otrog proyectos, el de hacer reconocer legalmen-
te la existencig de los “andréginos”. Respecto a su propia
Persona ha hecho el siguiente certificado que quiere que
Sea firmado por médicos:
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Por la presente certificamos que el llamado S.A.S—el cual |
adoptado el nombre de Philae de Lesbos por profundos disgustos de
su ex familia, es androgino, es decir: hombre-mujer, predominando
tanto en su organismo como en su psiguis el sexo femenino, segin
‘exdmenes cientificos que hemos hecho en su persona, y aspirando
'como aspira, a acercarse mdis, tras serie de operaciones de muestra
¥y de su invenci6n, al tipo mujer. Y para los usos que convengan al
interesado le extendemos el presente certificado.

]
Alrededor de esta idea ha desarrollado toda una serie de operaciones:

Injerto de la matriz en el andrégino.—Adaptacién de méas ancho
‘coginete en el pubis del andrégino, para ensanchar su cavidad ab-
dominal, y a ser posible, sin peligro, en las partes laterales del sacro.
—Legalizacion del andrégino y su reconocimiento \como mujer.—
Intercambio de pezones de mujeres estériles con log de andréginos, —
El androgino debe nutrirse periodicamente con leche de mujeres muje-
res sanas, sin que-esto perjudique a los nifios. Innegablemente’ so-
brevendrad una mayor cantidad de amor; voy buscando el “améos los
unos a los otros”, pero por modo efectivo, no a la manera del du-
doso Cristo.—Es injertado en elandrégino una bandeleta de paniculo
adiposo femenino, al nivel de la region infrahioidea, para redondear
el cueflo y disimular la saliente del tiroides y creo que hasta las bases
musculares de los esterno-cleido-mastoideos, asf i‘como las fibras de.
los otros miisculos anteriores y superficiales podran ser injertadas
con fibras musculares y con el mismo objeto. Asi tratandose de pa-
niculo adiposo femenino, en las caderas, grandes gluteos, etc.

Serie de operaciones para mi: I. Extraccién de uno que otro
quiste. II. Extirpacién eléctrica de los pelos d@e la cara. ITI. Perfora-
ci6n de los 16bulos de las orejas. IV. Injento de pezones femeninos.
V. Transfusién de mi sangre con sangres femeninas. VL Injerto de
Fibras musculares en los misculos de las caderas. VIL. Curacién de
los rifiones. VIII. Reversion del pene. Philae de Lesbhos.

Tiene el enfermo multitud de dibujos en los que detalla la téc
nica de esta tltima operacién y que no presentamos aqui por ser
muy minuciosos, pero en lineamientos generales seria como sigue:
vaciamiento de los cuerpos cavernosos y ldestruccién de septum me-
diano, invaginaci6n del pene, una porkién escrotal formando alde-
rredor del orificio de entrada asf constituido, algo asi como grandes
labios. Existe un esquema que el enfermo denomina: Esquema geo-
miétrico, en corte, del pene andrégino revertido y recibiendo el coi-
to del pene masculino.

W i

Vemos pues que el elemento reivindicativo existe, aun-
que en esbozo y bastante opacado por los deméas sintomas
tan aparentes y claros.

Por ultimo, nuestro enfermo ha aplicado sus tenden-
cias a la adquisicién de su propia cultura y a investigacio-
nes intelectuales y cientificas. Cada una de sus cartas, su
auto-biografia, sus documentos, pueden servir al mismo
tiempo para determinar, ya el orgullo, ya la inadaptabili-
dad, ya la desconfianza, ya la inventividad.

Por cuanto respecta a esta ultima, su presencia es in-
dudable al igual que esa especie de apetito de cultura in-
telectual que no es otra cosa que el autodidactismo, en par-
te resultante del exhibionismo mental.

Respecto del autodidactismo, no podemos menos de
aplicar a nuestro enfermo, las palabras de Genil-Perrin:

“Por orgullo quieren adquirir una instruccién que les
permita elevar su personalidad; por reserva desconfiada
tanto como porl necesidad hacen sus estudios solos, deseo-
sos de darse cuenta de todo por si mismos; por falsedad
del juicio absorven sin discriminacién toda esa pastura in-
telectual que les ofrecen las ediciones baratas y las biblio-
tecas populares; y su inadaptabilidad se reconforta pues
Que esta evasién de lo real los conduce a los dominios des-
conocidos del pensamiento.”

Para terminan la exploracién de las facultades inte-
lectuales vamos a hacer mencién de un elemento que duran-
te varias sesiones fue cuidadosamente ocultado por el en-
fermo, y aiin negado sistemsticamente. ‘

Con objeto de no prejuzgar voy, como lo he hecho has-
ta aqui a presentar en lo posible sus propias palabras, tan-
to mas cuanto que es este un punto de extraordinario interés.

Hacer cerca de seis afios que principié a ofr voces. Vivia en una
vecindald. Fra la época en que iniciaba el estudio de mi método para
la iguitarra. Detras de la casa colindaba mi habitacién con un corral
bropiedad de unos espafioles. A veces se subfan a la azotea de mi
Casa esos espafioleg y algunas muchachas, y una de ellas espiaba
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hacia el interior de mi cuarto con el deliberado propésito de descu- |
brir lo que yo hacfa. Ofa sus voces gue hablaban arriba de la azo- |
tea y desde el corral, asi como también de una casa vekina. Eran
voces de gachupines y espaifiolas, de modo que no habfa lugar a duda,

o

estaban préximos a mi y yo ofa lo que hablaban.

Més tarde, después de mi cambio de aquella casa, que me pidie- |

ron porque contestaba todas las insolencias que los espafioles me

decian , fuf al cuarto de un hotel. Alli también empecé a oir, espe- |
cialmente de noche, y ya intrigado porque todo debe tener su ex-
plicaci6n, anduve auscultando las paredes y encontré que en un guar-

dacant6n de madera se secuchaba con mucha mayor claridad. Hice

unos orificios con berbiquf y descubri que habfa un alambre  Proba-
blemente el duefio se di6 cuenta, porque bajo pretexto de tapar una
gotera quitaron el alambre y dejé de oir las voces, aunque volvie-
ron poco tiempo después. Lo mismo me ha sucedido en todas las
casas en que he estado. Yo nunca me he ocupado gran cosa de ésto

porque me interesa mucho mas el libro de inventos de que le he ha-

blado, pero, si en esta pieza, ponemos disimuladamente en la pared _‘
un micré6fono y le conectamos el teléfono, el radio y el telégrafo, in-

dudablemiente en muchas partes oirdn lo que estamos hablando. De

suerte que son varios los modos de que se valen: hablando cerca de

mi, arriba de la azotea, en los cuartos de al lado, etc,, por medio

del micré6fono y por telepatia. Las voces son mucho més numerosas _

Yy molestas de noche, siempre me estin diciendo de la famosa ex fa-
milia, y como me insultan yo me defiendo y les contesto.

Es la razén por la que a menudo he cambiado de casa. Cuando |

salgo de una dejo de oir por algin tiempo.
De dfa, cuando estoy platicando con otras personas, cuando mse

paseo por el jardin no oigo nada tampoco. Posiblemente los duefiog |

de casas, que tienen, como msted sabe, una sociedad;: estén de acuer-
do para molestarme en esa forma, y es wasi seguro o mejor dicho,

estoy absolutamente seguro de que estdn de acuerdo también con mi

ex familia.

Aqui mismo, en el Manicomio, me estin hablando, o mejor di-

cho; gritando desde la azotea, pero yo no les hago caso, ya me he

acostumbrado a ello, ¥ cuando me siento en mi mesa de trabajo,

hago un ‘esfuerzo de concentracién para lo cual tengo gran poder, ¥
los sigo oyendo, pero ya puedo trabajar.

No es el tinico medio de que se valen. La silla que tengo en mi
cuarto probablemente esti conectada con un electro im&n porque

cuando me siento en ella me vuelvo como muy pesado me siento |

atrafdo hacia abajo. Les he puesto aisladores a lag patas de la silla
y asf ya no siento absolutamente nada. En mi mesa de trabajo, me-
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sa comun y corriente, me sucede algo parecido. Al apoyar los ante-
brazos para escribir o dibujar, los siento muy pesados, como atrai-
dos por la fuerza magnética de un iméan; pero si levano dos patas de
1z mesa empujandola con el pedho, cesa absolutamente todo,

Por las noches en mi cama me sucede también, pero fijese us-
ted que es metdlica. Me siento atraido hacia abajo, especialmente en
el cerebro, pero si coloco mi mano en la nuca a nivel del bulbo esa
atraccion cesa.

Aparece como indudable la existencia de alucinacio-
res completas, especialmente auditivas y cenestésicas, pe-
ro teniendo en cuenta especialmente la cesacién de ellas
con los determinados artificios de que el enfermo se vale,
resulta interesante determinar en lo posible el campo de
interpretacién dentro de la alucinacién misma. Es en efec-
to, en ocasiones, muy dificil distinguin la interpretacién de-
lirante de la ilusién o de la alucinacién.

Sébese por ejemplo el mecanismo por el cual las in-
terpretaciones pueden parecer alucinaciones; segin se des-
prende de la opinién de Bleuler: Por lo que yo he podido
observar bien, las sensaciones y las percepciones eran co-
rrectas, pero el paciente las ha alterado inmediatamente
después de la percepcién, y piensa con estas pseudopercep-
ciones alteradas, que tiene por verdaderas. Tratase tam-
bién aqui de la presentacién de ilusiones de la memoria y
que, por lo demas, algunas veces ocurren también en sanos;
hay gentes que 3 menudo cambian en seguida sus recuerdos
en el sentido de injurias.

Cita Bleuler las anteriores frases a propésito de las
ilusiones en la Paranoia, pero sabemos que éstas se en-
cuentran mucho méis préximas a la interpretacién que a la
alucinacién. No es este seguramente el caso de nuestro
enfermo. Las alucinaciones auditivas son suficientemente
claras para que su existencia pueda dudarse o confundirse
con interpretaciones falsas de esas pseudopercepciones de
que habla Bleuler, pero lo que si queremos hacer notar es
que,‘a.l lado de estas falsas percepciones o mejor dicho, per-
Cepciones sin objeto, se encuentra también en gran manera
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desarrollado el elemento interpretador, tomando parte en la

alucinacién misma y quizd en muchas ocasiones formando

el todo de lo que segtn el relato del enfermo nos parecen a

nosotros alucinaciones completas. Vamos a poner un ejemplo.
En el curso del interrogatorio sobre este tema, relata
el enfermo el hecho siguiente:

Con ocasion de una exposiciéon gque hice de mis cuadros en el

Casino Zacatecano, me gust6 la hija de un amigo mio o dizque, y le
dije que si me la daba. Me contestd que si, que nos fuéramos de ahf
inmediataniente a bailar a tal parte donde yo podria empezar a con-
quistarla. Yo no podia abandonar a mis invitados porque me era ne-

cesario hacer los honores de mi casa, como quien dice. El se resin-

ti6 de esto.

Muchos afios después, ultimamente, empecé a oir la voz de ella
y la voz de él también, lo que me demuestra que todo esto no es
oira )cosa que Celestinaje.

Para lograr luz sobre este relato necesitariamos ade-
mas muchos elementos de los que carecemos, pero en €l pue-
de verse desde luego una deformacién, completa quiza, de
los hechos, a expensas de la interpretacion.

Esto nos indica que, por lo menos por lo que a esta cir-

cunstancia se refierie, la interpretacién delirante privé du-
rante mucho tiempo. A la perscna de que habla la cono-
€id poco, no volvié6 a oir su voz, y ahora cree reconocerla

entre la multitud de voces que escucha.

De todos modos es conveniente hacer notar la presen-

cia de alucinaciones, auditivas, y conestésicas. Posiblemente

también existan alucionaciones tactiles sélo que estédn atn

muy difusas y su existencia se presta a duda, precisamente
por! la presencia del factor interpretacion.

— a8 —

CAPITULO SEGUNDO

I. Consideraciones psicopatolégicas sobre
Constitucion Paranoide.

II. Concepto de Bleuler sobre la Paranoia.

{II. Evolucién Psicopatolégica en el sujeto.



Vamos a considerar en primer término los elementos
gue constituyen los sintomas fundamentales de la consti-
tucién Paranoide, que seglin sabemos, bajo determinadas
influencias ocasionales, puede a su vez convertirse en De-
lirio Sistematizado, haciendo un estudio puramente psi-
copatol6gico que se ahondara lo posible, tratando de encon-
trar el principio, la iniciacién de tales manifestaciones, que
indudablemente hallaremos en las fronteras de las consti-
tuciones anormales con la normalidad.

Respecto al orgullo, que mejor pudiéramos denominar
sobreestimacién del propio valor, puede decirse que la pre-
dominancia de la 16gica afectiva, de la légica empirica, el
error sisteméatico en las apreciaciones sobre si mismo ¥y so-
bre el medio, conducen al sujeto a volverse un vanidoso, un
agrio, un espiritu falso y un solitario entre los hombres.

En vez de tomar los elementos de su sintesis psiqui-
ca en hechos o imagenes fieles, los busca en las nociones;
en materiales ficticios, en imagenes abreviadas e incom-
pletas.

El hombre es capaz de absorver muchas nociones que
10 puede asimilar o realizar, Y que por lo tanto no puede
cfmtrolar: maneras de ser que no puede llevar a cabo, sen-
timientos a los cuales es extrafio, fines que le son inacce-
sibles, arriesgandose asi a ver su actividad descarriada,
deperdiciada y fuera del sendero que le corresponde.

La energia del hombre oscila solicitada, por una parte
por el ejemplo y por 1a otra por el instinto. Si se engafia,
desconof:e los fines que est4n en relacién con sus propias

€Ncias, para tomar aquellas que no le pertenecen.

Todos conocemos ejemplos de esta clase de orgullosos,
que puet.lefn Seépararse en dos grupos: aquellos que trascien-
den suficiencia, contentamiento de si mismos, tipos petu-
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lantes acabados y antipaticos, y, por otra parte, el vanidoso
pueril, el que se hincha como de un mérito individual pon
las conquistas intelectuales de los demas, de las cuales se
beneficia en virtud de un privilegio comin a toda la hun
nidad. Al elevarse a tales alturas estos individuos son p
sa del vértigo, pierden su centro de gravedad, no saben ¥ '
apreciar las distancias y toda eritica en ellos queda abolida.
Al entrever los resultados de la ciencia, creen poseer sus
secretos, se persuaden de que participan de la dignidad del
saber humano imitando el lenguaje de los hombres de cien-
cia, reproduciendo sus gestos, sus actitudes. 3

Es generalmente admitido hoy en dia este caracter, él
del orgullo, como uno de los fundamentales en la consti

velado bajo la capa de la educacion o de falsa modestia, pe
que siempre en enfermos de esta indole, ya en los afectos _'
Delirio Sistematizado de Persecucién, nicleo principal de la
enfermedad, o en otra cualquiera de sus variedades, es

se oculte. i
Hemos bosquejado por ejemplo el tipo de la vanidad
pueril que por si sola se delata. y
En el perseguido, como es el caso de la historia clinica:

que antecede, se encuentra también con facilidad, pues que
nuestro enfermo no duda de sus méritos, y es este quiza el
motivo de la persecucién. 1
El paranoico celoso, no tanto en su discurso como en si
manera de ser, en sus accioneg y en sus reacciones, mani
fiesta claramente sus derechos exclusivos. %
Es igualmente facil de encontrar en el Paranoico Inventor 8

y en el reformador, que claramente oponen su intuicién 2
la experiencia por siglos acumulada. 1
El hipocondriaco igualmente, sélo que en él, se obse ,

la més paradégica de las vanidades, pues que se gloria
precisamente de lo que hace su inferioridad. 3
Sefialaremos las palabras de Marmontel a propésito
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de J. J. Rousseau: “O su orgullo no existia o lo ocultaba
bajo la capa de timida politica, algunas veces hasta obse-
quiosa y llena de humildad. Pero en su reserva temerosa
se veia la desconfianza, su mirada por lo bajo, lo observaba
todo con escrupulosa atencion.

Estas palabras constituyen un hermoso y exacto bos-
quejo que puede aplicarse a muchos paranoicos.

La Desconfianza hostil no representa, sino la exaje-
racién de un sentimiento dificil de denominar exactamente,
pero que corresponde a todos los grados de la reserva siem-
pre medrosa y a veces amenazante, del sujeto que no tiene
confianza en su medio social, se siente diferente de los que
lo rodean, lo es en realidad, y por elle se ve expuesto a di-
ficultades y fricciones, lo cual le impele a la soledad y al
ensuenio para evitar los choques demasiado rudos con la
realidad.

Este es el grado minimo de lo que se llamg reserva hos-
til del paranoico.

Los dos caracteres antes sefalalos, la vanidad y la re-
serva hostil, hacen del sujeto, como facilmente se compren-
d.e un inadaptado, y un inadaptable a su medio social, cons-
tituyendo asi, grandes eslabones que se retinen unos a
otros, se asocian y se complementan. Puede en ocasiones
observarse un grado todavia menor/ en la desconfianza,
cons:tituida solamente por un sentimiento doloroso de ais-
lam1e1-1t0 moral, algo asi como el temor de quedar incom-
prendido, como una inquietud vaga.

La falsedad del juicio resulta del triunfo de los valo-
Tes afedtivos sobre los residuos empiricos, falseando el
Tazonamiento silogistico, asi como la percepcién y lz me-
moria, realizando una seleccién parcial de las imAgenes
¥ de los recuerdos.

La conciencia se alimenta de materiales cambiados
¥ truncados,

e ﬁpumlh;ma adulteracién preside sus operaciones 16gi-
> ndolo a no crear entre sus ideas sino agrupa-
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ciones favorables a sus deseos y a los temores que lo®
dominan. 1
El razonamiento del paranoico no es pues otra cosa

que la fortificacién y la justificacién de sus tendencias: es’
el mal del pensamiento que precede a la experiencia en vez

de sujetarse a ella. 1

Hecho este ligero resumen psicopatolégico de los ele-
mentos de la constitucién paranoide, veamos ahora lo que,
sobre lo que él ha denominado Bovarismo, escribe Jules
de Gaultier. :

Este término fué creado con el objeto de nombrar,
una constitucién, un caracter, que a cada paso encontra-
mos en la vida y que, en las producciones de geniales no-
velistas exagera sus razgos.

El Bovarismo es el poder que tiene el hombre de
creerse diferente de lo que es, lo que tiene por corolario, _-
concebir también el mundo distinto de la realidad.

Asi el hombre en su propio conocimiento, y en el del
mundo exterior que no conoce sino a travéz de si mismo,
esta expuesto a ser esclavo de un error sistemaético.

¢ No tiene Don Quijote la presuncién de luchar contra
gigantes y encantadores, no se concibe mas bello y gran- =
de de lo que en realidad es?

Precisamente en este ejemplo, en Don Quijote, resal-
ta de la manera méas evidente que el creerse diferente de =
lo que se eg y el creer lo que nos rodea distintamente de
lo que es en realidad, no constituye lo mis a menudo mas
que una sola y misma operacién del espiritu. ‘3

Ofrece el Bovarismo a los ojos del espectador de la
vida, ya sea un cuadro cémico o ya un cuadro tragico. '

Coémico si es grande el contraste entre la capacidad del
sujeto y la opinién que de si tiene, su presuncién es inmensa
y su valor mintsculo. Hace el efecto de un clown que efec-
tuara un exageradisimo esfuerzo para saltar diez centi-
metros..
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Tragico cuando tiene por teatro, como en Napoledn, el
alma de un hombre de decisién y energia.

Hay dos clases de Bovarismo: el del Snob, un débil que
oculta su debilidad tras de una mascara de superioridad,
y el del hombre de genio. Chateaubriand, gran lirico se es-
tima sobrle todo como hombre de Estado. Victor Hugo,
retérico genial, da grande importancia a su pensamierto
filos6fico mediocre (Genil Perrin).

Hace observar Genil Perrin con muy justa razém, la
semejanza tan grande que existe entre la constitucién pa-
ranoide y el Bovarismo, y ni atin hace falta senalar los
puntos que tienen de comun.

Una vez asentado este hecho, pasemos adelante, vea-
mos si es posible hacer algunas consideraciones que ahon
den un poco mis el mecanismo de produccién de estos
elementos patologicos.

Desconocemos si uno de estos es anterior a los de-
mas, y cual es secundario, pues forman una cadena de es-
trecha uni6n, pero, a primera vista, y después de lo que
hemos dicho sobre el Bovarismo, el trastorno més inte-
resante es la falsedad del juicio.

Considerémos pues tan sélo este punto.

La légicy es la ciencia del concepto. La estética la
ciencia de la intuicién. Intuir es conocer individualidades;
prioceder por conceptos es elevarse a géneros Lo genéri-
co es abstracto, lo individual concreto, pero el conoci-
miento resulta de la sintesis de la intuicién y del
pensamiento l6gico.

Penetra el mundo a nosotros por medio de la senso-
percepcion, v se esquematiza en seguida en las categorias
!6g'icas, alambicindose cada vez mas en los sistemas de
ideas que forman las ciencias. Esta es una de las activida-
d?s de la mente humana. Toda idea tiende al acto. La 16-
gica es la ciencia de las grandes normas que obedecen las
ldeas al tender a la accién.

La masa de la conciencia se constrifie pues en su de-
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sarrollo, para preparar la accién futura del organismo en
el tiempo y en el espacio. Las ideas eficaces son verdaderas.
Pero el mundo del espiritu es mucho mas amplio y puede
desarrollarse en otras direcciones. )

Al hablar del trastorno del juicio en la constitucién
Bovérica y en la Paranoide, no siendo ambas sino gradua-
ciones sucesivas, puede hacerse mencién indudablemente;
de los trastormos imaginativos que en gran parte constitu-
yven la base de la psicologia patolégica de tales perturba-
ciones, y asimismo puede asimilarse el conocimiento del
extraordinario desarrollo de la esfera intuitiva sobre la es-
fera normada por la l6gica en tales individuos. b

Si en vez de atender al acto futuro y posible. cae-
mos en estado de contemplacion, ya se trate de un episodio
de nuestra vida interna o de la naturaleza, del medio, y
persistimos en tal estado nos convertimos en “el sujeto
puro del conocimiento” de Leibinitz, en que juegan libre-
mente nuestras facultades, se combinan las ideas, ya sin
la sujecion logica que las esquematiza, con nuestros re-
cuerdos, imagenes y emociones. )

Toda esta masa psiquica es INUTIL PARA LA AC-
CION y ESCENCIALMENTE INADECUADA en el sen-
tido de 1a ADAPTACION a un ambiente dado. -

Esto puede proyectarse, constituyendo la vivificacién,
la proyeccién sentimental, que a su vez da origen a la inspi-
racion creadora. j

El resultado es el sentimiento estético puro y el estado
especialmente hecho en ese momento es lg ensofiacién crea-
dora, la reverie creatice, de los franceses. _

Ahory bien, la polarizacién, la perversién, precisamen-
te de esta porcién de la esfera imaginativa es lo que va a
generar, caricaturizandose la constitucién bovarica y ésta,
a su vez, en un grado mas de avance, la constitucién para-
noide. j

Resulta pues en conclusién de lo anterior y consecuen-
temente con nuestro modo de pensar que, la lige-

— 46 —

ra desviacién en la esfera imaginativa, normada ca-
si seguramente por cargas afectivas especiales de las
que mas tarde hablaremos, . produce ya, por si sola,
la inadapthcién del sujeto al ambiente que lo rodea, y la
seleccién, de entre sus pensamientos, imagenes y recuerdos
para la construccién de un medio artificial que le es necesa-
rio crearse a partir de entonces.

Es ley psicol6gica que nada de lo que pasa en nosotros
mismos puede ser dejado sin una explicacién méas o menos
plausible, y colocado ya el sujeto en tales condiciones, y
reunidas las circunstancias favorables antes mencionadas,
reaccionara aun mas en contra del medio real en el cual
no puede ya desenvolverse, dando origen subsecuentemen-
te g la vanidad y el ongullo, como un medio mas de defensa
en contra de ese mismo ambiente, y que no es otra cosa,
sino la exajeracién o mejor dicho, lg proyeccién que hace
visible y aparente el egoismo, elemento que, mas o menos
amortiguado, existe entre los primitivos materiales, en
en las tendencias, en los instintos de la humanidad.

Veamos ahora si lo que antecede puede encontrar
sus fundamentos en la psicologia infantil.

En el nifio, el desarrollo imaginativo normal que to-
dos conocemos, hace que, en su predominio sobre la 16gica,
los deseos tan pronto nacen se consideren como ya rea-
lizados, lo cual trae como consecuencia, segin la ingeniosa
hipétesis de Piaget, que el pensamiento del nifio sea el
intermediario entre el autismo propiamente dicho y el pen-
samiento socializado, existiendo para él una bipolarfdad
de lo real, habiendo dos o més realidades y éstas igualmente
reales a su vez, en lugar de estar jerarquizadas como en
el adulto en el que existe un plano de lo real, otro de lo posi-
ble, otro-de lo utépico y otro de la ficcién.

Esta actividad imaginativa del nifio, semejante a la
del salvaje y a la del hombre primitivo, ha servido a Dupré,
parg hacer dos grupos: El primero corresponde al de los
Mitémanos,——nifios en general vanidosos, habladores, per-
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versos. La mixtificaci6n, la calumnia, las denuncias falsas,
la simulacién de atentados, las estafas, los relatos inverp-
similes y el vagabundaje forman parte de este cuadro. En @
segundo grupo, el caracter egocéntrico se acentiia mas
aun; son aquellos ninos en los que el pensamiento, lejos de
tener tendencias a socializarse, dejan el campo libre al en-
suelo que les satisface, siendo lg imaginacién no ya ce:
trifuga como para el primer grupo (tomando la palabra cen
trirugo en el sentido literal y no en el sentido que da Bleule :
para las {facultades animieas), sino al contrarto centripeta.
En las dos constituciones anteriores reconocemos tam=
bién los razgos fundamentales de la constitucién Pa 2
noide, originados igualmente por Ila perturbacién prima-
riz imaginativa. :
En el curso de la vida normal,podemos encontilar ejem "
plos de estados en lcs que domina esa polarizacién de nues-
tras ideas que constituye la base de las mterpretacmn.
falsas, y cuya génesis es idéntica a la del estado bovari-
co, paranoide y mitémano infantil de Dupré. ]
Normalmente, escribe Serieux, es un fenémeno banal la.
pendiente en las interpretaciones falsas, y este delirio fi-
siolégico aparece con claridad en los estados pasionales.
Desde el momento en que ama, el hombre mis razona~
ble no vé ya ningtin objeto tal cual es, no atribuye ya na-
da al azar, pierde el sentimiento de la probabilidad. A
Una cosa imaginada es una cosa existente para su
felicidad. b
El timido interpreta toda sonrisa como de mofa, el 
miedoso vé formas humanas en las ramas de los a.rboles,
¢l vanidoso lee la admiracién en sus interlocutores.. "
Todas las interpretaciones falsas reconocen un idén-
tico mecanismo: conclusién inexacta sacada de premisa
verdadera por una serie de inducciones y deducciones fal-
sas o defectuosas, vicio de orientacién regido por un esta-
do afectivo mas o menos violento que ciega al sentido
erfitico. '
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De todo lo anteriormente asentado en este capitulo, se
desprende que la desviacién o perversién imaginativa es o
puede ser un caricter comin que se encuentra en los es!:a-
dos pasionales normales, en las constituciones morbosas in-
fantiles sefialadas, en el bovarismo, en la constitucién pa-
ranoide y en la paranoia.

Pero los razgos que establecen semejanza en todos es-
tos estados particulares, nos orientan a pensar en que pre-
cisamente ese caricter comin sea el origen de las demés
perturbaciones.

Efectivamente, hemos visto que la actividad de la es-
fera intuitiva fuera de la accién encauzadora de la légica,
constituye una masa psiquica inutil para la accién y esen-
cialmente inadecuada en el sentido de la adaptacién, lo cual
nos explica suficientemente la inadaptabilidad de los tipos
morbosos a que hemos hecho mencién.

La polarizacién o seleccién concomitante de los he-
chos y de las ideas, aunado a la inadaptabilidad hace na-
cer la falsedad del juicio y posteriormente las interpreta-
ciones delirantes.

Antes de terminar este punto de vista quisiéramos
anadir algunas palabras acerca del ensuefio, extraidas de
unas consideraciones sobrie los mundos imaginarios, de A.
Borel y Gilbert Robin, porque tienen un extraordinario pa-
recido con el tema que venimos desarrollando y por lo de-
mAs una comun etiologia.

“En tanto que el suefio acoge indiferentemente todas
las tendencias, el ensuefip hace una seleccién. Se diria que
una especie de reflexién interna va a retener aquellas que
son aptas para satisfacer el conjunto de la personalidad.
El espiritu se interioriza, busca no controlar sus percepcio-
nes, y el mundo interior es el tinico mundo habitable.

El factor afectivo, dice Ribot, es el fermento sin el cual
1o es posible creacién alguna. Los instintos, las inclinacio-
nes, las necesidades, los deseos, se sinven de las infinitas
combinaciones de la imaginacién para triunfar.”
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Antes de tratar otro asunto debemos hacer notar que "

este mismo punto de vista, es decir la consideracién del ele-
mento imaginativo preponderante en 1l paranoia, fué sos-

tenido por Tanzi, quien asimila al paranoico con el hombre

primitivo, con el salvaje, que resuelve sus problemas por

imaginacién cuando los resuelve, si no es que los acepta

cbedeciendo al prejuicio o a la preconcepcién.

Para sostener esta tésis se funda en la observacién de
las sectas religiosas, las ciencias, la historia y las artes, re-

cogiendo €l fruto del error a tmavéz del tiempo, explicando

como florece la pre-concepcién en la atmésfera social, y

encontrando oportunidal en el estudio de cada costumbre,
de cada rito.

No quisiéramos pasar mas adelante sin dar antes si-
quiera sea una idea del concepto de Bleuler sobre
estos asuntos.

El sistema delirante de los paranoicos, dice, es una
formacién psiquica que aparece como una exageracién de
procesos normales. Esta es la razén por la cual no sélo
practicamente sino también en principio, no existe una
clara separacion entre la paranoia y la normalidad o una
simple psicopatia.

El normal reacciona de la misma manera pero no per-
manentemente. Reacciones egocéntricas falsas tiene todo
el mundo en un estado afectivo intenso, asi como también
una insuficiencia de la 16gica.

Lo patolégico se camacteriza en primer lugar por la
imposibilidad de corregirlo y sobre todo por su ulterior
elaboracién, si estd ya puesto en accién el correspondien-
te mecanismo afectivo.

El tnico sintoma conocido de la paranoia, la forma-
cién delirante, se manifiesty como una forma de reaccién
ante determinadas situaciones externas o internas, Supo-
niendo una disposicién que ante los conflictos diarios e in-
evitables produce la enfermedad.
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El hombre joven siente la impulsiéon de ser algo gran-
de o de llegar g serlo; pero a causa de particularidades in-
telectuales o de caracter no llega hasta donde él quiere. No
es capaz, para explicarse el fracaso, de atribuirlo al des-
tino o de referirlo asi; todavia tiene atn menos, la fuenza
de confesar sus propias faltas y ponerlas en claro. Asi po-
co a poco atribuye todo al ambiente y adquiere el delirio
de persecuciéon, o bien, con temperamento mis optimista,
todo lo realiza en su fantasia y elabora, fuert de la reali-
dad, el delirio de grandeza. Debo advertir, que junto a es-
te sentimiento de exaltacién de la propia personalidad hay
otro en contraste, quizad reprimido, de insuficiencia.

Quién fracasa, sin este contrfaste interior, no d4 nin-
guny ocasién a las ideas de persecucién, ni siente la ne-
cesidad de separarse de la realidad.

Ademas de estos factores, en todos los paranoicos por
mi observados, he visto, sigue diciendo Bleuler, sobre todo
en los perseguidos, una sexualidad débil.

Esto ultimo puede explicarse por una insufiiciencia
de los impulsos en general o por inhibicién interior.,

Consta por lo tanto el fondo de la Paranoia:

1. De una afectividad fuertemente dirigible en un
sentido, con el caracter de solidez y duracién.

2. Un sentimiento de exaltacién de la propia persona-
lidad que quizi estd en contra de uno de insuficiendia.

3. Conflictos externos que agudizan o producen con-
flictos internos que a su vez han sido reprimidos.

4. Una desproporcién entre la afectividad y la com-
prension, por lo que en ciertas cosas, la primera es la que
dirige.

Esta ultima condicién, por si séla, es decir no acom-
bahada de las otras tres, produce ideas delirantes cata-
timicas.

Por tltimo, en concepto del profesor de la escuela de
Zurich, no hay sélo una disposicién sino varias, sobre las
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cuales el cuadro de la paranoia se desarrolla, y la “dispo-_

sicién” no necesita ser igual que el cardcter paranoico.

Los individuos de caricter paranoico, es decir, aque-
llos individuos que refieren a si mismos lo que ocurre en .
el ambiente y para quienes los derechos de los demis son 1
poca cosa comparados con los propios, son psicépatas de |
diversas clases, sobre todo esquizofrénicos latentes y des-

cendientes de esquizofrénicos.

* * *

A pesar) de ser nuestra creencia que el estudio pura-
mente psicoldgico de las enfermedades mentales, asi como
la psicogénesis de las mismas, ird reduciéndose dia a dia
conforme se progrese en la clinica y en la técnica neurolé-

gicas, séanos permitido olvidar aqui toda idea que concier-
na al subtratum neurobiolégico del padecimiento que afec-

ta a nuestro paciente, con objeto de considerar tan sélo el ]
aspecto puramente mental, estudiando las fases de su evo- 3

lucién psicoldgica.
Considerando a nuestro enfermo desde un punto de vis-
ta esencialmente concreto, estas fases nos han parecido in-

teresantes y dignas de ser objeto de estudio, mas quiza

cue el desarrollo de una teoria o la elevacién de una doctri-

na. Citemos en apoyo las conocidas palabras de Pierre Janet: 4

“La mayori parte de la melicina y sobre todo de la Psi- |
quiatria estd todavia en el periodo de las observaciones in-

dividuales. Una buena descripcién de un tipo patolégico va-
le més, muchas veces, que teorias y clasificaciones arbi-
trarias”.

Los problemas de la constitucién y de la herencia,
siempre han desempefiado un gran papel en el estudio de
la Psiquiatria. Durante un tiempo fueron abandonados por el
gran desarrbllo que en esta clinica tuvieron las observacio-
nes y las detalladas descripciones de los sintomas.

Asombrados los clinicos por la' variedad y riqueza de
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los cuadros patoldgicos, no reservaban ya sino un pequeiio
lugar a los antecedentes personales y sobre todo a los fa--
miliares de los enfermos.

Desarrollaronse por otra parte las tendencias analiti-
cas de la psiquiatria, examinando las particulas aisladas de
la personalidad y descuidandola en su conjunto, verifican-
do investigaciones psicopatolégicas de orden experimental
y de laboratorio, que pusieron de manifiesto mil hechos in-
teresantes y preciosos a la clinica. h

Viene también por otra parte la doctrina psicoanalitica
que hace igualmente a un lado el problema de la constitu-
cién, bajo pretexto de que ésta, como conjunto de caracte-
res innatog y no medificables, constituye un obstéculo al
esfuerzo terapéutico, haciendo prevaler las ideas de deter-
minismo y fatalismo. Y esta limitacién del esfuerzo tera-
péutico es incompatible con las tendencias de nuestra gene-
racién que busca ante todo, obrar, tratar, a esta clase de
enfermos, como se hace en las demas ramas de la medicina.

Sin embargo, a reserva de tocar afln este punto mas
adelante, a nadie se le oculta el primordial interés que la
constitucién anormal tiene en la historia clinica del sujeto.
Asi, nosotros vamos a empezar considerando los factores
hereditarios de nuestro enfermo.

Una vista panorimica sobre la evoluciéon psicolégica
del paciente, nos permite descubrir las siguientes fases:

1 Desde luego lo primero que llama la atencién en su his-
toria clinica es Ia tara neuropatica manifiesta. Ademas de
los otros factores hereditarios que atn por si sélos no de-
ben descuidarse, tanto el enfermo mismo como las personas
que conocieron a sus ascendientes, estin de acuerdo en se-
nA‘ilar'a la madre, una constitucién que en principio es muy
Semejante a la de su hijo.

.Tomando én cuenta el punto de vista de Regis, que
Considera a la herencia como 1la transmision de psicopatias
de padres 3 hijos, es este un caso de herencia directa v de
herencia vesanica similar.
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Hoy dia no se considera a la “constitucién”, sino
niendo en cuenta las ligas y relaciones del individuo cp
la colectividad, poniendo en primer plano en el estudio de
individuo, su solidaridad psico-fisiolégica, refiriendo 1o

de uno g otro.
No otra cosa hemos hecho en la primera parte de este

capitulo, en el que hemos sefialado las ligas psicolég
entrne la normalidad, algunas constituciones morbosas In
fantiles, la constitucién bovarica y la paranoide. Esta 1
sensible transicién también se desprende del concepto de
Bleuler, que arriba hemos apuntado también. '

Hemos visto que la infancia de S. A. S. aparece ya
mo patolégica o por lo menos como anormal, pues que S
encuentran eshozados los caracteries constitucionales a que
tantas veces hemos hecho mencién. '

En este momento mismo, en la infancia del sujeto,
aunque la constitucién es invariable, sus tendencias )

tido de la destruccién de ellas, ya al contrario fortifican
dolas y robusteciéndolas.
Esto tltimo es lo que ha sucedido.
En su juventud acentlianse atin mas estos elementos
paranoides constitucionales y aparecen otros nuevos.
Tratdndose como se trata de un psicépata, no es e3
trafio que sobrevengan también otros elementos psicopa i
cos que en parte ocultan la constitucién al principio para
hacerla resaltar méas tarde. '
Es asi que el enfermo se vuelve dipsémano.
Bajo la influencia de esta intoxicaciém, nuevo fac
que ha venido a sumarse a lo anterior disminuyen por 10
pronto los sintomas constitucionales apagados por la apari:
cién de transtornos mentales de automatismo, y asi, apa
recen en ocasiones cuadros oniricos y alucinaciones zoopsi:
cas, mezcladas con el elemento confusional preponderante.
Pero bien pronto aquellos factores constitucionales to

Lo

man nuevo incremento y orientados ya en un sendero, esta-
Jlan bajo lg forma de Paranoia alcohélica.

En efecto, las primeras manifestaciones de su delirio
se verifican atn dentro de la influencia de esta etiologia
alcohdlica.

Cesa repentinamente el factor alcohol, el factor into-
xicacién, pero entonces la psicopatia no puede ya detener-
se, entran en juego posiblemente las ideas fijas post-oniri-
cas de Regis, y evoluciona ya el padecimiento con los earac-
teres que ya hemos sefialado con detenimiento.

Sin que por! el momento deba preocuparnos la denomi-
nacién del sindromo que se desarrolla en nuestro enfermo,
puesto que esto lo dejaremos para el capitulo de nosologia,
d?sde luego podemos decir que no se trata de un caso sen-
cl_llo, sino de una mezcla de caracteres que se describen en
diversos padecimientos.y que por tanto, en su reunién, ha-
cen una constitucién compleja, un verdadero caso comple-
tamepte individual, que, con su factor constitucional, ha
reaccmn.ado a su manera, a la influencia del alcohol de mo-
do pasajero, 3 la influencia del medio durante toda su vida.

En este capitulo de consideraciones psicopatolégicas po-
demos tener en cuenta, por lo menos en parte, un interesan-
te problema a que se presta el enfermo.

. En efecto, 1a prfasencia de las alucinaciones, hacen una
damada, son algo asi como un elemento extrafio, dentro del
e
o i Gl ity a exis er}?la d.e dos psico-
el cI?I:ljco? ¥y cuya reunién diers la apa-
ting eIliﬁtilansos dlch? que aqui,. las alucinaciones parecen con-
les a las interpretaciones, porque es de notarse la
ausencia de fenémenos neutros o idei inaci
B i nen : anideicos, de alucinacio-

o S, d’e ideas de influencia.

nacion:g eiii?cl:z otro factor muy fntene,sante: Las aluci-
n al enfermo la razén de su delirio. No es

el enfermg or i
el g dea i : .
Wieionos ue por ideas delirantes explica sus aluei-

— 55 ot



A este respecto podemos senalar este dato importante
Blondel presentd a la Sociedad de Psiquiatria una comun:
cacién denominada Paranoia y alucinaciones. Este aute
tendia a demostrar que, en alucinados semejantes al cas
de nuestro paciente, el factor interpretativo desempefia &
papel mayor, y busca caracteres distintivos entre estas aly
cinaciones y las otras. .

Son también las primeras alucinaciones verdaderas, pe
ro, piensa Roger Dupouy, que se encuentran mucho méis e
relacién con las preocupaciones incensantes del sujeto,
las que son debidas a procesos diferentes. )

Etudiaremos con més detalle todos estos factores en e
capitulo de diferenciacién nosolbgica. :

CAPITULO TERCERO.

I. Ligas de la psicologia Paranoide con la Psico-
logia Infantil y con la Ancestral.

II. Un psicoandlisis parcial.

. Consideraciones psicoanaliticas sobre la Para-
noia.

PR </ .
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Todo individuo que se dedica al estudio de los enfer-
mos mentales, sabe que cuando el estado mental de un su-
jeto se le ha vuelto familiar, el hecho de encajonarlo en
uno de los ocho o diez nombres de 1a nosologia, caracteri-
zando sus ideas delirantes, el grado de conservacion de su
tfondo mental, el automatismo, ete., hace inmediatamente

al enfermo soso y sin interés, lo transforma en un ser ang-
nimo, banal y monétono en su silueta semeiolégica, asi co-

mo era original y complejo en su individualidad viviente y
real. (Prof. Hesnard).

Desgraciadamente esto es perfectamente veridico :
por lo general la semeibtica no alecanza nunca la persona-
lidad de un enfermo sino que hace de él un esquema,
una etiqueta.

Es asi como el arte del psiquiatra se restringe a una
especie de clasificacién boténica, en la cual sélo el médico
dotado de intuicién psicolégica y sensible a la emocion
estética puede introducir una nota humana.

Como introduccién a este capitulo no puedo menos
que citar al pié de la letra las siguientes palabras del
Profeson Hesnard, pues que comulgo con el contenido
idéico de sus palabras, y no podria, a riesgo de quitarles
fuerza y valor sugestivo, construir semejantes frases
con su brillante exposicién : ;

“Totalmente verdadero o falso, o parcialmente exac-
to, el analisis psicolégico segiin las normas de Freud supo-
e UN SENTIDO 3z los delirios y a los actos absurdos de
los enfermos. N lega categéricamente el puro azar en las
ideas y en log actos morbosos.

Todo Psicépata es mis o menos perseguido, ambicioso,
autoacusador, hipoeéndriaco; todo PsicOpata experimen-
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ta mAs o mernos la realidad interna que proyecta al medic
exterior, sea como un aporte sensorial, sea como el resul-
tado de un razonamiento, sea como una intuicién indiscu-
tible. Pero, ;por qué este perseguido, este ambicioso, este :
autoacusadorn, elige tal adversario, tal superioridad, tal i
mévil de culpabilidad ? Por qué un médico culto, hoy enfer-
mo, ha elegido tal fobia hipocondriaca méas bien que

cualquiera otra?

Por qué una pobre mujer, en constante lucha durante

largos afios con las angustias de su vida y con dramas in-

timos pavorosos, cesa, bruscamente, el dia en que estalla
su delirio, de ocuparse de las vicisitudes de su existencia
real, para quejarse de preocupaciones quiméricas o de

malestares infimos?

El Psicoanilisis trata valerosamente, de resolver

estos enigmas”. -

En el capitulo anterior hemos hecho mencién de cons-
tituciones infantiles morbosas que tienen con la Paranoia
un fondo comiin determinado y cuyas manifestaciones

son en muchos casos semejantes a los de esta tltima.

Veamos ahora si las caracteristicas de la constitucién

paranoide pueden hallar su explicaciébn y no ya sélo su
semejanza en el desenvolvimiento infantil del sujeto.

Sin tocar todavia por el momento los conceptos del libido o

de traumas afectivos acaecidos en esa época podemos sin
embargo sefialar la relacién entre los recuerdos de la in-

fancia y las ideas de grandeza, en cuya génesis desempe-

fian un importante papel.

Lo recuerdos de la infancia, escribe Giraud, agrada- 1

bles 0 sténicos, proporcionan a menudo esas imagenes

alégicas que el enfermo utiliza para expresar su euforia

morbosa. Sabemos como son frecuentes en la infancia, la
euforia y el ensuefio megalémano. Dumas en cincuenta y
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siete escolares interrogados encontré treinta que tenian
ideas de estie orden.

En el segundo grupo de nifios anormales considerados
por Dupré desde este punto de vista, el caracter egocéntrico
se exajera mas atn que en el primer grupo que ya hemos se-
fialado, en vez de atenuarse bajo la influencia de la ;'ealidad
exterior. Su imaginacién deja de ser centrifuga para hacerse
centripeta. Estos nifics gman el silencio; en la soledad, en
la obscuridad hacen hermosos proyectos, organizan con de-
talle una vida ideal. La preferencia marcada que tienen
por lo imaginario, por esas construcciones quiméricas no
sera pasajera, sino que durante su juventud y quiza durante
toda su vida, su actidud se hari notar por ese desprendi-
miento de la realidad externa.

Son los nifios que presentan la constitucién Esquizoide
de Kretschmer y Bleuler.

“Debemos hacer notar sin embargo que estas tenden-
cias imaginativas centripetas no son sinénimos de ezqui-
zoidia, o mejor dicho, la actitud ezquizoide no es forzosa-
mente secundariag a las concepciones imaginarfias. En el
esquizoide el trastorno inicial es méas bien la pérdida de
contacto con el ambiente, por lo cual el ensuefio viene a
reemplazar a la realidad que falta.

Todavia en este terreno débese hacer constar que ésta
inadaptacién a lo real la consideramos constitucional y con-
fesamos que no podemos proporcionar respecto a su origen
una explicacién plausible.” (A. Borel).

La opinién del Prof. Borel acerca de este asunto da
4 conocer la ignorancia en que nos encontramos todavia
respecto a la verdadera causa de los trastornos ya en la
esquizoidia, ya mas particularmente en la Paranoia. En efec-
to a todas luces son insuficientes para llenar esta finalidad
los estudiog puramente psicopatolégicos que hemos visto
Pueden desarrollarse y desde el punto de vista de la tera-

Peutica son poco menos que estériles.
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Veamos otrg fase de su estudio y consideremos si pu
de ser méas fecunda.
Al estudiar las relaciones entre la psicologia infanf
y la paranoia, punto central que nos ocupa, no es posih
gue pasemos adelante sin hablar de la teoria de Kretsel
mer, sobre el asunto, puesto que viene a aclarar mucha
cudas y vacilaciones. -
Considera Bleuler como sujetos de caracter paranoie
o psicépatas de diversas clases especialmente esquizofrer

tomando como punto de partida las dos grandes entida
clinicas del sistema de Kraepelin, la demencia precoz y &

ca de la esquizofrenia de Bleuler e inspillado por la idi
del CONTENIDO DE LA PSICOSIS y de la importanci
Jde los factores Afectivos que Freud ha hecho resaltar
Kretschmer opone dos constituciones psicopaticas: La
quizoide y la Cicloide. ;
Mirase ya aqui claramente la influencia del pen
miento psicoanalitico sobre la formacién nosografica d
izs constituciones mencionadas y que no consideraremo
sino en su oportunidad. :
El contenido de la psicosis y el interés de los factore
afectivos, transtornan por completo el antiguo concepto sobre
las constituciones y abren un nuevo sendero de explo 3
¢i6n que es el que nosotros vamos a iniciar. k.
Es en el terreno infantil también donde vamos a encol
irar abundante material. :
Por medio de la aplicacién de los métodos hipnéticos
Iifegd Frieud a atribuir a la sexualidad una intervencion el
Ia génesis de las neurosis simples y de las psiconeurosis
Al estudiar los traumas psiquices de los que derivan los sib:
tomas histéricos se llega en iitimo término a sucesos de o
den scxual vividos por el enfermo en edad infantil, atn €
los casos en los que la explosion de la enfermedad aparee
como provecada por una emociéon banal. :

B

Pareceria extrafia, dice Freud, tal afirmacién, si se di-
jera simplemente que la causa de la neurosis prolongada a
travez de toda una vida, reposa en las experiencias sexua-
les INSIGNIFICANTES casi siempre en si vividas por
¢l sujeto en temprana infancia.

Pero si atendemos a su evolucién y concretamos que
la neurosis es la expresién de una conducta especial de la
funcién sexual del individuo, determinada y regulada por
las primeras influencias y experiencias infantiles, esta afir-
macién constituye ya un poderoso motivo de orientacién,
sobre todo si se tiene en cuenta el hecho que se desprende
del estudio de los enfermos mismos y que debe retenerse:
la actividad sexual infantil marca decisivamente la direc-
c¢ién de la vida sexual ulterior del adulto.

Asi se abandona la génesis por medio del elemento
traumatico en las experiencias infantiles, que habia sido
sostenida hasta entonces por el mismo Freud.

Los sintomas neurésicos no aparecen como derivacio-
nes directas de los recuerdos reprimidos de experiencias
sexuales infantiles, pues que entre ambos, vienen g interpo-
larse las fantasias mnémicas de los enfermos, fantasias que
por un lado aparecen construidas sobre la base y los mate-
riales de los recuerdos infantiles, y por otro lado en sin-
tomas.

“Esto descubre la contextura de la neurosis y su re-
lacién con la vida del enfermo, y se revela al mismo tiem-
Po una sorprendente analogia entre tales fantasias y las
que se hacen conscientes en los Delirios de los Paranoicos”.

Queda asi substituido el concepto de CONSTITUCION
NEUROPATICA por el de CONSTITUCION SEXUAI-
buesto que aceptado el infantilismo de la sexualidad cae

por tierra la importancia de la influencia accidental de la
misma,

(La influencia accidental habia sido sostenida por
Freud a) principio y descubria una relacién entre la con-
ducta pasiva en los sucesos sexuales infantiles generando
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una disposicién a la histeria, y la conducta activa generar
do la disposicién a la neurosis obsesiva). :

El anélisis de sujetos NORMALES demostrd sin en
bargo que la historia sexual infantil de los 'mismos no 8
diferencia esencialmente de la de los neurdticos, ni 8
quiera en lo relativo a precocidad.

Lo importante no es pues la excitacién sexual que hu
biera podido tener el sujeto, sino su manera de res
nar a tal impresion y el haber respondido o no a ella eg
la “represion”.

El nino, considerado como perverso polimorfo en 8
constitucién sexual, llega a la normalidad como resultad
de la represién de ciertos instintos parciales y la subord
nacién de los demés a la primacia de las zonas genitale
al servicio de la reproduccién. b

La perversién corresponde a perturbaciones de est
sintesis por el desarrollo exajerado de aquellos instin ‘,_
parciales.

La neurosis es la represién excesiva de las tendencia
libidinosas. ' '

En la neurosis pueden verse todos los instintos perv
sos de la disposicién infantil como fuerzas productoras d
sintomas. La neurosis se define como negativo de la pé
version.

En estos principios fundamentales enunciados po

boceto de la figura de nuestro enfermo considerado desé
este punto de vista.

.l

Intentése en este enfermo llevar g cabo, tnicament
ecomo exploraciéon diagndstica, un psicoanilisis parcial.
En efecto, no podia esperarse que este procedimien
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diera algiin resultado terapéutico en virtud de lo avanzado de
]a enfermedad y de la indole misma de ella, pues que sabemos
y es la opinién del Maestro de Viena, que la mayoria de los
casos de Paranoia, se substrae a la investigacién analitica.
En este caso es inutil para el enfermo; es quiza de los ca-
sos que Smith Ely considera como de uso indiscreto del psi-
coanalisis desde el punto de vista de la terapéutica.

Esta misma razén hizo que tampoco pudiéramos es-
perar que ni atin como método de exploracién pudiera lle-
varse muy adelante.

El intento pues s6lo esta justificado por nuestro de-
seo de encontrar en lo posible algunos datos de orden in-
consciente que pudieran haber producido el elemento pa-
ranoide que aqui se presenta.

El medio no era nada favorable para el desarrollo de
nuestro objeto.

Desde luego estd muy lejos de ser el tipo ideal de la
situacién exigida por el anilisis, tinica en que al decir de
Freud, puede éste desarrollar su plena eficacia. Sin embar-
20 a pesar de tales dificultades no quisimos abandonar
por completo este modo de exploracién porque deseando
desarrollar algunas consideraciones psicoanaliticas no po-
diamos basan nuestros asertos en la historia clinica y me-
nos en la autobiografia, puesto que estos datos nunca en
casos semejantes deben ser considerados como fidedignos,
dado que el sujeto puede haber expulsado de su memoria
Por represién las pruebas de anteriores sensaciones causa
de su perturbacién.

El nimero de sesiones fue extremadamente corto y
desde luego se comprende que no se puede partir de los
datos obtenidos para verificar una reconstruccién del pro-
€eso patolégico, pero, ya lo hemos dicho, sin pretender bus-
car un resultado terapéutico eficiente, nuestra labor en es-

sentido se limita a inquirir la exisencia de complejos
Subconscientes y su iniciacién, puesto que en la simple ex-

DPosicién que hemos hecho hasta aqui ya algo se esboza en
este terreno.



La temida y esperada resistencia se presenté al caba
de la séptima sesién en forma de transferencia negativa
hacia mi.

Negose en absoluto a asistir cuando se le mandé
mar, y cuando pude hablar ya personalmente con él, extra~
fiado por un cambio tan brusco, se negé terminantemente
a seguir siendo objeto de “jesuitismo” porque decia que se
le estaba haciendo algo peor que una confesi6én, a lo cual
no se sentia ya dispuesto, se hallaba arrepentido de haber
dicho tantas cosas y amenazé diciendo haber mandado ya
una denuncia ante las autoridades para que también los que
lo hacen victima de esa labor de jesuitismo vayan a confe.
sar a los jueces el modo con que a él se le ha tratado. ’

* * *

Demasiado largo y prolijo seria enumerar todo lo re-
cogido sesi6n por sesién portjue hay muchas cosas comple-
tamente inttiles y de las cuales ninguna consecuencia pue-
de sacarse. La existencia ademés de los elementos deliran-
tes y la extraordinaria fantasia del paciente hacian ade-
mas necesario encauzar muy a menudo al enfermo en el
sendero requerido.

Por tanto solo voy a hacer un resumen de lo recogido,
pero limitdndome exclusivamente g esta forzosa condensa.

cién, puesto que la deformacién de los razgos de un histo-
rial patolégico pudiera inducir a graves errores al lector de
juirio independiente. ]

“Un primer recuerdo que me viene z la mente es el
de una criada de mi casa, que son las que generalmente lo
inician a uno en el coito. Fijese usted en esto, a mi gene-
ralmente en la escuela me tomaban como mujer los mu-
chachos, no que me llamaran mujer, sino que ese trato me
daban. All4 nos decian a nosotros “chulas” y nosotros tam-
bién a los demés. Cada uno, cada nifio, tenia su chula o sus
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chulas; esto estaba tan desarrollado que muchas veces te-
nia que intervenin algin ayudante. Uno de estos ayudan-
tes también me tomaba por su chula, era un profesor de ahi,
Un dia este ayudante fingié castigarme por una falta cual-
quiera, y a las doce que todos salieron se meti6 a una pie-
za, luego entrd €l y cerré port dentro. Luego se puso como
fiera, me agarré los brazos con gesto de satiriasis, primero
me besé mucho y luego me ‘mordi6 un cachete con furia
apasionada, de satirp.

Recuerdo ademés lo que nosotros llamibamos “maldi.
turas”. Ibamos a los excusados g distintas horas, dos mu-
chachos se metian y cerraban por dentro y los demés
jalaban la puerta para hacer creerl que estaban haciendo
porquerias. En otros casos si era cierto. En mi siempre ha
habido tendencia al feminismo, pero entonces, ecdmo ino-
cente que era no me daba cuenta de mi sexo andrbgino.

Conservo recuerdos desde muy pequeilo, me acuerdo
desde el afio 82 cuando aparecié el cometa. Recuerdo per-
fectamente todos los detalles, no sé si le habré dicho que
naci en el afio de 79. Mi padre me sacaba a la madrugada
bara ver al cometa, me acuerdo de él como si estuviera
viéndolo.

Tenia yo entonces, igual que dos hermanos mios, o
més bien que tres, la tendencia a ponerme zapatos de mu-
Jer, de ahi mismo, de las mujeres de la familia.

Una vez habia una fiesta en el colegio y yo tenia que
salir con otros a cantan en la fiesta. No tenia con que ir,
estabamos muy pobres, casi en la miseria, y la que enton-
CEs era mi madre trabajaba muchisimo, muchas veces has-
ta velaba de noche. Yo no tenia ropa ni calzado, por fin
S€ consigui6 la ropa de caridad y me dijo mi madre: ponte
las botas de tu hermana. Me las puse y asi sali a la calle;
nadie se fijé alli porque entonces los nifios aristécratas
l.lsaban botas altas como de mujer, pero en el colegio se fi-
Jaron los muchachos y entonces me hicieron mucha burla
¥ me decian ‘mi chula por aqui mi chula port alla. Usted com-
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prende que para mi ery una satisfaccién el que piblicamen
te pudiera yo andar por la calle con botas de mujer. A mi
madre entonces la quise mucho, como a una hermana
yor, jugaba yo con ella hasta hacerla orinar de risa. Ju
gaba tanto con ella no sblo de ninio sino muchos afos des
pués. No sélo la queria como a mi madre sino con el afee=
to de una mujer a su madre, como si yo hubiera sido ui
mujer completa. Adem4s el caricter de ella se prestaba.

tristeza, como le diré, como con resentimiento porque apée
rentemente era muy frio con nosotros, a veces hasta muy
duro en sus castigos.

Mis padres se quisieron entrafiablemente, con cie
disgustos muy naturales, ciertos excesos de mi padre, bo-
rracheras. Pero quise mucho més a mi madre, su caracter
se prestaba.

Cuando pequefioc me acostaban con mi media herr
na. Hasta los nueve o diez afios yo dormia con ella, siendo
ella ya sefiorita de trece o catorce afios, ya menstruaba
Después dormia con mis hermanos menores y hasta lo
quinee afios dormi solo, cuando me vine a México. :

El recuerdo de la criada que fué la primera revelacion
sexual, ademas, no, estoy mintiendo, hubo antes lo de una
tia carnal hermana de mi madre. Esta tia lo haria por.
el sexo o premeditado, una vez me hizo besarle su sexo,
en un pesebre en casa de mi abuelo. Yo no procuré eso, e
inocente, ella se levanté las falditas y me ensefid su sexo,
me cogié la cabeza y yo se lo besé inconscientemente.

Esa tia es la que llegé a enamorarse profundamente
de mi y acabé por suicidarse. Hubo en aquella época otra
indicacién, de una prima hermana, 0 mas de dos primas
hermanas ya grandecitas, entiendo que ya menstruaban.

Se trepaban a los arboles con pretexto de coger fruta,
v me incitaban a que les agarrara las piernas y yo se las
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acariciaba. Una mujer facil, que incita y uno no se queda
corto.
Un poco después, no, al mismo tiempo se desperté en
mi, carifio, pasién sexual hacia mi media hermana, con la
que dormia. Nos pegabamos por el frio o por juego, y yo
no sentia goce sexual sino algo muy agradable; desde en-
tonces la queria mucho y hasta la fecha. Hoy la suefio con
demasiada frecuencia, siempre se me presenta embellecida,
sexualmente, lascivamente embellecida y yo la poseo €n
suefios, ella me incita a eso. Tan intenso es este placer que
me dura todo el dia, como si la poseyera carnalmente.

Ya méas grande vi poseerse mujeres con mujeres y
hombres con hombres. Cuando volvi de México fui profesor
de un colegio de sefioritas que se poseian, dormian juntas,
por parejas. Se llamaban unas a otras “Predis”, predilectas,
novias y amantes. Yo enamoré a dos de ellas pero ninguna
me quiso, por eso, porque eran Predis.

De pequefio siempre tendia a sentarme en sus pier-
nas y a acariciarles las manos. Todavia g la fecha, los
hombres, los enfermos por ejemplo y los no enfermos tie-
nen tendencia a acariciarme las manos.

A veces me dedicaba al vicio de Onan. Tengo el recuer-
do de los destacamentos, los soldados se masturaban unos
a otros.

Desde muy chico senti comezén en los pechos, a veces
desesperante.

Yo he sido poseido en sélo una ocasién y he deseado
poseer.

En una ocasién tuve almorranas, y la pomada que me
recetaron me la ponia con el dedo, y obtenia con ello una
satisfaccién tan notable que muchas veces me venia la eya-
culacién por esa satisfaccién femenina.

Cuando me alivié, ya lo sabia por experiencia, pero
quise hacer lo mismo y obtuve el mismo resultado. Hacia
exactamente lo que hacen las mujeres cuando les falta
hombre, se introducen el dedo, a veces hasta la mano o
cuerpos extraios.
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(A partir de este punto un silencio muy protonga do.
luego observaciones que sobre lo que me ha relatado pued er
opinar catélicos y protestantes, usted no, usted me lo pre
gunta y yo se lo digo porque es psicolégicamente, es pa
ra la ciencia). ,

A menudo se presentaban, sobre todo a partir de es-
ta sesi6n que fue la tercera, silencios a veces bastantes pro-
longados que é]l mismo ealificaba de lagunas de su pensa-
miento. Debemos hacer notar también que aunque repe-
tidas veces se le pidi6 relatara sus suenos (ya sabiende
que sonaba con frecuencia), siempre se nego. Después de
lo anterior terminé diciendo que si tuviera dinero pondria
un serrallo con Efebos y Canéforas.

Esta fue una de las sesiones mas interesantes y des-
de luego la que mejor se presta para consideraciones del
orden que nos proponemos. Fue obenida por el procedi-
miento de las asociaciones libres de ideas.

En una de las primeras sesiones me propuso fuera ye
el intermediario con respecto al gremio estudiantil al cual
tenia que hacerle algunas proposiciones respecto a sus in-
ventos, algunos de los datos considerados en la anamnesis
me fueron proporcionados por él mismo en cartas que rptu-
laba: Al sefior Fulano de Tal y demas estudiantes progre-
sistas del mundo, o bien: Al sefior Fulano de tal y €Onsocios.

Ahora bien en una de las primeras sesiones dice:

“Siento en este momento una especie de resentimien-
to para con el gremio estudiantil porque no me apoya y
no defiende mis proyectos que son sus propios intereges”.
En otra sesién:

“No le he escrito ningtin suefio porque anoche dor’m{'-
a plomo, como se dice. Pienso en las mujeres orientales, en
la formaci6én de serrallos libres, en la necesidad de embelle-
cer la raza por cruzamiento de nuestras mujeres con hom-
bres orientales de los mejores tipos, de fortaleza psiquica y
organica. Esa cruza no modificaria el nacionalismo. Se me
ocurre que me ofrecieron una guitarra Y me hicieron gua-

-

je, no, no es que me hagan guaje, es como siempre, siempre
me andan viendo chueco. Pienso en un obsequio que ‘me
acaba de hacer C. G. (un enfermo), y siento mucho bienes-
tar porque parece que he encontrado aquel amigo famoso
aue buscaba Didgenes con su linterna, con todo Y que es un
x—nendigo como yo y un loco como yo; pero tiene nobleza,
de esa que yo desearia que hubiera en los que se titulan
nobles y que todo el 'mundo fuery asi.

Pienso en la alegria de los muchachos de aqui y me
agrada la franqueza y el desgaire que tienen, sus ideas
tan avanzadas, lo contrario de esos muchachos enclenques,
santurrones e hipécritas. Parece que el joven actual es asi.
Esto me despierta la idea de que también la mujer ha de
ser asi es como se es, como decia Nieztche.

El bienestar que siento aqui, en este departamento,
que es como alegria inmoderada. Que estoy muy agra-
decido con usted, por sus cucharadas que me han hecho
provecho.

Una que otra laguna del pensamiento. Un afan incon-
tenible de bromear con todo ¥y para todo. Que no me gus-
ta nada asi, este disgusto es constante, de egtar asi, en
estas fachas, en este triste papel de mendigo a fuerzas,
carente de libertad auuque sé que la libertad es relativa,
borque ni atn en el planeta somos libres, ni nuestro plane-
ta es libre a su vez.

La risa que me produjo oir a la enfermera que le dijo
a usted: aqui ests el enfermo. A veces esta risa no la pue-
do contener por muchg fuerza de voluntad que tengo. Este
es el resultado de mi buena salud; ;serd la pnimavera?,
10, es igual en todas las estaciones. Seri el efecto de la
Sfltisfacci(m propia de lo que he hecho. Dentro de mi creen-
¢la panteista creo que no he hecho nada malo. Esto me re-
cuerds lo de 1a hipocresia, gente que se dice mi intima,
que trata de echarme a mi de cabeza para escabullir ellos
el bulto. Como si yo sintiera el peso del pecado o de lbs
Pecados de toda 1a humanidad, no veo el motivo.
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Mas adelante, en otra sesién, dice: 3
Estoy pensando en ung muchacha que se llama S.A
y deseando poseerla. En un andrégino que se llama Eve I
do y en otro que se llama Carlos L. que me simpatiza
muchisimo.............. Pienso en la ingratitud que s
ha tenido para conmigo después de los beneficios desin

jar en paz. ,

En la llegada de la primavera, en el doctor M. (un ,;
fermo),y la idea que me produce de uno de aquellos viejos a
quimistas que pintan los libros, lo encontré estudiando.
que quizd yo le he producido cierto cariiio paternal, como qu
vé en mi un hijo, quizd ha encontrado sinceridad en mi

no es cierto, yo le dije que si porque somos compaiie :
de desgracias y miserias aqui y en el mundo. Pienso et

a amarse, a estimarse mejor. '
Pienso en la seriedad cientifica con que usted toms
esta labor. En la inutilidad de las rejas o de la reja, y el
ese afan de la tirania de enrejarlo todo, hasta el .
samiento. .
Hago una rebusca de nuevos temas, 3 lo que me o'
ga usted casi por su deseo de saber el proceso de mis pe i
samientos. Esto viene siendo ya como una sugestién.” \
A la sesién siguiente, la octava, se negé a asistir.

* * %

Es opini6bn muy extendida el hecho de que los para
noicos no son sujetos psicoanalizables, precisamente por
hecho de la pronta transferencia negativa que en mucha
ocasiones verifican sobre el analista. Sin embargo creo qu
es el s6lo medio de obtener resultados fundamentales ]

acertados.
BN

Reposa esta psiconeurosis, en opinién del mismo Freud,
en fuezas instintivas de caracter sexual puesto que su par-
ticipacién es la tnica constante Y es la fuente energética
mas importante. La vida sexual de estos enfermos se ex-
terioriza predominante o parcialmente en estos sintomas
los cuales son la verdadera expresién de su vida sexual.
En efecto, los complejos psiquicos retenidos en estado in-
consciente tienden a una exteriorizacién correspondiente
a su valor afectivo, a una descarga.

Por medio de la técnicy, que permite reducir tales sin.
tomas a representaciones afectivas conscientes se encuen-
tra su verdadera naturaleza y origen.

Los sintomas representan pues un substitutivo de ten-
dencias que toman su fuerza de la fuente del instinto sexual

* * *

La evolucién de 15 libido de nuestro paciente puede
reconstruirse con un-margen de probabilidades con relati-
va facilidad, si pantimos al mismo tiempo de los datos por
el psicoanilisis proporcionados y aquellos que se despren-
de{l de los propios transtornos delirantes, que por tanto ad-
quieren, como algunos autores ya lo han demostrado, valor
€0mo medios de exploracién del inconsciente,

El complejo de Edipo se encuenira claramente delimi-
tafio en las reminiscencias del enfermo, tan es asi que a
brimera vista parece sospechosa esa casi esquematizacién,
pero fieja de serlo si consideramos que la labor consciente,
de crisol o de tamiz que el YO puede aqui desarrollar se
€ncuentra disminuida ¥y amortiguada por el hecho mismo
de los trastornog delirantes.

.. Naturalmente que en lo que se relata de la tercera se-
810n, ‘debe hacerse 3 un lado lo que constituye propiamen-
te la interpretacién que da al afecto que a su madre lo unia,
Para no considerar mas que el hecho en si.

Queda e] complejo completado por el miedo y el res-
Peto al padre por su cardcter y sus duros castigos.

Otra demostracién de que la presencia de esta fage
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evolutiva ha influido indudablemente en forma persistente
durante esa época, son las manifestaciones patolégicas que
se encuentran intimamente ligadas a este hecho y no cons~
tituyen en realidad otra cosa que resultantes de ella.

La personalidad de la 'madre, en efecto, cambia com=
pletamente de significacién consciente para é€l, desde la
iniciacién de su padecimiento. Se ha convertido en persegui-
dora suya e iniciadora de persecusiones de los hermanos
hacia él.

Este sintoma y su relacién, se encuentra perfecta-
mente de acuerdo con el hecho observado en los casos pu-
ros y perfectamente diagnosticados de paranoia persecutio-
ria, en la cual las personas amadas se transforman y con-
vierten en perseguidores odiados.

Alderredor de este hecho, a la vez sintoma v explica-
cién, diremos generalizando con casos psicoanalizados A
talmente, que la esencia de la regresién de la libido esta
integrada por una disociacién de los instintos.

La teoria psicoanalitica sostiene la existencia de dos
clases de instintos, uno de los cuales, el instinto sexual o
el Eros, mis visible y accesible al conocimiento, se halla
formado no sélo por el instinto sexual propiamente dicho
sino también por impulsos intuitivos coartados en su fin
y sublimados. En contraposicién a este instinto que pudie-
ra calificarse también de vital, puesto que su objeto es
complicar la vida y conservarla, se supone la existencia de
un instinto de muerte, cuya misién es hacer retornar todo
lo orgénico al estado inanimado. 3

A estas dos clases de instintos se encuentran subor-
dinados dos procesos fisiolégicos especiales: creacién y des™
truccién.

manas, y que, en muy diversas condiciones puede transfor-
marse el odio en amor y viceversa.

Un caso precisamente de ésta tltima transformacién
es el presente, en el que un individuo fuertemente ligado
a una persona determinada, convierte a esta persona ama-
disima en su perseguidora y orienta su agresién contra ella.

Aparece dada pues desde un principio una conducta
ambivalente y esta transformacién se lleva cabo por un
cambio de sitio, por un desplazamiento reactivo de la carga
psiquica, siendo substraida energia al impulso er6tico y
acumulada a la energia hostil.

“La existencia de esta energia, de esta fuerza, es una
de las mayores conquistas de la psicoanélisis que consi-
dera la naturaleza esencialmente dinimica de los procesos
mentales en general y en particular del inconsciente”.

Partiendo del hecho primitivo de la existencia del com-
plejo Edipo, pesteriormente, pero todaviy dentro de la in-
fancia, es decir, entre el cuarto y sexto afios de su vida, han
existido en S. algunas otrag experiencias sexuales que se-
guramente han sido normadas y regidas por esta fijacién
primitiva y que han podido orientarlo en otro sendero, La fi-
Jacién a la madre dificulta la trancisién a otro objeto fe-
menino.

Ya en la anamnesis que hemos priesentado en primer
término, encuéntrase delineado con alguna claridad un he-
cho importante respecto a la eleccién de objeto de la libido.

En efecto, sefiala la persona con la cual el enfermo vi-
Via en amasiato, que aunque nunca habia notado nada ex-
trafio o que le llamara la atencién en las relaciones sexuales
Que son él mantenia, siempne habia estado intrigada por
el contenido de un baul que quedaba misteriosamente ce.
Irado para ella, y esto durante seis afios.

Hemos sefialado ya cual era el contenido de este baul,
la explicacién que por aquel entonces (1916) dio él mismo
a4 este respeclo, y por tltimo, el gran desarrollo que una
Vez declarada la psicosis, ha adquirido este elemento en la
€Xpresién de su delirio.
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Esto pues nos hacia sospechar con fundamento la exig<
tencia de una importante perturbacién en la evolucién
de la libido, lo cual nos incling, mas que cualquiera otra co-
sa, a verificar la tentativa de psicoanilisis. '

Lo que por este medio se ha recogido confirma el he-
cho de la existencia de un complejo homosexual primero:
subconsciente y luego motivo delirante en su transtorno
una vez establecido. ‘

Corresponde al grupo de los invertidos anfigenos o
hermafroditas psicosexuales, es decir, que su objeto sexual
puede pertenecer indistintamente a uno u otro sexo, care-
ciendo por tanto de exclusividad. ‘

En la actualidad no existe resistencia alguna contra

su obsesién homosexual y antes bien constituye uno de sus
motivos de orgullo. "

Héblase de psicoanailisis correcta, cuando la labor psi-
coanalitica ha conseguido suprimir la amnesia que oculta
al adulto el conocimiento de su vida infantil de los dos a
los cinco afios, que es precisamente lo que mejor hemos po-
dido averiguar.

La perversion no ha aparecido pues aislada en la vi-
da sexual del enfermo sino que ha sido acogida por el con-
junto de procesos evolutivos tipicos, con el amor objetivado
incestuoso del nifio hacia su madre, con el complejo de Edipo. ;

Otro poderoso motivo de eleccién de objeto hemosexual
ha sido el respeto y el miedo al padre (La renuncia a la mu-
jer significa que el sujeto elude la competencia con el pa- )
dre. Freud).

Existe por tltimo otro elemento que es la persisten-
cia del autoerotismo, aunque de este tltimo obtuvimos po-
cos datos. Sin embargo, la persistencia del erotismo de la
zona anal y las experiiencias del paciente a este respecto,
son bastante demostrativas.

El descubrimiento de los impulsos perversos como
agentes de produccién de sintomas y la enorme difusién
de ellos, ya entre los neuréticos, ya en toda la gama existen-

Tl

te entre la normalidad y la neurosis, hace pensar en el he-
cho de si estas perversiones, dependen de condiciones con-
génitas o tienen su origen en impresiones casuales. En-
contramos en efecto, en S. experiencias sexuales tempra-
nas que forzosamente han dejado huelly profunda, pero sa-
bemos por otrg parte que estas experiencias las tiene todo
mundo con mayor o menor intensidad.

Cémo explicar pues que sélo en determinados indivi-
duos, por ejemplo, en el caso, se produzcan trastornos tan
considerables a partir de estos traumas afectivos?

Opina Freud que hay efectivamente ademis, algo de
congénito, pero de congénito en todos los hombres, cons-
tituyendo una disposicién general, de intensidad variable y
que puede ser acentuada por infiuencias exteriores.

Son las raices innatas del instinto sexual. Esta cons-
titucién que muestra las semillas de todas las perversio-
nes no puede ser revelada mas que en los nifios, aunque en
ellos aparezcan sélo con modesta intensidad. _

Es asi que se llega a esta aseveracién: los neuréticos
conservan su sexualidad en estado infantil o han retroce-
dido hasta él.

En S. Hallamos, en la época de la pubertad una tenden-
cia a la actividad sexual normal, pero que no fué ni con
mucho, sufjcientemente enérgica, y que, aunque no ha si-
do abandonada, ha podido coexistir con el retroceso de la
libido, con la fijacién infantil que constituye el complejo
hemosexual anfigeno.

* = =

Una vez asentados estos datos, veamos si los trans-
tornos primordiales de la constitucién pananoide pueden
encontrar en tales hechos ung explicacién satisfactoria.

En primer lugar y de acuerdo con los datos conocidos
de la evolucién de la libido, hemos visto la influencia que
ha tenido 1a existencia de la regresién, sobre las ideas de-
lirantes de persecucién que ha hecho recaer sobre la ma-
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dre. Posteriormente también con todos aquellos con *lc
que su libido podia fijarse al salir de esta fase, sobre st
hermanos principalmente que son otros tantos perseg
dores.
En una evolucidon psicopatolégica atin mas avanzag
proyecta el enfermo al exterior sobre otras personas aque
llo que no quiere percibir en su propio interior. ‘
Desde luego realiza tal proyeccién, pero dejandos
guiar por el conocimiento que tiene el inconsciente X
sonal del inconsciente de los demaés, para desplazar, sobrt
este inconsciente de los demaés, la atencién que desvia de
suyo propio.
Es esta la razén de la extensién progresiva del deli
rio de persecucién que al principio no se manifiesta s
por la desconfianza y luego por la persecucién exclusiva
mente familiar.
Este hecho se halla afirmado por casos de paranoi
considerados desde el punto de vista psicoanalitico y

caso puesto que siempre se ha encontrado en los dive
padecimientos de esta indole estudiados a la luz del
consciente.

Deducciones semejantes hace Freud con motivo de

relacién los lleva a valorar los més pequefios signos produ
cidos por aquellas personas con quienes tropiezan. El sem:

el mundo algo como amor, y aquellas personas no les
muestran nada semejante: sonrien a sus propios pen
mientos, juegan con el bastén o escupen, cosas todas g 1€
nadie hace realmente cuando se encuentra al lado de una

R

diferencia como hostilidad, en relacién a su demanda de
amor”. :

- ¥Considerando el caso que me ocupa como modelo, ha-
bremos de concluir que también la hostilidad que el per-
seguido atribuye a los demas es un reflejo de sus pro-
pios sentimientos hostiles contra ellos. Pero como el para-
noico convierte en su perseguidor a la persona de su pro-
pio sexo que le es més querida, habremos de preguntarnos
de donde procede esta inversién del afecto, y la respues-
ta mas proxima seria la de que, la ambivalencia sentimen-
tal, siempre existente, precuraria la base del odio, intensi-
ficado luego por el incumplimiento de las aspiraciones amo-
rosas. La ambivalencia sentfmental sirve asi al perseguido
para rechazar la homosexualidad”.

El punto de contacto de estos hechos con los que se
refieren a la normalidad, puede verse en lo que se encuen-
tra, conforme a los testimonios del psicoanilisis en casi
todas las relaciones afectivas intimas de alguna duracién
entre dos personas: el matrimcnio, la amistad, el amor
paterno y filial, que dejan, por lo gencral un depdsito de
sentimientos hostiles gue precisan para desaparecen del
proceso de la represion. Preséntase también este fendme-
no con toda claridad, cuando vemos a 2 asociados pelearse
de continuo, y al subordinado murmurar contra el superior.

El mismo hecho se produce cuando los individuos se
reunen formando conjuntos més amplios, lo cual cae bajo
¢l dominio de la psicologia de las multitudes: siempre que
d_Os familias se reunen por un matr!monio, cada una de ellas
Se considers mejor y mas instruida que la otra.---Dos ciu-
dades vecinas siempre seran rivales-—logs grupos étnicos
afines se repelen reciprocamente---el alemin del sur no
Puede aguantar al del norte—el espafiol desprecia al por
lugués.

En los sentimientos de repulsién y aversién que surgen
8in disfraz alguno contra personas extrafias con las cua-
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les nos hallamos en contacto podemos ver la expresig
del narcisismo que tiende a afirmarse. :

Por lo que respecta al egoismo encuentra también 8§
explicacién en el hecho siguiente, del cual podemos cons
derar una reproduccién en el caso que estudiamos. }

Ely Jelliffe considera que en la evolucién antogénie
del individuo pueden designarse los siguientes periodos
arcaico, 6rgano-erético, narcisista y social. '

El primero comprende una enormidad de afno
correspondientes al periodo instintivo del desarroll
no sélo desde la aparicién del hombre sino mucho antes
pues que la tendencia, el impulso empezd a iniciarse con |
vida misma. Este nicleo constituye para cada uno de nos
otros, lo que se denomina también inconsciente colective
El nifio tiene, cuando nace, mas de lo que puede ganar e
el transcurso de su vida, es ung méquina acabada, lista
para dirigirse a si misma, para pasar al reino del senti

Desde el punto de vista mental esta etapa es inte f
cantisima porque tiene en si representados todos los ele
mentos arcaicos de la vida animica colectiva.

antropoide hasta el barbaro méas adelantado, periodo
nominado por Freud Autoerético, cuyas principales acti

ca la continuidad en la satisfaccién erética, en el sentid
de la gratificacién con el placer correspondiente del ares
sensorial que lo requiere.

Es pues esencialmente unilateral y egoista.
Ahora bien desde el punto de vista del psicoanali

bada por gran ntimero de casos, consiste en que el ni
primitivamente fijado normalmente hacia la madre,
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identifica con ella y busca objetos eréticos en los que le sea
posible volver s encontrarse a si mismo.

Asi pues la fijacién a la madre es una de las primeras
condiciones, y vemos, en el caso concreto, que el complejo
Edipo es precisamente la causa de la regresién y fijacién
de la libido en un periodo determinado.

Hay ademés la inclinacién a la eleccién narcicista de
objeto mas préximo, que es mas facil que la orientacién
hacia el otro sexo. Luego (Freud), la alta valoracién con-
cedida al 6rgano viril y la incapacidad de renunciar a su
existencia en el objeto erético.

“E] desprecio a la mujer, su repulsa y hasta el horror
hacia ellas se derivan generalmente del descubrimiento he-
cho en edad temprana de que la mujer carece de pene”

Otro poderoso motivo de eleccion de objeto hemose-
xual es el respeto o miedo al padre, toda vez que la renun-
cia a la mujer significa que el sujeto elude la competen-
cia con el padre o sus subrogados.

“Analiticamente estamos acostumbrados a ver en los
sentimientos sociales la sublimacién de actitudes homot
sexuales con respecto al objete; por tanto hemos de supo-
ner que los hemosexuales no han conseguido, ni atn los
de tendencias sociales, separar por completo los sentimien-
tos sociales de la eleccién de objeto por el motivo mismo
de la regresién”.

Hemos visto que, al lado de este mismo complejo apa-
r?cen en el caso, experiencias narcisistas de grande inten-
sidad. Hemos sefialado también que todo nifio es egoista
y que tiene que ser asi incluso para vivir. A medida que el
mdntiduo adelanta en su desarrollo va desprendiéndose del
narcisismo para acercarse a la etapa social.

.I‘_Tos explicamos pues por este mecanismo que cuando
la ll!-')ldo ha sufrido una regresién volviendo al periodo in-
fantil narcicista o autoerético, el egoismo se siga mostran-
do en toda su extensi6n.

La frecuencia de la existencia de complejos homo-
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ciente, energia desplazable e indifertente, procede tambiér
de la provisién de libido narcisista. Los instintos erdticos

del placer. Esta circunstancia canacteristica se encuentra
en las cargas eréticas en las que el objeto es indiferente, ¥
en las transferencias que durante el andlisis surgen.

La falsedad del juicio tiene también posiblemente 2
explicacién semejante, ligada sobre todo al estudio del
inconsciente colectivo. ]

Los rasgos relatados en las constituciones infantiles
morbosas se relacionan con este mismo hecho, precisamen
te teniendo en cuenta la divisiéon esquemaética en periodos
(desde el arcaico al social), a que hemos hecho referencia,
asi como también los caracteres psicolégicos de los hom-
bres primitivos y de los salvajes, y los ritos y costumbres
aue Tanzi considera. A

Los sintomas histéricos, las obsesiones, las fobias, ¥
probablemente también los transtornos en la légica que
hemos podido apreciar y que se convierten posteriormente
en delusiones interpretativas, representan realidades psiqui-
cas paria el sujeto, se fundan en una fantasia, 5 la fuerza
de cual la realidad sucumbe a los deseos cargados de afec-
tividad.

Su explicacién puede hallarse en la vida colectiva ¥
arcaica de las multitudes, en las que es dable observar el
mismo fenémeno. Es un proceso posible gracias a la re-
miniscencia atavica de la vida de la masa.

Por qué un sujeto reacciona de manera tan ilégica,
tan falta de objetividad, y en ocasiones y segtn los casos
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con pérdida del sentido de lo real, ya como ser aislado den-
tro de la masa, ya en sus trastornos neuréticos?

Los movimientos de las colectividades tienen precisa-
mente en subtractum dos factores: LA INHIBICION DE
LA FUNCION INTELECTUAL Y LA INTENSIFICA-
CION DE LA AFECTIVIDAD.

Hsta misma explicacion se adapta a los suenos.

La fuerzg de este hecho estriba precisamente en su
antigiiedad, que actia como una especie de fascinacién (el
prestigio), que paraliza nuestras facultades criticas y nos
llena de asombro y respeto.

Lo arcaico en la vida moderna, lo atavico en €l neu-
rético, el magnetizador sobre el magnetizado, la vida ani-
mica colectiva sobre el que suena, obran pues de la misma
manera.

Respecto al orgullo se encuentra idénticamente ligado
al nicleo arcaico, y su evolucién corre paralelamente a la
del egoismo. La inadaptabilidad es como se vi6 en el ca-
pitulo correspondiente, consecuencia obligada de los de-
més caracteres de este conjunto sintoméatico.

Quédanos por dltimo por considerar el hecho que se
bresenta en el enfermo de proporcionar sus innovaciones e
inventos a la colectividad, consideriandolo como fenémeno
de socializacién, aunque sabemos que en el fondo se en-
cuentra el interés personal del propio sujeto y la satisfac-
cién de su vanidad.

Esto puede relacionarse con la observacién del hecho
de que cierto ntimero de sujetos hemosexuales, se distin-
gue por el desarrollo considerable de los impulsos sociales,
¥ la atencién que priestan a los intereses colectivos.

: Teéricamente quizd pueda explicarse esta circunstan-
¢ia por el hecho de que, un hombre que vé en otros hom-
es .posibles objetos eréticos, tiene que conducirse con
relacién a la comunidad masculina de una manera comple-
ente distinta, al sujeto que se encuentra en la obligacién
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de ver ante todo en el hombre un rival en la conquista de
mujer. b

Por esto se desarrollarian estas tendencias sociales g
que los enfermos hacen gala y en nuestro sujeto son mg
vos de orgullo.

Para terminar este capitulo voy a transcribir alguns
frases que me parecen interesantes de la conferencia pre
nunciada por Freud en la Clark University de E.U.A. '

Con el descubrimiento de la sexualidad infantil y la refere'
de los sintomas neurfticos a componentes instintivos erdticos,

'enterman cuando a consecuencia de obsticulos exteriores o falf
interna de adaptacién queda vedada para ellos la satisfaccién de st
necesidades sexuales en la realidad y vemos que entonces se ref
‘gian en la enfermedad, para hallar con su ayuda una satisfaccifr
substitutiva de la que les ha sido negada.

Reconocemos que los sintomas patolégicos contienen una parte
de la actividad sexual del sujeto, o a veces su entera vida sexus
¥ encontramos en el alejamiento de la realidad, la tendencia cap
tal, pero también el @afio principal de la enfermeldad, No solame
se resiste el YO enfermo a levantar las represiones por medio de a
cuales ha realizado su evolucién, sino que tampoco los instintos se:
xwales se resignan a prescindir de sus satisfacciones sustitutivas
mientras permanezca aun inseguro si la realidad les ofreceri o ne
algo mejor. soomd b a3y x S0
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£ CAPITULO CUARTO L
Dos casos de Delirio Sistematizado Alucinatorio.
Un caso de Esquizofrenia. Paranoide.

Un caso de Delirio Sistematizado de Persecucion.
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HISTORIA CLINICA Numero 2.

Vamos a presentar ahora extractos de historias clini-
cas de enfermos cuyos padecimientos pueden tener relacion
con el caso que acabamos de analizar, con objeto de hacer
més patentes los conceptos que nos proponemos desarrollar
a prop6sito de la nosologia.

Sefiorita A.M.B. Natural de Guanajuato, Gto. de 47
afios de edad, soltera, criolla, profesora de corte; ingresé
a la Quinta de Salud “Dr. R. Lavista” el dia 4 de Abril
de 1927 con certificado médico de Paranoia.

Antecedentes familiares.—Entre los antecesores va-
rios nerviosos sin mayores datos acerca de ellos. El padre,
hombre de buena salud por lo general, muri6 de meningi-
tis cerebro espinal. La madre padecié reumatismo, anemia
cerebral acompanada de ataques convulsivos. Fallecié de
enfisema pulmonar.

Tiene lg enferma cinco hermanos y ocupa ella el cuar-
to lugar en tiempo. Uno de ellos es extravagante en la ma-
nera de ser y de vestir.

- Antecedentes personales patoldgicos..—-Varicela y ce-
eas.

Personales no Patolégicos.-—-La fecha del habla, mar-
cha y primera denticién indica que se verificaron en tiem-
PO oportuno. De desarrollo intelectual precoz y rapido, so-
bresali6 de entre sus compaiieras en la escuela donde te-
nia caricter apacible y tranquilo; sélo de vez en cuando
accesos de irascibilidad, inmotivados y rapidos.

~ De joven demostr6 también gran dedicacién al estu-
dio, costumbres morigeradas y tendencia al misticismo. Muy
Hevota y piadosa pasaba la mayor parte del dia en sus
Practicas religiosas.
. . En el afio de 1910 a consecuencia de la muerte de su
:plca hermana, se apoderd gran tristeza de ella y aumen-
t_° Sus pricticas de devocién, siendo esto mucho més mani-
1esto alin cuando murieron sus padres.
primeros sintomas del padecimiento que actual-
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mente la aqueja datan de un afio antes de la fecha d
ingreso, arriba sefialada. Comenzé mostrando un estado de
nerviosidad inmotivado y continuo, hacia versos en los @
mostnaba su profundo dolor y sus tendencias al mistie;
mo. Con frecuencia se aislaba en su habitacién y llorah
continuamente, sin que nunca hubiera querido explicar
causa de su llanto. Por ultimo, aumentaron todos los carag
teres descritos, pasaba la mayor parte de la noche insom
ne y hablando, tuvo crisis de excitacién psicomotriz con ax
gustia y dolor moral intensos. Durante estas crisis rom:
pia cuanto se hallaba a su alcance y se maltrataba a si mis
ma. Aparecieron ideas delirantes multiples de caricter per

se le echaban substancias nocivas en la alimentacién.
tos fenémenos motivaron su internamiento. .

La inspeccién general demuestra que se trata en el pre
sente caso de una persona integra, de débil constitucién.
porte revela descuido, sus ropas son sucias y rotas, lleva en ¢
pecho colgados rosarios y crucifijos. En los oidos se colog
tapones de algodén para no oir las voces que la atormental
Pasa largas horas del dia de pié en la puerta de su cuar®
con la cabeza levantada, los ojos cerrados, hablando mucht

y en alta voz, agitandp la mano derecha como si el
signos mistericsos. Sus facies se asemeja a la que se des
cribe como melanedlica. Su mimica es exajerada. .

EXPLORACION PSIQUICA. Encuéntrase perturbadi
la orientaciéon autopsiquica, como consecuenciy del trans
torno de la personalidad que mencionaremos adelante. Cré
serl hombre, tener otro nombre distinto, diferente de €

servada, pero la topopsiquica estid francamente perturbada
cree hallarse en una prisién situada en México, ete. Exist
manifiesta hipoprosexia. La memoria anterdgrada ests
perdida, la retriégrada se encuentra a salvo excepto en |
que se refiere a su tema delirante. (paramnesias). g

La sensopercepcién se encuentra profundamente atd
cada. Domina en su cuadro psiquico globalmente consid
do, la riqueza y variedad de las alucinaciones: auditivas
visuales, gustativas, cenestésicas, genitalas, psicomotrice
¥ psiquicas. W s

Las mas abundantes son las auditivas en forma de fo
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pemas: varias personas le hablan, a todas las conoce, son
sus padres, hermanos y parientes. La molestan, la insultan,
se burlan de ella. Las alucinaciones visuales se presentan
de preferencia de noche: dos o mas personas practican ac-
tos obcenos en su pieza. A veces ha visto a lo lejos, a tra-
vés de una ventana, las caras de su padre y de su madre.

Todos los alimentos tienen sabores extranos, a azufre,
a plomo, etc. Siente quemaduras y desgarros interiores en
el vientre, tocamientos en los genitales y corrientes eléc-
tricas continuas que le lanzan sus enemigos.

A veces hg sentido que le levantan la cama y la obli-
gan a caminar, le mueven los brazos para hacer sefias con-
tra su voluntad.

Lo que piensa lo saben las personas que la rodean (ro-
bo del pensamiento).

Muy a menudo le dicen cosas que ella ha estado pen-
sando (eco del pensamiento).

Respecto a la ideacién, existe incoherencia manifies-
ta. Hay ideas delirantes de origen alucinatorio y persecu-
tivo: sus hermanos la tienen secuestrada con objeto de
quitarle su herencia, han formado una sociedad para mo-
lestarla y martirizarla. Esta sociedad que la ha roba-
do, ha secuestrado también a gran ndimero de personas
adictas a ella (a sus padres). Las enfermeras son carce-
leras pagadas para cautivarla y destruir su pureza. La
persecucion de que es objeto, encabezada por sus herma-
nos se ha extendido contra el Clero y 3 todas las personas
catblicas. Son contrabandistas que tienen millones, produc-
to de sus fechorias, en ung casa de Jestis Maria.

. A consecuencia del automatismo psiquico manifiesto,
existe un profundo ataque a la personalidad. Ella es hom-
bre, de cincuenta afios de edad, se llama el Caballero de
la Triste Verdad. Tiene un hijo de diez y ocho afios que
sufre los mismos ataques que él. Es millonario e inmaculado.

Durante la evolucién de su padecimiento se ha podi-

do observar que, cuando el sistema delirante no alcanza-
4 aun la difusién e intensidad que presenta en la actua-
lidad, muchos juicios y razonamientos eran normales. En
la actualidad todo el funcionamiento psiquico ha sido en-
globado por el sistema delirante.

qu cuanto a la afectividad respecta, domina en ella
el cardcter melancélico consecuencia del caracter penoso
de las alucinaciones e ideas delirantes. Llora, se desespera
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y grita. Coincidiendo con periodos de exacerbacién de [
alucinaciones se presentan verdaderas crisis de angusti
desesperacion, durante las cuales se pega, trata de a
dir a los demas y lanza grandes gritos rechazando las i1
putaciones que le hacen.

De las facultades volitivas podemos decir que por .
general hay inercia, pasa los dias aislada, sentada al bo
de de la cama o en el quicio de su puerta. De vez en cua
do hay tendencias g la fuga. "

Débese por ultimo mencionar los movimientos estere
tipados que ejecuta: aprieta el pulgar contra la palma g
la mano, cierra los otros dedos y saca el pulgar que al che
car contryg el indice produce un chasquido, al mismo tiem
po que lanza hacia adelante la mano como para alejar alg
(las corrientes eléctricas y fluidos de sus enemigos). :

-La explonaciéon fisicag no ‘muestra nada imporatnte, sa
vo la amenorrea absoluta. i

Los exdmenes de sangre y liquido céfalo-raquideo da
resultados normales.

DIAGNOSTICO:

Delirio Crénico Sistematizado Alucinatorio.
Tipo Ceillier o Delirio de Influencia.
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HISTORIA CLINICA Numero 3.

Sefiora A. S. V. de G. de cincuentg y dos afios, viuda,
criolla, natural de Campeche, dedicabase a las laborgs de
su sexo. Ingresé al Sanatorio “Dr. R. Lavista”, el dia 22
de Julio de 1928, con certificado médico de Paranoia.

Antecedentes familiares.——La abuela paterna se en-
contraba afectada de tuberculosis, el padre padecia cefa-
leas tenaces, vértigos frecuentes, palpitaciones y reuma-
tismo. Ademas, segin los datos de la propig enferma, pa-
decig su padre ataques epilépticos, y perdi6 el habla, el
oido y la vista. Murié de angina de pecho. y

La madre vive: sana, bondadosa, inteligente y paci-
fica. Los embarazos evolucionaron normalmente excepto
uno que nacié a los siete meses.

Colaterales.—Ha tenido dos hermanos, siendo ella la
mayor. Un hermano se suicidé. Su hermana, afecta de pa-
ralisis de una pierna, murié a los 18 afnos dz fiebre tifoidea.

Descendientes.-—-Ha tenido cuatro hijos y dos abortos
de pocos meses. Uno de los hijos murié de pequeiio
de meningitis. Una nifia enfermg de escrofulas murié por
descompensacién cardiaca debida a insuficiencia mitral.

Antecedentes Personales Patolégicos.-—-De parto euté-
cico, padecié durante su infancig sarampién, varicela y tos
ferina. Desde muy pequefia era merviosa, irascible y sufre
insomnio desde los siete afios. Hasta hace tres afios
lupus facial.

Personales no patolégicos.—Desde pequefin hia sido
nerviosa, arrebatada, violenta, traviesa y juguetona, muy
escrupulosa y muy floja. Desde entonces ‘mostraba aptitu-

€S para la escolaridad, era inteligente, aprendia con fa-
cilidad y estaba dotada de exelente memoria.

Las primeras menstruaciones aparecieron a la edad
de diez afios, siendo por tanto prematuras. Ha habido desde
entonces dismenorrea y oligomenorrea.

. . Principio y evolucién de su padecimiento.—El prin-
Cpio de la enfermedad fué lento. En su matrimonio sélo
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se observé que era muy celosa. Su esposo muertto ds
hace ses afios, enfermé primero de los rifiones y desy
quedo ciego, segun ella por retinitis albuminitirica, y s
fos datos de interrogatorio indirecto por atrofia bila
del nervio 6ptico.

Dedicada desde entonces a la atencién de su espose
quient la unia un gran afecto, vivié sélo para él. Muri6
€sposo y empezé a notar que todos sus trastornos ant
res, el insomnio, la irritabilidad y la nerviosidad aum
ron. Pero el principio franco para ella, fué hace tres ar
Como causa aparente sefiala la muerte de su hijo.
entonces mucho, se presentaron crisis de angustia y
pezé a motan que todos los ruidos le hablabamn. “Y ‘no
los ruidos sino los perros, el agua de la lluvia, los g3
muchos otros animales, el ruido de la puerta al rech
‘sobre sus goznes, y el agua de la fuente al caer. Empezé
entender el lenguaje de los animales, cada sonido ence
rraba un significado y los ruidos se transformaron en P
labras comprensibles para ella. Se figuraba ademéis que
personas la andaban siguiendo y espiando por la all
crey6 que le interceptaban las cartas que mandaba a su h
jo del cual fué separada en vista de su enfermedad. Pos
teriormente oyé en muchas ocasiones la voz de su esp
que la recriminaba por que sabia que ella se habia portad
mal después de su muerte. Fué al convento a jurar que na
da de esto era verdad. Ella se figuraba que todo el muf
do lo sabia, que todo el mundo oia como ella lo que le de
cia su esposo. Las voces de muchas otras personas vinie:
ron a reunirse a la de su esposo para recriminanla, parg
insultarla y burlarse de ella mofiandose de todos sus ac
tos. Después la voz de su esposo la consolaba, y le decia
que no se apurara, que s6lo eran cosas de su imaginacién.

Estado actual—En la actualidad no tiene ya la sen
sacién penosa que todo esto le causaba. Sigue sabiendo ¥
entendiendo lo que el agua dice al caer en el techo de l&
mina y lo que significan los multiples ruidos de las faenas
del dia. Comunicase con su esposo el cual le di consejos
la anima a soportar su cautiverio en el Sanatorio y conti-
nuamente estd con ella. Voluntariamente por medio de
movimientos de tecleo sobre cualquier objeto puede esta-
blecer la comunicacién con su esposo y preguntarle lo que
desea. Antes su esposo venia y le hablaba, pero ahora el
espinitu de &l estd con ella. Ella es vidente, necesita de st
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videncia para entender la voz de los animales, pero _para
con su esposo no necesita’ de su v1denp1a porque esti con
ella y vive en ella y es mas vidente atn. La enferma Io
oye, lo siente dentro de si. v :

" A su padre no lo conocié en vida, “pe;-o ahora lo ‘cono-
ce pues viene muchas veces y le habla. “Mi esposo esta con-
migo, mi esposo vive en mi g :

Hay veces en que ella piensa una cosa y en seguida su
esposo se la dice, €l le roba las ideas, pero esto no le causa
ninguna sensacion de malestar pues se ha‘ awsi':umbrado
ya a todas estas cosas, y antes al contra.r_lo esta canten-
ta, porque si no estuviera su esposo continuamente con
ella, la vida dentro del Sanatorio le seria intolerable.

Exploracién psiquica.—La orientacién ‘'se encuentra
intacba. La percepcién estd bastante perturbada, no }}ay
ningun trastorno cuantitativo, pero en ecambio hay ilu-
siones y alucinaciones.

Tiene multitud de percepciones falsas con puntos de
partida reales y verdaderos: el agua al caer sobz:e los te-
Jados o el de los charcos, tiene un significado sélo com-
prensible para ella, asi como el ladrido de loq perros y los
ruidos insignificantes. Existen ademis alucinaciones au-
ditivas y cenestésicas principalmente. Su esposo le habla,
Su padre también (ambos murieron hace tiempo). Se tra-
ta de fonemas. Pero ademés encontramos la interpre-
tacién franca-del hecho mismo: es su esposo quien le ha-
bla, no son fenémenos espiritas porigue nunca ha creido en
€s0, de otra manera no podria explicarse nada. Hay también
alucinaciones psiquicas: su esposo le roba las ideas que
ella estd pensando. El piensa por ella.

Hay paraprosexia, la atencién pasiva suvera con mu-
cho a 1a activa; hay casos en que encontrandose séla, la en-
ferma vive su mundo aparte, los estimulos exteriores no
llegan a ella completamente abstraida en sus alu-
cinaciones.

La enferma oye a su esposo, lo siente dentro de ”si:
ademis de la alucinacién auditiva verdadera hay confusion,
mezcla del elemento interpretativo v del alucinatorio. EI
Substractum es pues psicosensorial. Pero es también ima-
ginativo porgue toda interpretacién, por pequena que sea
Supone la intervencién del proceso imaginativo, con ta_nt.a
Mayor razén cuanto que aqui encontramos un delirio
Construido paso a paso, que no se contradice, que no acepta

sl O



sugestiones, o0 trata de deshacerlas con la misma
nacida de un hecho faiso, pero sélida y bien encadenada.
Pertenecen a nuestra enferma varios libros y cuade
nos de versos que ella ha hecho a su esposo y a sus h
Ello nos demuestra la integridad aparente de la ideac
Las asociaciones de ideas son normales. Pero pe
otra parte tenemos interpretaciones delirantes e ideas del
rantes sistematizadas, mejor dicho, sélidamente reunidas
constituyendo un sistema delucional completo. Desde lue

las ideas delirantes son de origen alucinatorio pues
tro de un psiquismo més o menos integro se halla, com
injertado este sistema delusional tomando como bast
exclusivamente las alucinaciones.

Las interpretaciones e ideas delirantes a que hemo
hecho mencién, hacen que la autocritica no se encuentr
integra. Por lo demds durante el curso del interrogatorie
se sefialan hechos interesantes; en primer lugar ella n
cree estar enferma, ademas la creencia de que todo el mun:
do sabia que ella se habia portado mal con su esposo des
pués de su muerte, y la conducta adaptada a tales
circunstancias.

La afectividad se encuentra también perturbada:
alucinaciones que al principio provocaban en ella confli
tos, la llevaban a la desesperacién, a la incertidumbre, a
las crisis intensas de dolor, creyéndose injustamente per-
seguida por los reproches de su marido.

Hoy se ha amoldado a su situacién, oye las voces
gusto, con placer, todos sus recuerdos, todos sus actos,
matizados de una alegria y de una ternura enormes P
con sus hijos, para ccn su esposo, para todas las personas
que le fueron queridas. En los trastornos volitivos puéde-
se mencionar las alucinaciones psicomotrices, la obedien:
cia a las 6rdenes de su esposo, ete.

Por la exploracion fisica se encuentra que los divers
S0s aparatos funcionan normalmente, exceptuando
constipacién tenaz aunque no muy exagerada. Se encuen ra
va en la menopausa. La reaccién de Bordet Wasserman
resulté positiva débil.

DIAGNOSTICO

Delirio Sistematizado Alucinato; ‘,
Forma Alucinatoria Primitiva. ‘
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HISTORIA CLINICA Namero 4

C. A. G. R. Oriundo de Jojutla, estado de Guerrero, de
freinta y cinco afios de edad, casado varias veces, perio-
dista, se encuentra internado en el Manicomio General.

Antecedentes familiares.—Murié el padre del enfermo
con un padecimiento mental que muy probablemente habia
principiado antes del nacimiento de G. Posiblemente fué
Pardlisis General Progresiva. La madre vive, tiene
edad avanzada, se halla amnésica y sufre con frecuencia
crisis de excitacién. Tuvo un intento de suicidio.

Entre los tios hy habido varios psicopatas. Uno de
ellos murié enajenado.

La madre tuvo un aborto y diez hijos, de los cuales G.
es el séptimo; viven sélo cinco mujeres y él. Un hermano,
probable epiléptico murié loco. La hermana menor que vive

_badece crisis intensas de excitacién psiquica y ‘motriz con
agresividad.

Antecedentes Personales Patol6gicos.— Se desconocen
los Jdatos de la primera infancia. Posteriormente tuvo tifo,
amlg'd_alitis, blenorragia, chancro (se ignora su naturaleza),
¥ un infarto inguinal supurado.

Antecedentes Personales no Patolégicos—El desarro-

0 sexual fué muy precoz. Desde muy pequeino tuvo con-
tactos con la servidumbre de su casa. Siendo muy jiéven
1ase pasar por invalido para pedir limosna por las ca-

S ¥ en las iglesias, sin tener necesidad de hacerlo. Muy
Sujeto a impulsiones, era pendenciero v cometia actos il-
EICos como cambiar el 6rden de las cosas en los puestos
D}lbhcos. Insistia en la existencia de cbjetos imaginarios (po-
sibleg alucinaciones) : obligabs a sus hemanas a apagar una
vela que no existia. Daty también de edad temprana su in-
por la teosofia, el Yoghismo, el espiritismo y ciencias
ocultas. Casé por primera vez 5 los 18 afios ¥y con su pri-
l‘:el‘a eSposa se dedicaba a hipnotizar ‘mesas. Ejerci6
medicina sin titulo y sus procedimientos terkpéuticos eran
€Spiritas. Sin preparacién alguna se anunci6 como médico
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que utilizaba disueltos en agua y administrandolos en to
ma de cucharadas, una cada seis horas. Infalibies pai
toda clase de males.

En sus diversos y sucesivos matrimonios nunca
tré6 preocupacién alguna por esos delitos.—A consecu
cia de una acusacion presentada en su contra tué recluid
Belém, y fué entonces cuando empezé a mostrar en su I
guaje y conducta anormalidades que obligaron a un peri
médico-legista.

Inspeccién general.—Persona integra, de constitu
media, lleva pequefia barba y bigote. La frente, pleg
le presta una expresion de abstraccion y desconfianza. M
mica muy rica, algunos manerismos, no rie nunca. Locu:
amable, con modales correctos y a veces rebuscados.
dita profundamente cada respuesta y la expone
vacilaciones. ,

Examen psiquico.—Desorientado cronopsiquicament
y de modo parcial en la topopsiquica. La atencién activa e
normal, pero la pasiva estd muy aumentada. Hay hipom il:
sia muy acentuada tanto de fijacién como de evocacién CC
mo demuestra la exposicién que hace de su vida pasads
“Hace seis meses esté recluido en el manicomio (en real
dad hace mes y medio), casé por orimera vez a la_edad d
doce anos, su madre debe tener treinta y cinco, ete. ¢

La sensopercepcién se encuentra perturbada por I
existencia de falsos reconocimientos y alucinaciones. Ld
alucinaciones son completas: auditivas, visuales, olfat
vas, cenestésicas y kinestésicas. :

Las auditivas son constantes (fonemas), continuamer
te le hablan, le comunican acontecimientos presentes pasa
dos y futuros (‘“telegramas”), reconoce a las perso: ng
que le hablan, y aumentan por lo general durante la nf
che. Actualmente unos individuos de la érden de Yaras
enemigos de los Yoghis, secta a la que él pertenece, lo >
tan molestando continuamente, diciéndole que le van a qui
tar el “hilo plateado” y por lo tanto a impedirle que se des
doble y que lleve vida astral, etc. ;

Respecto a las alucinaciones visuales son también com®
pletas: se le aparecen sus amigos los Yoghis, lleva
tunicas blancas como ropones, usan barba como la que éI p
ta; a veces so6lo los percibe como siluetas.

BT T

QOlfativas: percibe olor a fierro, debido a que €l cuer-
po estd imantado y los planetas se hallan en ignicién. Ade-
més, de una fabrica cercana se desprenden olores a azufre.

Cenestéticas: siente caliente todo el cerebro:es la ba-
za que da el talento. Percibe repartido en su organismo
el fluido que posee. .

Kinestésicas: cuando €l se desdobla por medio “del
hilo plateado”, siente que toda la caja del cuerpo se separa
de la cascara o materia; asi puede visitar a Fulana que es-
t4 esperandole en Saturno.

Las asociaciones de ideas son mdultiples, difusas, in-
coherentes, son ligas asociativas de base catatimica.

Existen ideas delirantes miltiples, polimorfas, que
cambian continuamente: de persecucién, de reinvindica-
cién, de grandeza, interpretativas, etc.

No puede hablarse de que posean determinada siste-
matizacién, giran esas ideas delirantes alderredor de miil-
tiples temas.

“Lo tienen encerrado en el manicomio porque él esecri-
bia los articulos de Delhumeau firmaba en el periédico “El
Dia”. Este sefior ha intrigado para quitarle su libertad por-
que deseca apoderarse de Adela y se ha valido de su in-
fluencia con el General Calles parg recluirlo aqui. Delhu-
meau le ha robado una obra suya, y rapt6 a Adela y lo
tiene a ¢l secuestrado; se vengarid de él matandolo fluidi-
camente y lanzando su cuerpo al espacio astral.

Supone que al mover las manos lanza efluvios que pue-
den ser curativos o né a voluntad. Los adquirié en Satur-
N0 y no pueden ser vistos por simples mortales. Noche a
noche hace liberaciones césmicas, desprendiendo su cuer-
Do de la cascara o materia para lanzarse a los espacios astra-
les; alli se encuentra con su padre a quien supone muy
tonto y loco pues que nunca ha podido desdoblarse, y con
Sus compafienros que le forman como un estado mayor.

Imaginacién.—Ademés de la fabulacién consecuencia de
las amnesias antes mencionadas, existen alteraciones ima-
gmativas que han dado origen a miiltiples ideas deliran-
tes. Supone que los hombres tienen seis sentidos pues el
Sexto es la evidencia. Como en sus desdoblamientos ha vi-
Sitado a Marte, ha podido comprobar que esti habitado
bor individuos de constitucién gelatinosa especial, lo que
€S permite caer de grandes alturas sin hacerse dafio. Sé.
0 los Yoghis son capaces de percibir las sefiales que estos
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habitantes de Marte hacen cada tres afios. El fue legislad
de Roms hace seiscientos afios y se llama Yiracunda Levy,
cree en la Metempsicosis y es capaz de decir todo lo que an:
teriormente en sus otras encarnaciones fue. {
Como una parte de Marte se ha desprendido de £l,
fragmento va a venir pronto a chocar contra la tierr
para evitar los desastres aconseja a sus amigos cons
yan griandes bolas de acero con puntas y que se metan den-
tro; al llegar el fragmento del planeta y encontrarse con
las bolas con electricidad del mismo signo, se rechazaran.
Existen fenémenos de doble personalidad: al mismo
tiempo es C. A. R. y discipuld predilecto y sucesor de los
Yoghis como jefe, de su maestro Yoritoma. El es Yorito-
ma segundo.
El juicio y razonamiento se encuentran como se dedu-
ce de lo dicho, francamente perturbados. :
Afectividad.——Domina el retraimiento y la indiferen=
cia al medio, la mayor parte del tiempo lo pasa aislado,
en autismo. Se excita frecuentemente y se vuelve irasci-
ble cuando se le contradice. Existen, tanto en su discurso co-
mo en su conducta numerosas ambivalencias. Decia sentir
intenso odio por un sujeto que él supone fué el amante
de su primera esposa. Cuando éste lo fue a visitar no dio§
ninguna demostracién de hostilidad.
Facultades volitivas: muchas estereotipias dominan-
do las akinéticas: sentado cruza los brazos debiendo el de-
recho estar encima del izquierdo, flexiona los dedos me-
tiendo el pulgar entre el indice y el medio e inclina la ca-
beza hacia adelante. Es la primera llave para desdoblarse.’
Separa en ocasiones los tres primeros dedos de los dos il
timos lo cual le sirve para poner en accién sus fluidos. i
Existen ademas fenémenos de negativismo y en oca-
siones sintiofobia. Psicomotilidad atenuada.

Respecto al lenguaje puede apreciarse que es reb

una carta suya en la que pueden apreciarse gran cantidad de
trastornos, dirigida a Adela, personaje que sélo existe en”
su imaginaeién:

s pENE

Mexico “el Manicomio” Septiembre 26.

Srita. Adela Pauda.

Amadisima esposa mia:

Perdoname que te dé este nombre astralmente fuimos confun-
didos ayer en el espacio, pero recuerda que al desdoblarce nuestros
espiritus al astral me casé contigo delante de agquellos miles de
espiritus que dan vueltas con Saturno ante sus dos poderosos discos.

La fuerza que poseo tu ma la has dado por conducto del siste-
ma planetario.

Solamente falta que el director de Belen sefior Talamante cum-
pla su boluntad¢ como soldado, y sea nuestro padrino para el casa-
miento aqui en este Pabellon.

Imajinate que infamia han hecho con tu esposo un ridiculo me
informan algunas personas y estoy seguro que me encuentro en el
Manicomio y en Peligrosos,

Tu me juzgas acaso loco?

Quiero que vengas para que digas que estoy en mi juicio:

Si mi papi murié loco, yo tengo la culpa? Hoy me desdoblo pa-
ra irte a ver.

Mi hilo plateado sufrié algin dafio que yo subkané y estoy er
condiciones cuanto antes a que nos (casemos aqui.

Thirijete al Pte. Portes 'Gil y dile que un periodista desea contraer
matrinionio contigo en la tierra y dile que ya astralmente nos case
mos y que falta en la tierra.

Recibe mi amor inmensisimo y esperame en el astral donde ya
sabes, hoy a las doce de la noche.

Tuyo.—C.A.G.

NOTA.—E] santito que me diste le rezo muchisimp y el me di-
ce que eres buena y grande.—C.A.G,

(Se conserva la ortografia original.)

Respecto al exdmen fisico resumiendo diremos que se
encontr6: mistagmus, dismetria, Romberg, desviacién de
la marcha, reflectividad osteotendinosa exaltada, Babinky
¥ disposicién femenina del sistema piloso piibico.

DIAGNOSTICO:
ESQUIZOFRENIA PARANOIDE.
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HISTORIA CLINICA Nimero 5.

Sefior N.S.M. de treinta afios de edad, soltero, de ocu-
pacién pintor, originario de San Andrés Chalchicomula,
Estado de Puebla: Ingresa por primera vez al Manicomio
General el 9 de Agosto de 1929, por orden de la décima
Demarcacion.

Antecedentes hereditarios: El padre y el abuelo toma-
ban toda clase de bebidas alcchélicas y se embriagaban con
frecuencia.

La madre del enfermo tuvo diez y seis hijos y cuatro
abortos. Viven s6lo ocho hermanos ignorandose la causa
de la muerte de casi todos los demaés.

Antecedentes personales patolégicos.---Ha padecido
chancro blando, adenitis inguinal supurada.

Antecedentes personales no patolégicos.-—-Poco se co-
noce de su vida y costumbres. Fuma con exceso, y los ulti-
mos meses antes de su internamiento se embriagaba con
mucha frecuencia.

Desde pequefio se le habia notado egoista y altanero,
Dero a raiz de un traumatismo craneano sufrido hace dos
anos empezaron a notarsele los primeros sintomas: cam-
bi6 de caricter, se volvig taciturno, irascible, y tuvo fugas
que se repitieron en diversas ocasiones, desaparecia de su
casa durante varios meses, no se adaptaba a la vida de la
familia. Por Gltimo, hace ocho meses fue internado en el
danicomio de Orizaba de donde fue traido a este estable-
Cimiento.

Examen psiquico: Desorientacién parcial cronospiqui-
€a; topospsiquica y autopsiquica conservadas. Memoria
aparentemente normal excepto en lo que se refiere a sus
ldas.delmantes. Sefiala que desconoce absolutamente los
gedlos de que se valieron para internarlo aqui y se mues-

a muy disgustado porque se le interroga.

Se muestra extremadamente desconfiado y reticente,
0N extraordinaria resistencia a hablar de lo que le atafie.
lesta que su familia lo llevé primero al hospital y
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luego al manicomio de Orizaba, sin motivo ninguno Y s
tomarle parecer. i,
En todos los manicomios tienen interés partic

jatontant a los enfermos, por los brebajes y pociones q
suministraron alli. Lo estaban molestando especialn
con instalaciones diversas a veces de corrientes eléc
Por dltimo, después de vencer su resistencia manifi
claramente ideas delirantes persecutorias, a lo cual va
do una profunda desconfianza para todos los que le r
dean y especialmente para con su familia. ,

Kl juicio y el razonamiento se encuentran pues claram
te perturbados porque en su discurso pueden anotarse
chos hechos falsos, contradicciones e interpretaciones mi
tiples de lo que siente, de lo que vé hacer a los dema
ete. el todo, refiriéndolo a su propia persona. Habla con
re altanero, con lenguaje rebuscado y petulante, a veces §
niega absolutamente a contestan Se le observa siempre »
traido, no habla con nadie. '

Como los datos interesantes de exploracién fisica
seflalaremos la existencia de un epitelioma situado en
maleolo externo del pie izquierdo.

DIAGNOSTICO:

PARANOIA.

Tipo.—Delirio Sistematizado de Persecucién
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CAPITULO QUINTO.
Teorias diversas sobre la Patogenia de la

alucinacion.
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El cuerpo, siempre orientado hacia la accion, tiene
por funcidén esencial limitar desde el punto de vista
de la accién, la vida del espiritu. Es, con relacion
a las representaciones, un instrumento de seleccion
y solamente de seleccion. no podria ni engendrar
ni ocasionar un estado intelectual.

HENRI BERGSON.

Voy a tratar de presentar un breve y sintético resumen
del mecanismo psicopatolégico de la alucinacién, problema
que forma parte de lo que se considera como de lo maés
elemental frente al conjunto de procesos cuya reunion es-
trecha y sinérgica, constituye la mentalidad humana, nor-
mal y patolégica.

Para partir de una base, tomaremos la definiciéon de
Ball, que determina que la alucinacién es una percepeién
sin objeto.

Existe una multitud de teorias que tratan de explicar
la patogenia de este proceso morboso: anatémicas unas,
mecénicas otras, otras fisiologicas y por iltimo otras psi-
cologicas.

No voy a sefialar estas diversas concepciones porque
solamente su enumeracién y la cita de sus autores seria
larga. Tan s6lo haré hincapié, a titulo de orientacién en
la explicacién de Levy-Valensi con Grasset y Janet: La alu-
€inacién es una percepcién sin objeto por disgregacién psi-
quica completa, por automatismo psiquico, acompafada de
una idea delirante.

_ Hétenos ya, en el centro mismo de cuestién tan de-
batida.

Opina_). Victorio y Cocifig que la alucinacién no es sino

evocacion de una representacién sensorial sin estimulo
apropiado, o por decir mejor, a beneficio de un excitante
anonnal,_ que entra en juego por idéntico mecanismo que
toda actividad exagerada de los centros psiquicos inferio-
Tes o automaticos, por falta de la accién reguladora del
Cel}tro mental o psiquico superior, siendo dicho estimulo,
la idea morbosa.

Entre la representacién que fisiolégicamente puede

acerse de un objeto, de una persona, y la percepcién real,
objetivacién de una idea, no ve Victorio y Cocifia otra
€0sa que hiperexcitabilidad de los centros sensoriales y la
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1
falta de logica y de critica, como partes integrantes di
Jjuicio. B!
Asi pues, en resumen podria esquematizarse asi §
opinién: el proceso alucinatorio es la expresién sensori
del delirio. Seria el delirio de sensaciones, asi como la
delirante, pon semejanza, no seria otra cosa que la alug
nacién de las ideas. ,

Levy, en cambio, divide las alucinaciones de la siguie il
manera: I. Alucinaciones de origen toxiinfeccioso con di
gregacién psiquica concomitante. II. Alucinaciones de or
gen orgéanico, aisladas, con tendencia disgregativa ya se
constitucional o ya adquirida y. III. Por dltimo alucinaei
nes por desgregacién psiquica pura. Asi pues, seglin se des
prende de esta division, se considera al momento disgreg:
cién, al elemento automatismo, como factor principal.

La tendencia a referir los transtornos psicolégicos
lesiones cerebrales, la bisqueda de las perturbaciones g
neradonas de los delirios por ejemplo, se afirma més y
en los estudios actuales. Sin embargo (Minkowski), en €3
da cuadro clinico, existe una super estructura psiquica, ak
go asi como una reacciéon compensadora frente a la lesid
primera, representada por la perturbacién generadors
El paso, de esa superestructura a la perturbacién organie
es dificil, y a veces, peligrosa. La relacién plausible qu
pudiera existir entre las lesiones anatémicas de la Pars
lisis General y las ideas de grandeza, pueden mostrarng
un ejemplo de la dificultad . o

A pesar de estos obsticulos, De Clerambault, profi
ideas especiales respecto de este asunto, y por ser interesaf
te su opinién y estar a la orden del dia, voy a hacer un
sumen de su doctrina. Estas ideas fueron expuestas por 8
autor en el Congreso de Psiquiatria Francesa reunido ef
Blois en 1927.

Hemos visto, en la clasificacién de alucinaciones
de factores organicos de Levy Valensi, que el eleme
disgregacién, que el elemento automatismo, es el facto
esencial. Pues bien, este automatismo sirve de base a D
Clerambault, para formar de él un nicleo, niicleo origen ;
fundamento de muchas psicosis. g
o Con objeto de mno prejuzgar, lo denomina SINDRO

S. '

La extension del sindrome S. comprende gran part
de la Patologia Mental, no siendo restringido a las Psicos®

— 106 —

Alucinatorias Crénicas, pero constituyendo en éstas siem-
pre el hecho inicial, o cuando menos, el hecho mas es-
pecifico.

Veamos primero el contenido del Sindrome S. y en se-
guida su limitacion.

CONTENIDO.

El eco, es en el sindromo, el fenomeno central pero
comprende éste ademas, los fenémenos siguientes: i

I.-—-Procesos positivos subcontinuos.—La emancipa-
cion de ideas abstractas, la adivinacién muda de los recuer-
dos la ideorrea.

IIi-—-Procesos positivos intelectuales episédicos.—Pa-
recidos, falsos reconocimientos, sensacién de extraiieza de
gentes y personas.

ITI.-—Procesos negativos diversos, acompaifiados €Oomo
los anteriores de sentimientos intelectuales.—Desapari-
cién del pensamiento, paros del pensamiento, vacios del pen-
samiento, perplejidades sin objeto, aprosexia. i

IV.-—Priocesos Mixtos.—Substituciones del pensamien-
to, paso de pensamiento invisible.

V.-—-Automatismo afectivo, emotivo y volicional.

VI.d--Automatismo Visual. Mentismo representativo.
(obsesién y fuga de ideas.)

VIL---Juegos verbales parciales.

Segiin puede verse, el problema es bastante complejo.

LIMITES

1

1

Los limites del sindromo S. se encuentran por una par-

te con las alucinaciones auditivas excluidas del sindromo
Por ser a la vez tematicas, afectivas y objetivadas, y, por
otr?, parte, con, las demencias y confusiones con las cuales
el sindromo se excluye puesto que se presenta siempre en mo-
mentos de lucidez, de calma, o de depresién pero cuando el
Sujeto es capaz de percepciones finas y de introspeccin.
J€saparece pues en los estados agudos de agitacién, an-
Sledad o depresién graves, asi como también en los oniris-
mos, las confusiones y las demencias, es decir, en los casos
€D que por variadas razonmes, el sentimiento del yo inte-

-Tior esti disminuido.

Entre los procesos ennumerados, tanto entre los ne-
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gativos, como entre los positivos, hay algunos que figut
por lo menos en forma reducida, en el juego del pensamiel
to normal o sub-normal, puesto que son frecuentes en es
dos de fatiga legitima o surmenage, insomnio, en los
tados hipnagégicos y en las intoxicaciones. 'El vacio d
pensamiento es frecuente en la Parilisis General de pril
cipio. .
En el automatismo mental, o mejor dicho, en el Sir
dromo S. el conjunto de estos fenémenos es la norma, so
erigidos en sistema y son ademds, iniciales. [

Haciendo abstraccion de los miltiples argumentos qu
prueban, segin Clerambault, el origen puramente mecan
co de lgs procesos positivos, negativos y mixtos, tan sol
nos ocuparemos del Eco o fenémeno central y nuclear
edificio de la teoria mecanicista.

ECO

Las ideas contenidas, o el contenido idéico de las alu
cinaciones ideo verbales, tienden cuando las explora
en los enfermos, a hacernos olvidar que lo {inico que ¢
tificamente nos interesa es su mecanismo. Deben ser cons
deradas en block y asemejadas, in natura a las alucina
ciones sensitivas de todas clases y a las alucinaciones m
trices. Estos tres grupos constituyen un triple automa
mo de origen univoco que no puede ser otro que el mecanice

El eco es un fenémeno central, puesto que sus varia
ciones producen las enunciaciones, la extension de I
enunciacioned, da la idea auténoma, la extensién de
ultima da toda la personalidad segunda. L

El eco no procede ni de una disestesia ni de una idea
aparece con frecuencia en terreno neutro y a veces euf@
rico. No tiene, al principio, caracter persecutivo, y no cons
tituye tampoco un medio de persecucién que la desconf
za pueda imaginar. Es desde luego un fenémeno precoz el
la evolucién del delirio. 3

Ademas de que las perturbaciones cenestésicas
faltan ordinariamente, no podrian explicar en todo ¢
sino el rechazamiento en block de todas las sensacio
m3as no el rechazo de una sola idea, aislada y no pervertida

La despersonalizacién tampoco explicaria el rechaz
de una sola idea y menos su redoblamiento. Y

El eco puede ser consecutivo, simultineo y anticipado
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asi como también hay eco de pensamiento claro y eco de
pensamiento obscuro. El pensamiento obscuro puede ser

preconsciente, o por lo menos que hubiera quedado inscons-

ciente sin el eco.

Ademas, el eco no es solo una simple repeticién, porque
hay eco con variantes (interpelaciones), con a(}iciones .(enun—
ciacién de actos), con comentarios (admiracién, criticas).

Asi pues, en todas estas variedades aparece como el
punto de partida y no como consecuencia de ideas delirantes.

El eco del pensamiento puede ser considerado como re-
sultante de la bifurcacién de una corriente que terminara
en dos expresiones separadas de una misma idea.

Nada hay de extrafio en que dos circuitos préximos y
equivalentes, proporcionen, bajo el mismo impulso el mis-
mo rendimiento. Si las suplencias de zona a zona son nu-
numerosas, tanto mas las suplencias en una misma zona.

Es por esto por lo que el eco no puede ser sino de
causa mecanica.

El eco anticipado es un easo de sintesis verbal en fe-
némenos intelectuales preconscientes. El caso clinico pre-
sentado a este respecto por el autor de la teoria es demos-
trativo: “Saben antes que yo cuando voy a marearme, an-
%es que yo saben, que voy a ir al retrete, y sienten antes
que yo la proximidad de las reglas”.

Para la edificacién de estas sintesis verbales, el influ-
Jo ha seguido vias no enteramente arbitrarias, sino con
cierto grado de légica, desde un punto de partida infracons-
ciente, punto de partida que puede ser visceral, sensitivo
0 del orden de los sentimientos intelectuales.

El eco del pensamiento es una forma de derivacion,
¥ en la derivacién encontramos hechos muy interesantes.
Las espinas histolégicas en las intoxicaciones por fijaciones
electivas, seleccionan al parkecer en razén inversa del valor
de los elementos en la jerarquia biolégica, psicolégica o
Puramente intelectual.

Hay una tendencia a la derivacién principalmente descen-
dente, con caricter “pejorativo” empleando el lenguaje del
autor, pues es lo mas comtn que las imagenes, las voces de

8 alucinaciones, en el dominio del vocabulario por ejemplo+
Sean las mas bajas, casi siempre injuriosas, amenazantes,

irdnicas, ete.
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A OTRAS PRUEBAS

El origem mecanico es evidente para las alucinacion
olfativas, viscerales y visuales. Las imagenes visuales
ejemplo, surgen stbitamente, sin relacién con el pens
miento del sujeto, sin congruencia, sin carga afectiva, 8
imagenes libres, con autonomia total del influjo visual.
argumento poderoso es la especificidad absoluta de las
genes para cada toéxico. ;

Ademas, la ideorrea visual es incoherente, pero ead
imagen esta bien construida. La excitacién discreta de ul
zona organizada, no puede dar sino resultados organizad@
Asi se explica la produccién de alucinaciones musicales.

Estas razones demuestran que el orligen mecanico ¢

y mixtos mas arriba citados, hace obserwvar Clerambault qu
si bien se observan a dosis reducidas en las Psicosis Alul
natorias, se encuentran en cambio en casi todos los case

menos groseros, como perturbaciones motoras, trastorne
claramente sensoriales, etc. Por el contrario, en la Pgicos

origen mecanicista del sindromo de automatismo.

Los procesos negativos, paros y vacios del pensamients
perplejidades y aprosexias, los mixtos, substituciones, fa
sos reconocimientos, estados paramnésicos, pensamient:
reconocidos y no percibidos, obscuridad anticipada de &
pensamiento indiscernible y transitorio, y por ultimo, I
procesos positivos, como palabras parasitas, juegos verbal
parciales, psitacismo,etc., constituyen, segiin podemos T€
conocer: los negativos fenémenos de inhibici6n, los positi
fenémenos de intrusion, y, todos reunidos, fenémenos
intenferencia.

Estos fenémenos de interferencia se cbservan en €
pensamiento normal, en estado naciente, y se presentan
mo independientes entre si y con el pensamiento conscie

En estados de distraccién, de hipnagogismo, de f:
ga, de insdmnio, de narcosis y en el sub-etilismo, estos pre
cesos arrojan al espiritu prioductos de seleccién fortuita
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seleccién que no puede explicarse sino por causas mecanicas.

Se presentan pues en el pensamlepto norma_l’, en el
subnormal se exageran, y en el _p_ensamlento patolégico se
multiplican, se amplian e intensifican, hasta sobrepasar al
pensamiento consciente. La difierencia entre el pensamien-
to normal y patolégico, reside, desde el punto de vista des-
criptivo, en el triunfo de lo accesorio sobre lo esencial.

Las analogias de aspecto entre normal y patolégico,
no implican tampoco forzosamente identidad causal. En el
normal y subnormal, las causas son pequenas, superficia-
les minimas y fluctuantes. En las psicosis que nos ocupan
son profundas, constantes, indefinidamente c}'eglentqs, y
consisten en la irritacién por espinas histologicas insu-
primibles. ;

No seria posible, dada la cortedad del tiempo, pasar
ni atin siquiera una visualizacién rapida sobre todos los ar-
gumentos que se presentan en apoyo de esta tesis. Qreemos
ya haber hecho un resumen relativamente comprensivo, me-
jon dicho, un extracto, de entre las complicaciones ideati-
vas y atn de los neologismos metapsicologicos del autor.
Tan sélo finalizaremos estudiando un fenémeno capital:
La alucinosis.

ALUCINOSIS

En la alucinosis pura, el elemento ideico es minimo, el
elemento afectivo esta ausente, el origen mecanico es claro.

El sujeto no estd ni descontento ni inquieto, algunas
veces euférico; las frases oidas, desprovistas de unidad,
tienen un repertorio tematico imprevisto, indiferente, cad-
tico, no orientado hacia el sujeto y menos dirigido contra
él. Son generalmente construidas sobre hechos que no le
interesan y casi todo esté tratado superficialmente, todo lo
cual demuesda que no son el producto de un proceso perso-
nal sub-consciente. El sujeto puede creerse en un punto en
que se crucen varias comunicaciones telefénicas.

Como rasgos peculiares de la alucinosis y que demues-

‘tran el origen puramente mecénico por serlo también ellos

mismos, se encuentran los siguientes: ausencia de eco, hi-
Dermnesia, mentismo, excitacién intelectual, exumacién de
Yecuerdos o nociones didacticas insospechadas, voces ins-
dructivas. E] origen subconsciente del dogmatismo es en
estos casos evidente. ’
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Asi pues, los procesos cuyo conjunto forma la alue
sis, tienen claramente causas mecanicas, y los elemer
diferenciales de otras formas de automatismo pe
también al mismo origen. 3

En la alucinosis las nociones arbitrariamente suse

Vamos a ejemplificar este aserto. Un sujeto oye de
repentinamente: Victor Hugo construyé la torre Eiffe
individuo se asombra de esta frase. La misma aparece
seguida modificada: Victor Hugo se rob6 la torre Hif
Por ultimo, td, dice la voz, has robado la torre Eiffel.

Vemos en este ejemplo que la proposicién, originalm
te tan soélo psitacica, interesa ya la afectividad. Tiene
més probabilidades de reaparecer y reaparecera indud
mente aumentando su carga afectiva. Ahora bien, si
variantes se multiplican, y tienen causas mecéanicas
hacerlo asi, se llegard a una construcciéon ideo-afect
del mismo origen que las construcciones psitacicas origi
les, de las cuales parece, tan diferente.

Un sujeto oye un dia gritar: ladrén. Busca al redel
de si a quien puede ser dirigida esa palabra. La palabra

davia que se refieran a él. La misma palabra lo persigi
dondequiera que va y entonces cree renlirse ante la €
dencia pensando que se refieren a €l, pero sélo para €
bromarlo. Por tultimo cree ya en una hostilidad ma
ta que las voces mismas le explican. Al explicar} esta
cién a Clerembault, dice el enferimo: antes era yo con
dor, hoy soy colérico; se me ha hecho demasiado. -

Es esta, segiin el autor, la génesis del sentimiel
de persecucién en los no paranoicos. !

ORIGEN DE LAS ALUCINACIONES.

Hemos visto que las alucinaciones ideo-verbales d
ser asimiladas a las alucinaciones sensitivas de todas clas
asi como también a las motrices, triada de automatismo
origen univoco, que no es sino una secuela; ung afeccién
dia de infeccién o de intoxicacién, pudiendo ser produeit
hasta por el traumatismo. b

— 112 —

Las condiciones de defensa de las células nerviosas son
como sigue: Las células inferiores de eje nervioso son las
que mejor se defienden.. II. Las células nerviosas, ya sean
bajas o elevadas, se defienden mejor en tanto que el orga-
nismo a que pertencen tiene mas edad. III.—Se defienden
también mejor cuando el ataque es lento.

Esto se halla demostrado porque, a una edad avanzada
sélo las células nerviosas mas elevadas son susceptibles de
ataque. Puédese esquematizar este asunto de la siguiente
manera: En un rectdngulo colocado con sus lados mayores
verticalmente, tracemos una diagonal que parta del angu-
lo superior izquierdo. Insciibamos ahora, en el tridngulo iz-
quierdo, de base inferior, fenémenos groseros, negativos y
difusos, en el triangulo derecho, los fenémenos sutiles.

Sobre uno de los lados mayores inscribamos ahora las
edades de los veinte a los cincuenta afios con intervalos de
cinco. Veremos asi, a los fenémenos sutiles, poco numero-
sos a los veinte, volverse casi exclusivos a los cincuenta. Y
los dos grupos de fenémenos serin equivalentes a los
treinta y cinco afios lo cual, clinicamente es exacto.

_ Ademas, los ataques nerviosos de una misma infec-
¢ién, van restringiéndose con la edad. Las alucinaciones de.
ben tener por sitio de produccién, zonas de las més eleva-~
das, de aquellas en que se sitda la representacién del yo, y
cuya inhibicién engendra ideas de negacién corporal, pér-
dida de la visién mental, etc.

La solidaridad del triple automatismo del que antes
hen}os hablado, se explica por identidades estructurales,
equivalencia de las funciones e igualdad de niveles.

Ahora bien, la identidad de estructura engendrada por
una receptibilidad comiin, puede encontrarse en neuronas
0 equivalentes neuronales muy distintas y muy diferentes
én grado y funcionamiento. obine i

. Ademas de la identidad ldgica, a nmids de'la identidad
fortuita, la solidaridad morbosa puede explicarse por cau-
:;}g lelsionales, en casos de perturbaciones vasculares por

mplo.

LOCALIZACION.

. Ahora bien, en que sitio se localizan las neuronas o los
Sistemas afectados por el automatismo?
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En la Paralisis General, con alucinaciones psico-motrice
verbales, la lesién se sitia en la tercera circunvolucid
frontal segiin Serieux, con impresién de movimientos in
puestos, como palabra, trismus. i ‘

Por otra parte, la electrizacion de la zona Roldndica €
los trepanados ha podido producir la ilusién de movimiente
enteramente voluntarios, seguin observaciones de Cushin;
con participacién posible, segun Ritti de las capas Optica
v de los cuerpos estriados &

Posiblemente, dice el mismo Clerambault, estas lo ali
zaciones son toscas, posiblemente hay tan sélo alteracione
cualitativas de las células y de los tructus multiples, 2
mas de los trastornos de transmisién, cuya adicién al
ria, la sintesis final.

Para terminar el desarrollo esquematico de esty teg
ria, tan sélo voy a enumerar los cuadros patolégicos en qu
se presenta el sindrome S. A

Figura el sindromo S, ya sea como nicleo basal o ¥
como adventicio en gran nimero de psicosis. 1
: Es base y forma inicial de todas las psicosis alucinato
rias Cronicas. g

Existe en los Delirios Alucinatorios con Persecucién
que son, segin el autor, formas mixtas. 3

En la psicosis de Magnan, que es también un
forima mixta. 4

El I?ehrio Interpretativo y la Paranoia no excluyen el
automatismo mental. . )

' Las Psicosis Crénicas de Persecucién, que no deben
ser estl_ldladas aisladamente sino reunidas a las Psicosis alu
cinatorias crénicas de Hipocondria, de Posesién y de infu en-
cia. A i
i ,Ader’né,s_, con Caré.c:c_'er tra.nsitoriq, se pr'ezse;lta en

pomania, teismo, cafe_nsmo y alcoholismo sub-agudo.
L lag%egsoggl’:s;g}?rse igualmente y se presenta de hecho
las Psicosis Téxicas, en la P. G. P, Sifilis Cerebral, secue
las dﬁ, 1chtus€ y tumaores cerebrales. . .. | \ : 1
n cambio, exclu i6 £ I
e ye Confusién y Demencia, por lo me:

La teoria que acabamos de e i i
] xponer ha suscitado multi-
tud de controversias porque forma parte del eterno prob "
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ma de supremacia de la psiquis o de la oyganizacién mate-
rial, en la produccién de fenémenos psiquicos.
d revolucién ideolégica porque se trata de

Ademas es una >
una doctrina en nombre de la cual, la supremacia de los

automatismos en la conciencia rppresenta:tia, no como has-
ta hoy se habia creido, un accidente secundan_o, sino un
al en la producién de los procesos delirantes. Es

echo inici e 1
ﬂn ataque al pensamiento tradicional de los antiguos maes-

i o de la presentacién de la

Maurice Dide, a propésit ; )
teoria mecanicista, publicé una serie de 'con31derac1,ones,
apoyadas, segtn él, en los métodos CIEI_ltlflCO§ de la época
y hace incapié en que si el proceso aluc_matorlo, fuera con-
siderado como de mecanismo automatico, por ’generahza..—
¢i6n podria decirse otro tanto de todos los fendmenos psi-
comotores, atribuyéndolos a automatismos corticales del
mismo orden.

Estén de acuerdo la mayor parte de los neundlogos, en
atribuir algunos casos de alucinaciones de marcha auté-
noma, a lesiones, a reliquias corticales de infecciones o de
intoxicaciones, sélo observadas en casos raros, pero protes-
tan contra la nueva doctrina que ha adoptado la creencia
de estas lesiones en todo caso, extendiendo su existencia
2 todos los procesos delirantes porque se ha asignado un
valor patégeno a esa hipotética lesion.

Con ests clase de anatomia patolégica tedrica, dicen,
se pueden hacer muchas suposiciones patogénicas.

Los fundamentos de la ironia de este aserto, se en-
euentran segin ellos, en el estudio de la anatomia patolégi-
ca ‘misma, en la clinica y en el razonamiento.

Sefiala Dide, que el automatismo psicolégico normal,
resulta de ly violencia o de la educacién. Organizado por el
‘habito, cae en el inconsciente y es la resultante de la pre-
sién ejercida por la colectividad sobre el individuo.

Esta concepcién social confirma el aserto del Freudis-
mo: “A una voluntad de conquista ilimitada (libido), se
opone la barrera de los intereses colectivos comprometidos
por la libre expansién de los individuos”. :

Desde luego la asimilacién de la alucinacién al proce-
80 perceptivo no es legitima. Si se examinara escrupulo-
Bamente a los enfermos, no registrando sino lo que dicen
¥ n6 lo que nosotros les sugerimos, se harian mayores re-
servas sobre este punto de semeiologia, porque la percep-
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¢ién normal no es un hecho simple sino que implica en sf
por lo menos, una excitacién periférica centripeta y
identificacién, es decir, €l control de un estado de con
cia actual, por la evocacién de hechos idénticos anteriores,
dicho en otras palabras: Percepcién implica e
presentacion. R
Normalmente la sensacién rige la percepcién, y en ef
tados patolégicos una representacién puede adquirir el
racter de objetividad exterior, B
Ahora bien, si las superficies corticales perceptivas en:
tran en juego sin excitacién periférica no por esto tienen
por si mismas esta aptitud para reaccionar, como se dek
muestra por! el hecho de que las alucinaciones Se suspenden
bajo el influjo de la atencién normal. El enfermo, para seg Iir
sus fantasmas interiores busca el aislamiento y se abando-
na a lg ensofacién. ;

La existencia de psicosis prolongadas sin alucinacio-
nes y sin automatismog patolégicos, la aparicién tardia
de las perturbaciones alucinatorias ¥ psico-motnices en los
Delirios Sistematizados Progresivos, prueban hasta la ey
dencia que el delirio no depende de los automatismos y s
éstos de aquél. L=l sy 11 Gl u el

Admite Maurice Dide en su Libro: Introduccién al
tudio de la Psicogénesis, que la via simpética centripe
lleva a las regiones corticales el potencial impregnado de
vida orgénica que confiere sus caracteres profundos a las
-operaciones del pensamiento. Si esta via esta alteraday
concibe la posibilidad de automatismos corticales,

Confiere a la sociologia Psiquitrica que tiene en cuen-'
ta las anomalias de Tos ‘instintos y de la-afectividad, tanta
importancia como la misma “escudla de’ Zurich, y admite

su riepercusién sobre los procesos elevados de la conéiencidh
considerando que las anomalias del ‘automatismo, ‘mani-
festacién subalterna, al substituir a otra manifestacion:
consciente més elevada, prueba la debilidad de los aportes
potenciales infraconscientes.

No ha llegado la hora, dice para terminar su articulo,
en que la psiquiatria se limite a las investigaciones sobre
la corticalidad. g

He tratado de delinear aunque torpemente, la teoria
Clerembault y la réplica de Maurice Dide, es decir, dos

s

teorias sobre el problemg de la alucinacién. Como sefialaba
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al principio de este trabajo, no son las unicas, pero en cam-
bio son ambas suficientemente interesantes para orientar-
nor en el sentido de la experimentacién.

*“ A mis de esto, delinean en su contraste, la lucha, la
pugna entre las escuelas materialista Y espiritualista.

La primera es indudablemente mas fecunda, y es la
que impera en las diariag investigaciones del sabio. La se-
gunda contiene mayor ideologia y es quizi méas hermosa.

Desde el punto de vista que venimos desarrollando, y

justiprecianlo el valor real de una y otra tendencias, no di-
gamos para el que sélo posee rudimentos, sino atn para
aquel que haya consagrado su existencia a tan interesan-
tes problemas, como se halla Jjustificado porl la aseveracién
misma de los psiquiatras, todo queda, en la actualidad, co-
mo una interrogacién, muda, pero fructifera.
- Para terminar esta pequeila exposicién, tan sélo quie-
ro presentan las ideas de Henri Bergson, considerado una.
nimemente, con justicia, como uno de los méas grandes
pensadores, a la vez psicélogo y filésofo, de la actualidad.

Las palabras con que principia este capitulo, pertene-
Cen 2 su obra: “Ensayo sobre las relaciones del cuerpo y
el espiritu”.

Con el objeto de no prejuzgar, vamos a suponer por
un momento que no conocemos nada de las doctrinas filo-
SOLlcas sobre el asunto, y tengamos sobre la materig el
toncepto que tiene el sentido comtn. Un espiritu exento
de prejuicios creeria naturalmente, que la materia existe
tal como 1a percibe, ¥ puesto que la percibe como imagen,
la considerars, y hara de ella sélo una imagen.

Ahora bien, todo pasa como si en el conjunto de.ima-
genes que yo llamo Universo, nada pudiera producirse sino
Por intermedio de algunas imagenes particulares, de las
Cuales mi cuerpo es el tipo.

Estudio ahora, en cuerpos semejantes al mio, la con-

uracién de esta imagen particular que llamo mi cuerpo.

Percibo nervios aferentes que transmiten vibraciones
4 10s centros nerviosos, ¥ nervios eferentes que parten del
géntro, conducen las vibraciones a la periferia Yy ponen en

Ovimiento las partes del cuerpo, o el cuerpo por entero.

Interrogo al psicologo y al fisiblogo sobre el destino
d*{ Unos y otros. Y responden que si los movimientos cen.-
trifugos del sistema nervioso, pueden provocar el cambio
de lugay del cuerpo o de partes del cuerpo, los movimientos
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centripetos, o cuando menes algunos de ellos, hacen na
la representacién. ;Cémo puede ser esto? 3

Los nervios aterentes son imagenes, el cerebro es u
imagen, las vibraciones transmitidas por los nervios sen
tives al cerebro, son imAgenes también.

Paro que esta imagen que llamo vibracién cerebral, €
gendrara imagenes exteriores, seria necesario que 10s e
tuviera de alguna manera y que la representacion del u
verso material estuviera implicada en este movimiento ¥
lecular. Ahora bien, seria suficiente enunciar esta prope
¢ién, para descubrir el absurdo. 3

Es el cerebro el que forma parte del mundo magtes
y no el mundo material el que forma parte del cerebro.

Hacer del cerebro la condicién de la imagen total

parte de esta imagen. 4

Yo veo cémo, las imigenes exteriores influyen sob
Iz imagen que llamo mi cuerpo. Ellas le transmiten mo
miento y éste a su vez les restituye movimiento. Mi cu
po es pues, en el conjunto del mundo material, una imag
que obra como las otras imagenes, recibiendo y propore
nando movimiento, con una sdla diferencia tal vez: @i
puede medir, en cierto modo la manera de dar lo
recibe. .
Asi pues: EL CUERPO, OBJETO DESTINADO A M
VER LOS OBJETOS ES UN CENTRO DE ACCION
NO PODRIA HACER NACER UNA REP’RESENTACI

Después de haber hecho esta exposicion de docti n
diversas sobre a patogenia de la alucinacién debemos &
flalar las relaciones entre ésta y la interpretacién deliran®

Este punto lo hemos tocado ya aunque brevemente
el eapitulo de psicologia patolégica.

Sefialan algunos autores que la interpretacién de
te puede hacer nacer la alucinacién. Este hecho existe
realidad pero es extraordinariamente raro y la demost:
«€i6n quizds mas palpable es precisamente la existencia
Delirios Sistematizados exentos de alucinaciones.

Precisamente la contingencia de las alucinaciones €
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la Paranoia, segin el criterio de Serieux y Capgras, puede
ger fitil como criterio de limitacién. En efecto preséntan-
se rara vez, y atn asi sélo de modo accidental y esporadico.
Son mas frecuentes las alucinaciones cenestésicas que las
quditivas, pero ambas pueden presentarse, posiblemente
ligadas a cualquier proceso que disminuya en parte la ac-
cién selectiva de la conciencia.

Asi pues en la Paranoia propiamente dicha, la aluci-
nacién es un fenémeno que puede presentarse, pero siem-
pre supeditado al proceso delirante que domina. En cam-
bio, en los Delirios Sistematizados alucinatorios, la aluci-
nacién es el centro, el eje, el sintoma principal alderredor
del cual se construye el edificio delirante.

Al problema: de la patogenia de la alucinacién, ya por
si mismo tan interesante, se une pues el de la nosologia
que no es Sino su consecuencia.

En los ejemplos clinicos que anteceden, puede verse
con claridad este caricter: tanto en les dos casos de Deli-
rios Sistematizados alucinatorios, como en el caso del en-
fermo de Demencia Precoz Paranoide, el cortejo alucinato-
rio es imponente y predomina sobre las manifestaciones de-
lirantes.

Este serd uno de los criterios que nos guien en el ca-
pitulo nosegrafico.

Nota.—El capitulo que acabamos de terminar, com-
brende en su exposicién doctrinal, el trabajo presentado
D?r mi al Internado en el Manicomio General el aiio pré-
Xlmo pasado.
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No ha desaparecido atin por completo el antiguo
cepto de Magnan sobre las psicosis de los degenerados,
es precisamente en este grupo donde vamos a buscar
caracteres que asemejan a los delirfos sistematizados a
cinatorios con la Paranoia que atin dentro de este pun 0 ¢
vista no son fundamentalmente diferentes. f‘

Uno de las caracteres fundamentales, que se to
como diferenciales, es el hecho de que en los Delirios A
cinatorios Crénicos la terminacién es la demencia y E
embargo debe reconocerse que ésta, es la excepeién y cus
do se produce es tardia. :

Précticamente, sostienen los mantenedores de este C
terio degenerativo, no se han presentado ningunas pre
bas o comprobaciones clinicas de que, desde el punto de
biolégico los Delirios Alucinatorios Crénicos no sean de 1
turaleza degenerativa, y por el contrario, en la mayor' ‘{
te de los casos, se encuentran taras familiares o heredit
rias méas o menos aparentes, tan frecuentemente si né m
que en el delirio de Interpretacién. 1

Por otra parte se encuentra y muy a menudo, que;
interpretaciones delirantes preceden la aparicién de los £
némenos sensoriales, y la colaboracién de elementos ai
cinatorios y Paranoides en la edificacién de un delirio,
en ocasiones tan intensa que no se sabe si debe hablar
de Delirio de Interpretacién o Delirio Alucinatorio.

Desde este punto de vista existen muchos estigm
psiquicos degenerativos en los Delirios Alucinatorios Ui
nicos como son la ciclotimia, los estados obsesivos y los
pulsivos. 1

Dicese ademis y esto es reconocido por la mayor pé
te de los autores, que en el nifio, algunas particularidad
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de caracter pueden llamar la atencién sobre la constitucién
morbosa del futuro alucinado.

Segtin este criterio, considern Neyrac por ejemplo, que
si bien es cierto que se ha invocado una autointoxicacién
como etiologia del factor alucinatorio buscando semejan-
zas con los sindromos que se presentan en el alcoholismo,
los sintomas de las intoxicaciones, la cefalea, la astenia, los
sintomas subjetivos, faltan casi siempre.

Por otra parte, se pregunta, de qué naturaleza es esta
intoxicacién? Que pruebas biolégicas la han puesto en
evidencia ?

A pesar de las diferencias de grado en el rigor l6gico
del sistema delirante, entre los alucinados y los interpre-
tadores, hay indudablemente una liga poderosa entre ambos.

Crea el Paranioco su delirio por el juego de sus facul-
tades légicas aplicadas en falso; el alucinado por el contra-
rio trabaja sobre base sensorial.

Compara Raviart el alucinado al sabio, que obra con
elementos de diversidad fenomenal. El interpretador seria
el metafisico que construye con razonamientos un mundo
ideal , y nunca, ningtn razonamiento extrafio podri cam-
biar su sistema. :

Esto no obsta para que el delirio del alucinado pueda
tener una sistematizacién s veces muy coherente, pero
esto variarid naturalmente con los elementos del fondo men-
tal de que cada sujeto pueda disponert.

Segiin su grado de debilidad construird un delirio po-
€0 o nada sistematizado, como el que puede encontrarse
e’fl los débiles, pues que sabemos que existen Delirios Alu-
cinatorios en los Débiles y en los Idiotas.

- elfrl;eedi por 1ot:f'a,.pa.rte 1:31 Psicosis Mania:co Dep.r%iya,

at delirin o ciclotimico, ven'n:’a turba}r 1a Slstema't]zamén

0, ¥ es por la aparicién del sindromo Mania como

Se l‘:alilz.an las Parafrenias Expansiva y Fantastica de
pelin,

Por la debilidad o la ausencia de sistematizacién de-
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cordantes creados por los mismos elementos, pueden ]
cerse a la Demencia Precoz Paranoide, lo cual es en ¢
fuente de numerosos errores, pero “los complejos de

cha aguda por lo general, que no recuerda en nad
marcha continua de la Demencia Precoz Paranoide”.

Considerando a la esquizofrenia como desintegragi
la alucinacién es la primera consecuencia, en el caso de
Delirios Crénicos Alucinatorios, de una disociacion:
trapsiquica. it

Este pequefio grado de desinsercién de lo real es (
min a todos los delirantes, y existe también en los
pretadores. Pero seria ilégico asemejar esta pequeiia p
turbacién del ntcleo de la personalidad, a la desinteg

Prodicese en efecto tal desintegracién en los D
equilibrados Constitucionales porque en virtud de la p
posicién degenerativa, las diferentes esferas psiquicas |
nen tendencia a tomar una relativa autonomia.

nestésica, excitadas en cierto sentido por el complejo ai
tivo, envian a la conciencia clara grupos de represen ac
nes que por el hecho de la disociacién no han sido 8
conscientemente destruidas por comparacién con los fi
menos reales. Llegadas sin control a la conciencia

¥ la alucinacion se realiza.

Las alucinaciones episddicas que se encuentitan
dos los interpretadores reconocen también este meca:

¢ién cerebral que disminuye el poder sintético del YO.

De lo que queda dicho se desprenden pruebas de d
sos 6rdenes de las semejanzas existentes entre los Delit
Sistematizados Alucinatorios y el Delirio de Interpretae
propiamente dicho. Una prueba mais seria el mismo
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rio degenerativo que campea en los renglones anteriores
pero respecto de este tltimo factor diferencial vamos a con-
siderarlo mas adelante con mayor cuidado puesto que po-
demos pasarnos sin él, y respecto de este punto de vista
hemos de ser muy cautos en virtud de la gran extensién,
pocos limites y elasticidad que al concepto de “los degene-
rados” puede darse.

Conocemos por otra parte los caracteres comunes gue
ligan a los Delirios Sistematizados Alucinatorios con la es-
quizofrenia, mejor dicho con una de sus formas que es la
Esquizofrenia Paranoide: trastornos psicosensoriales, per-
versiones de la afectividad, perturbaciones psicomotrices,

- ties, manerismos, esteriotipias y a veces neologismos. Am-

bos padecimientos tienen evolucion crénica, ambos presen-
tan en ocasioneés remisiones expontineas y ambos termi-
nan en muchos casos por demencia.

Vamos ahora g hacer un pequefio resumen de las di-
ferencias: En la Demencia Precoz Paranoide se encuentrta
la mayor parte de las veces con claridad ese caracter de
desintegracién, de nootimopsiquis-ataxia de Stransky. En
los Delirios Sistematizados las ideas delirantes son fijas,
permanentes y bien ligadas unidas a larga conserwvacién
de la actividad psiquica. Adem4s, en la demencia precoz pa-
ranoide se encuentran todas las resultantes del mecanismo
catatimico: la falta de organizacién. la incoherencia, las am-
bivalencias, el negativismo, ete. No hay organizacion del
sistema delirante, y ain cuando sean de un mismo aspecto,
de persecucién o de grandeza nunca podra decirse que cons-
tituyen un sistema delusional ni una verdadera organizacién.
Las alucinaciones mismas presentan semejantes caracte-
res diferenciales.

Llama la atencién en los Delirios Sistematizados Alu-
Cinatorios la conservacién de la armonia entre las faculta-
des afectivas e intelectuales fuera del sistema delirante
(cardcter comiin con el Delirio Sistematizado de Perse-
Cucién en donde esto es mucho mas patente y claro). Adn
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dentro del propio sistema delirante hay cierta coord
¢ion, cierta légica, el estado afectivo se halla de acuen
con el intelectual: el perseguido alucinado esti temeros o
lo que escucha, el hipocondriaco se halla deprimido, ete.

No hay tampoco desinterés o inercia como sucede en
Esquizofrenia Paranoide.

Sin embargo no siempre es facil hacer esta if
renciacién, porque hay muchos casos en que ambos pad
cimientos se pueden confundir clinicamente aun _tenieng
en cuenta las grandes diferencias que acabamos de sefials

Recordemos a este respecto las palabras con que esl
trabajo principia: Existen todos los intermediarios en
la Demencia Precoz y la Paranoia. !

Precisamente a la Demencia Precoz, la Paranoia y i
dos los estados intermedios los reune Francis Dercum baj
la comiin denominacién de: Heboid-Paranoid Affections.

De lo que hasta el presente hemos visto en este Ca
pitulo despréndese una conclusién: Los Delirios Sistems
tizados Alucinatorios constituyen el paso, la transiciél
desde el punto de vista clinico, entre la Demencia Precoz
Forma Paranoide y la Paranoia propiamente dicha. '

Antes de penetrar de lleno al objeto que nos propone
mos en el presente capitulo vamos a anotar algunas el
sificaciones que se han hecho sobre estos tipos de
sicion. ;
Clasificacion de KRAEPELIN de las PARAFRENIAS,

las que engloba dentro de la Demencia Precoz.

Parafrenias Sistematicas.
Delirios sistematizados y progresivos de Per
secucion y Delirio de Grandeza. b
Incluye aqui algunas de las formas del Deli
rio Crénico de Magnan. '

Parafrenia Expansiva. _
Casi exclusivamente en mujeres. Delirio d

grandeza de forma estrepitosa. Euforia !
agitacién. k.

Parafrenia Confabulans. 3
y El sistema delusional de grandeza y persecu-
cién se basa en Paramnesias.

Parafrenia Fantastica. '
Delusiones méviles, desconectadas, gran des-
arrollo imaginativo. En esta forma incluye la
mayor parte de los casos de lo que antes lla-
maba Demencia Precoz Paranoide.

CLASIFICACION DE NEYRAC de los tipos de transicién
entre la Demencia Precoz y la Paranoia, basindose
en el Concepto de los Degenerados.

Egquizofrenia Lesional

o
Hebelreno-Catatonia
Esquizofrenia Lesional

Demencia Precoz Pura 3

i - Psicosis Adquiridas.
Constitucion Paranoide

Esquizofrenia Lesional

+
Delirio Cronico J

Dellrio Crénico
w4
Esquizofrenia Psicogena

Adquirida 3

Demencias

1 Mixta g
Paranoides

LGtmstituc. ;

(Delirio Cronico

+
Demencia Yesanica
Delirio Cronico

Falsas Demeneias

- Pslcosis Constitocio-
+ nales.
Psicosls Maniaco Depresiva

Delirlo Cronico

+
( Debilidad Mental
lfDelirlo Alucinatorio

Delirio Cronicos
Faros { Delirio de Imaginacion

|Ll)elirlo de Interpretacion ]
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a veces toma los caracteres de un equivalente. Por dltimo,
muy 2 menudo también se encuentra en la Psicosis Mania-
co Depresiva, especialmente en los estados melancélicos.

En los estados psicopaticos que acabamos de citar, se
presentan pues a titilo espisédico, interpretaciones deliran-
tes ESPORADICAS! Y SIN COHERENCIA, y atin pueden
verse episodios delirantes interpretativos mas o menos sis-
tematizados y duraderos, que se distinguen del delirio de
interpretacion gracias a la evidencia del factor etiolégico.

En los dementes seniles realizan el cuadro clinico de
le que ha sido denominado por Kraepelin, Delirio de Pre-
Juicio Presenil.

En la Parilisis General, sobre todo en su iniciacién
clinica. En la intoxicacién alcohblica es muy frecuente, y
desde este punto de vista las ideas de celos son particular-
mente interesantes. Serieux y Capgras dicen a este respec-
fo: Existe una psicosis interpretativa especial del alcohol
lismo, el delirio de los celos, cuyo cuadro clinico recuerda el
manera notable, el cuadro del delirio de interpretacién.

En la Demencia Precoz, especialmente en la Hebefre.
no-Catatonia y en la Demencia Precoz de forma Paranoi-
de se encuentran también con frecuencia interpretaciones
delirantes selladas indiscutiblemente por el caracter de des-
integmcién que las hace pobres, incoherentes, inconsisten-
tes y esporadicas.

En 1a Demencia Precoz Paranoide pueden organizarse
En sistemas m4s o menos ricos y duraderos, hasta el pun-
o que los enfermos pueden ser tomados a primera vista
Por delitantes interpretadores Idiopaticos, pero que en el
Curso de la evolucién del padecimiento, se transforman po-
€0 3 poco en conjuntos de interpretaciones miltiples, fin-
Coherentes y absurdas.

Esta causa de error es poco importante cuando un es-
fado Semejante sobreviene en el curso de una Demencia

Previamente confirmada, porque entonces las in.
etaciones son rudimentarias, poco coherentes ¥y clara-

Clasificacién de los Delirios Sistematizados Alucinatori
hecha por Niiiez en su tesis recepcional.

1. FofAma Sistematizada, regular, progresiva y deme
cial (Delirio Crénico de Magnan).

Ceillier).
3. Feorma Alucinatoria Primitiva.
4. Forma Confusional Primitiva.
5. Forma Fantéstica de Serieux y Capgras.
6. Formas Frustras.

Segtn puede verse por lo antes senalado y por las cla
sificaciones arriba apuntadas, se estd muy lejos de B
acuerdo sobre estos asuntos. #

. Tomando como punto de partida, el delirio de inte
pretacién, nicleo central de la Paranoia Interpretativa,
mos a considerar en primer lugar para mayor clanidad
los sindromos interpretativos sintométicos. _

La interpretacién delirante, sintoma funda'mental,'
delirio de .interpretacién, no le es exclusivo. Es frecuen
encontrar sindromos interpretativos ya como sintomatie
de enfermedades de conocida etiologia ya asociados a otri
sindromos. '

Dera general, que todos los trastornos psicopaticos
den ir asociados con el factor interpretacién. "

En todos los estados de debilitamiento intelectual, €
todas las demencias se encuentran interpretaciones de
rantes mas o menos inconstantes y naturalmente faltas
consistencia. ‘

En el demente senil, en el demente organico, en
parélisis General Progresiva. Ademéis en los estados ¢o
sfusionales y oniricos, en las intoxicaciones, urémica y &
cohdlica. §

Puédese presentar también en la epilepsia en la q
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inente absurdas. Jamas pueden presentar lg apariencia
ideducciones o silogismos, sino que quedan por el cont
rio méviles, polimorfas y contradictorias. 1
En muchas ocasiones cuando se trata de la inie
de la Demencia Precoz Paranoide de forma interpre
el diagnéstico es imposible, y debe darse grande im
tancia a los elementos que puedan hacer dudar de un d
rio de interpretacién bien ligado. ¢
Este modo de principio es muy importante por
ermores diagnésticos que puede traer consigo. El deli

noide. v
Ademaés, muy frecuenteémente los enfermos tienen ¢

ciencia del cambio que en ellos se opera, y sin ecriticar
delirio se consideran sin embargo como enfermos.

Terrien ha hecho notar con justo motivo esta
de diferenciaros.

T4, se le interna para satisfacer a sus familiares o de acu

do con ellos, para impedirle pedir justicia, ete.

cinaciones, la indiferencia emocional, las reacciones
cuadas, no hayan aparecido todavia.” (Terrien).

Los psicosis Interpretativas agudas, llamadas, de

degenerados.

Aparecen en ocasiones, accesos -delirantes inte

{tivos que no se explican por ninguna etiologia precisé
jque desaparecen sin habert sido el preludio de un est

psicopatica caracterizado.
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Para mayor claridad acerca de este punto voy a trans-
eribir un ejemplo citado por Genil Perrin:

“Recuerdo haber sido llamado de urgencia para ver
a un joven ingeniero, que acababa de ser atacado brusca-
mente porl trastornos mentales. Empleado en una gran em-
presa industrial, habia dirigido a satisfaccién de sus jefes,
trabajos muy importantes, y sintiéndose cansado, habia ob-
tenido una licencia de la que disfrutaba enel campo con
su familia.

Un dia volvid a Paris para hacer graves declaraciones:
se le seguia, se le espiaba, se queria su vida, probablemen-
te por razones de orden politico. Se le consideraba como el
jefe del Fascismo en Francia y el partido Comunista habia
decidido hacerlo desaparecer. Veia en la calle individuos
sospechosos rondan en torno suyo, sus alimentos tenian un
sabor dudoso, en el corredor de su hotel se habian colocado
flores rojas, las que singficaban que su muerte estaba de-
eretada. Oia en el hotel, idas y venidas que no significaban
nada bueno. Iba pues a confiarse a sus jefes, a pedirles
proteccién y para ponerlos en antecedentes para que escri-

bieran a su padre una carta en caso de que él desaparecierta.
Décilmente dejése conducir a una casa de salud, por

una parte designado con su suerte Yy por otra parte espe-
rando despistar a sus enemigos.

“Dos dias después todos estos sintomas habian desa-
barecido, su padre pudo sacarlo y llevarsele a provincias”.

Que significacién tiene esto? A que padecimiento hay

Que neferirlo? Cual es el porvenir mental de este sujeto?
Ningiin elemento de intoxicacién se ha encontrado.
0 ha habido razén alguna para pensar en Paralisis General-
No hay tampoco ningin elémento maniaco o melancélico.”
. DES_t(? caso 'hubiera sido clasificado por Magnan entre
98 Delirios Polimorfos de los Degenerados, y por Serieux v
™ a%r:ss.’ como Phsicosis Interpretativa aguda de los Dege—

Ante estos casos debe el médico mantenerse a la ex.
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pectativa, el recurso de esta etiologia tan vaga y
no satisface y el porvenir puede reservar grandes sorpre

“Registremos pura y simplemente la existencia de
mejantes hechos y redoblemos la prudencia en mat,
prondstico, cuando veamos a un sujeto volverse bru
mente interpretador delirante, sin tener tras él el pas
del Paranoico.” 3

{Asociacién con la Psicosis Maniaco Depresiva.

Estas asociaciones han sido siempre un factor de dif
tades nosologicas y se les ha llamado: “Delirios Sistem
zados secundarios. Delirios intermitentes por los fr
ses; Locura Sistematizada Periddica, Paranoia P
por los Alemanes. Es la coexistencia de ambos ele
¢n la que uno predomina o antecede. -

Delirio de Interpretacion y Psicosis Alucinatorias
nicas.— A tal grado llega su semejanza, que antigus mé
v hasta hace poco tiempo eran confudidos. No fue sino K
ta Krafift-Ebing y hasta Serieux y Capgras, cuando sé
cieron 2 grupos distintos: Psicosis Alucinatorias Crénies
Psicosis Interpretativas Crnicas.

Atin hoy dia, un espiritu riguroso no queda com
tamente satisfecho por esta diferenciacién, puesto qué
los Delirios Alucinatorios se encuentran en abundancia
interpretaciones y en las psicosis interpretativas no f 2
en lo absoluto las alucinaciones. Los mismos Serieux
Capgras sefialan la contingencia de ellas. \

Primeramente, con KrafftEbing, se distinguian €1
Paranoia, la Forma Combinatoria y la forma Alucinato
¥ por tanto la separacién no erta tan manifiesta como 1o
posteriormente cuando Kraepelin introdujo todos los €
dos alucinatorios dentro de la Demencia Precoz. A
Henos aqui de lleno ante el verdadero problema n

légico.
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A partir de Serieux y Capgras y de Kraepelin, los au-
tores franceses tratan de precisar el limite entre el deli-
rio crénico alucinatorio y el delirio de Interpretacién, mien-
tras que los autores alemanes buscan la diferenciacién en-
tre la demencia Precoz Paranoide y la Paranoia, propiamen-
te dicha. El problema es pues el mismo.

Opinan Serieux y Capgras que las psicosis alucinato-
rias son enfermedades accidentales, en tanto que el Delirio
de Interpretacion es Constitucional.

En las primeras se trata de una interrupcién brusca
entre el pasado y el presente, el enfermo lucha y busca una
explicacion a su estado.

En los segundos la lucha contra la invasién de los ele-
mentos delirantes no se produce pues que germinan y fruc-
tifican en terreno preparado.

Mas tarde, en el primer caso, entra en juego el ele-
mento psicosensorial, estalla la alucinacién, fija el delirio
¥ las interpretaciones pasan a segundo plano. En el inter.
pretador la alucinacién no representa sino la objetivacién
contingente de lg idea predominante.

Para Tamburini, debe reservarse un lugar aparte al gru-
po de casos que no puede ser clasificado ni en la Demencia
Precoz Paranoide ni en la Paranoia, y formg de €l un grupo
auténomo que denomina: Psicosis Paranoides. Otro autor
italiano, Riva, establece igualmente los siguientes grupos:

I. Paranoia.—Enfermedad constitucional, degenerativa,
con ataque electivo sobre la esfera intelectual, irreductible,

desprovista port lo general de alucinaciones, de desarrollo
lento, progresivo, crénico y que no lleva nuneca a la demencia.

II. A la Demencia Precoz Paranoide pertenecen los ca-

~ 808 en que las ideas delirantes, acompafiadas de imponen-

te cortejo alucinatorio, son incoherentes, inestables, no
8€ organizan y llevan en corto tiempo a la demencia com-

" pleta.

: HI. El grupo de las Psicosis Paranoides de Tamburini,
€nclerra Jos siguientes casos: a). Los casos en los que no
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se trata de paranoia porque el delirio no esta clarar
sistematizado, porque hay intensas y numerosas alucing
nes y porque presentan cierto grado de déficit mental.

b). Los que escapan a la Demencia Precoz Paranoi
porque el delifio tiene cierta estabilidad, y porque 2)
completamente la Demencia terminal.

A este tercer grupo llamanle los autores Frane
Psicosis Alucinatorias crénicas de tipo Gilbert Ballet, y S
las que se han presentado en el cuadro de clasificacién g
antecede como Delirios Sistematizados Alucinatorie
(Nutneéz. Tesis).

Atn cuando para llevar a cabo una clasificacién se nl
cesita mucha practiea, sobre todo en asuntos de enferm
dades ‘mentales, y es indispensable también haber seguil
con detenimiento la evolucién de cada umna de ellas, apoys
dos en las ideas de Tamburini, de Riva y de Serieux
Capgras, vamos a hacer una tentativa de ordenamiento S
bre estos asuntos - sin ‘mayor. significacién: que la qu
puede comportar un esfuerzo *.de: comprensién, del
naturalmente debe deducirse un:ecriterio propio. ;

Cuando se observa el enorme nGmero de estados al
cinatorios crénicos en los Manicomios, puedel percib
que algunos tienen gran pobreza de organizacién delirani
y una terminacién mas o menos rapida en la demencia.

Estos son seguramente los casos que, desde el puni
de vista de su aspecto clinico se asemejan a la Demenil
Precoz Paranoide. De entre los que hemos citado en I2
diversas clasificaciones son: el Delirio de Influencia de Ce
llier cuya terminacién es la demencia, y el Delirio Croni€
de Magnan con demencia tardia. ’

Si ascendemos en esty direccién, llegamos a los &2
sos en que la demencia falta, como sucede en los” Deliri@
Sistematizados Alucinatorios de Forma Alucinatoria Dr
mitiva y de Forma Fantéastica.

Todavia en un grado méis avanzado, encontraremo
otros enfermos en los que viene a mezclarse la constitueio
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ciclotimica, pero en los cuales no se encuentra debilita-
miento del fondo mental y en quienes la organizacién, la
gistematizacién se va haciendo mas y mas coherente.
Llegamos enseguida a las Psicosis Alucinatorias de
Tipo Gilbert Ballet, o sean las Psicosis Paranoides de Tam.
burini, en Ias que el elemento interpretativo se sistematiza

ain mejor, existe todavia un cortejo de intensas y nume-
rosas alucinaciones, pero con el caracter de ser secundarias
o por lo menos de parecer supeditadas a la interpretacién.

Es este el caso del enfermo que hemos estudiado en pri-
mer término. No existen ya los notables fenémenos de auto-
matismo mental con robo del pensamiento, eco del pensa-
miento, alucinaciones psico-motrices, ete., y las alucinacio-

nes son a veces dificiles de distinguir por la intima fusion
que con ellas tiene el factor interpretativo.

El camino que hasta aqui hemos seguido se bifunca
en adelante: por una parte el elemento delirante desapare-
ce, y sblo persiste el factor psico.sensomial; son los casos
que corresponden a la alucinosis de Dupré. Por la otra, de-
sapartce la alucinacién y sélo persiste el elemento deliran-
te: es el Delirio de Interpretacion.

Comprende este esquema una serie continua de cua-
dros morbosos. Cada uno difiere poco del méas cercano, perb
mucho de los mas alejados y estas diferencias se acentdan
por la aparicién del predominio y el borramiento progre-
810 de deterininados sintomas.

Mas alla de la Demencia Precoz Paranoide, nos encon-
tral.nos ante un obsticulo insuperable, la Hebefreno-Cata-
tonia, con sintomas particulares y peculiarisimos.

Traduciendo lo anteriormente dicho bajo la forma de
Un cuadro sinéptico quedaria como sigue:
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PARANOIA.

Delirio de Interpretacién

DELIRIOS SIS-
TEMATIZAD O S
ALUCINATO.
RIOS.

ESQUIZO F R E-
NIA. i

Debemos hacer notar que el
noide; equivale segin Riva a Psicosis Alucinatoria ( o1
ca tipo Gilbert Ballet, y a Delirios Sistematizados Aluc
natorios, exceptuando el Delirio de Magnan y el Delirio @
Ceillier, habiendo sido por lo tanto deformado partia
mente para reservarlo a los casos de transicién mas ceres
nos a la Paranoia. ,

No seria 16gico en efecto asemejar en esta grada Ci

el Delirio Crénico de Magnan o las Demencias Paranoide

1

[ Psicosis Paranoide.

Forma frustra por aso-
ciacién de Ciclotimia.

Forma Alucinatoria
Primitiva. No demen.
cial,

Forma Fantistica. No
demeneial.

Delirio Crénico de
Magnan. Demencia
tardia.

Delirio de Ifluencia de

L Ceillier. Demencial.

[ Demencia Paranoide.
J Hebefreno-Catatonia.
{Esquizofrenia. Simple.
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Alucinosis de Dup

término Psicosis

profundas de Kraepelin, a la Paranoia, y se comprende que
el tipo méas cercano estd constituido precisamente por las
Psicosis Paranoides cuyos caracteres clinicos hemos prEe-
cisado en la historia clinica que inicia este trabajo.

Antes de terminar quiero hacer patente mi sincero
agradecimiento al sefior doctort Samuel Ramirez Moreno,
que me ha iniciado en el sendero de la Psiquiatria y que

me honra con su amistad.

{
FIN. '
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