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JUICIO CLINICO SOBRE PARAFILIA
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Secretaria de Ciencia y Técnica, Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de Cordoba. Argentina

Resumen

El presente trabajo es parte del recorrido del Proyecto de investi-
gacion Secyt Cha. 2012-13 -subsidio y aval- Categoria A -en cur-
s0-: Psicopatia y perversion. Un estudio psicopatoldgico del agresor
sexual sobre la evaluacion psicologica del delincuente sexual. El
conocimiento cientifico de la probleméatica de la violencia sexual
es de fundamental importancia, para lo cual el principal objetivo
consiste en identificar y describir las caracteristicas psicoldgicas
de los condenados por delitos contra la integridad sexual, buscando
profundizar en la diagnosis y aportar una base de datos empirica y
cientificamente estructurada que posibilite el desarrollo de futuros
disefios de programas de investigacion, prevencion y tratamiento
de la violencia sexual. En este articulo presentamos una sintesis de
la revision sobre la categoria de parafilia, tanto desde los antece-
dentes como las actuales discusiones en el contexto de las modi-
ficaciones propuestas para el Manual DSM V de proxima aparicion.
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Abstract

CLINICAL JUDGMENT ABOUT PARAPHILIA

This article is part of the “Investigation Project SecytCha. 2012-13
Cathegory A: Psychopathy and Perversion. A sexual offender psy-
chopathological study based on his psychological evaluation” The
scientific knowledge about sexual violence problems is of extreme
importance, for which its main goal is to identify and describe all
the psychological characteristics of the condemned who have com-
mitted crimes against sexual integrity, trying to deepen into the di-
agnosis to offer an empirical and scientifically structured database
for future investigation, prevention and treatment programs related
to sexual violence. In this article, a synthesis of the revision about
paraphilia category is presented, which covers from antecedents
to up-to-date discussions within the context of Manual DSM V pro-
posed modifications which is going to be released soon.

Key words
Paraphilia, Psychopathology, Diagnosis, Sexual ofender, Sexual violence

Introduccion

Esta investigacion es una continuacion de la investigacion sobre
Caracterizacion psicologica de condenados por delitos contra la in-
tegridad sexual en Cordoba Capital, avalada por MINCyT Cba. N°
000113/2011. En ella se estudiaron a 44 internos condenados por
delitos contra la integridad sexual que aceptaron la evaluacion psi-
coldgica, obteniéndose asi una base de datos cientificos donde se
combinaron variables socios demogréficas, personales, criminol6-
gicas y caracteristicos de personalidad y psicopatoldgicas. De esta
manera, la investigacion en curso sobre Psicopatia y perversion: un
estudio psicopatologico del agresor sexual, subsidiada y avalada por
Secyt 2012-13, se propone como una continuidad en el estudio de
los agresores sexuales y de la problematica de la violencia sexual,

buscando profundizar en la diagnosis psicopatoldgica para posibili-
tar el desarrollo de futuros disefios de programas de investigacion,
prevencion y tratamiento de la violencia sexual.

Desarrollo

El termino perversion, connota un imaginario social plagado de
sentidos valorativos, ideologicos o morales, que no se relacionan
con la categoria o concepto que lo designa. Las concepciones sin-
dromicas actuales de los manuales internacionales (DSM IV o CIE
10), poco reducen este efecto semantico, al promover otros térmi-
nos -ya sea por exigencia de la estadistica o necesidad de homolo-
gacion- tal como parafilias. (DSM IV, 1995, pp. 505, 535-551)
Desde los inicios del siglo XIX, la psiquiatria a ubicado bajo el térmi-
no de parafilia, al incesto, la homosexualidad, la zoofilia, la pedofi-
lia, la pederastia, el sadomasoquismo, el voyerismo, el narcisismo,
el fetichismo, travestismo, coprofagia, autoerotismo, mutilaciones
sexuales, etc.; es decir que, se ha ubicado asi un gran numero de
manifestaciones bajo un espectro bastante amplio y heterogéneo. El
término perversion ha sido sustituido por el de parafilia en el afio
1987 cuando, la American Psychiatric Association eliming el término
perversion del Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders.
Este manual describe los criterios diagndsticos y rasgos definitorios
de todos los trastornos mentales formalmente reconocidos, y tiene
una ascendencia importante en el ambito de la salud mental.
Charles Moser, Ph.D., M.D. del Instituto en Estudios Avanzados de
Sexualidad Humana, San Francisco, California; y Peggy J. Klein-
platz, Ph.D. de la Universidad de Ottawa, Ontario, Canadd; sefialan
que el DSM Il (American Psychiatric Association, 1980), cambi6
el modelo psicoanalitico, etiologico, causalista, por otro modelo,
pretendidamente descriptivo, empirista y de corte epidemioldgico,
que buscaria basarse en las evidencias, y no en meras conjeturas
o literatura no cientifica. Moser y Kleinplaz, indican que aun ac-
tualmente, este manual manifiesta “....ser neutral con respecto a
las teorias sobre la etiologia” (APA, 2000, p. xxvi). Este positivismo
supuestamente a-tedrico, se diferencia, 0 mejor dicho, se opone a
la teoria psicoanalitica, y tiene como proposito la observacion ob-
jetiva, la estadistica y la investigacion empirica. Con la elusion de
las categorias psicoanaliticas se observa que la nomenclatura de
los desdrdenes cambid de desviacion sexual a parafilias, un descrip-
tor supuestamente a-teorético y no peyorativo. Moser y Kelinplaz
(2004), en sus estudios, no encontraron literatura que apoyase al
conjunto de las aserciones efectuadas en el apartado de las parafi-
lias. No obstante, si encontraron estudios que las contradecian (v.g.
Breslow, Evans & Langley, 1985; Gosselin, Wilson & Barret, 1991,
Levitt, Moser & Jamison, 1994), Otro aspecto destacable es el valor
que las influencias politicas tiene en el cambio o erradicacion de
ciertas nomenclaturas dentro de las parafilia (v.g. la homosexuali-
dad - Cfr. Bayer, 1981).

Este trabajo concluye:

...esta categoria diagnéstica no cumple los criterios para su in-
clusion establecidos en el propio texto; sus fundamentos son de-
ficientes, los criterios para el diagndstico no tienen apoyo y sus
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aplicaciones estan sujetas a mal uso y a abuso. Hay dos soluciones
posibles: una revision importante de esta seccion o la eliminacion
completa de esta clasificacion (Moser & Peggy, 2004)

Frances Allen (2011), ex jefe del grupo de trabajo del DSM IV, indica
que el DSM Il R, considerd incluir el diagndstico de violacion para-
filica. Dicha categoria fue rechazada porque se considerd que era
insostenible una diferenciacion vdlida y confiable, de aquellos viola-
dores cuyas acciones son el resultado de una parafilia, de aquellos
cuyos motivos son otros factores -tales como el poder-. Es decir
que, Allen postula una imprecision clasificatoria en este diagnéstico
de violacion parafilica, ya que no solamente implica un tipo de elec-
cion de objeto sobre el que recae la conducta parafilica, como es el
caso de la pedofilia; sino que fundamentalmente se debe tener en
cuenta la motivacion de la conducta -por ejemplo: el sojuzgamiento
sadico, la impunidad esquizofrénica u otros trastornos perturban-
tes-. Este autor, ex presidente del Grupo de Trabajo del DSM-IV y
del departamento de psiquiatria de Duke University School of Medi-
cine, Durham, NC.; refiere que la inclusion en el proyecto actual del
DSM V del Trastorno Coercitivo Parafilico, tendria como debilidad
que expandiria el cimulo de delincuentes sexuales susceptibles
de castigo civil indefinido; es decir, una medida curativa por tener
un trastorno mental que incluye eventualmente casos de coercion
sexual. Dado el hecho -reconocido en la seccién de razonamientos
-del DSM V- que la mayoria de los violadores son suficientemen-
te conscientes como para negar las fantasias sexuales, y que a la
vez, los test de laboratorios suelen no ser confiables, el diagndstico
estara basado inevitablemente, sdlo en el comportamiento de la
persona, conduciendo a una potencial tasa de falsos positivos, con
subsecuente castigo erroneo indefinido (Frances Allen, 2011). En
este punto entonces, se subraya /la importancia de profundizar el
Juicio clinico, para un diagnéstico preciso e idoneo.

Otra clasificacion diagnostica, que en la actualidad figura en el
borrador del DSM V, es la PEDOHEBEFILIA (Frances, 2011; Garcia
Valdescasas & Vispe Astola, 2011; Garcia Maldonado Saldivar Gon-
zélez, Atendgenes H., Llanes Castillo, Sdnchez Juérez, Indira G.,
2011). Dicha clasificacion seria uno de los esquemas de criterios
sugeridos mas pobremente descriptos e inviables. Asi mismo, am-
pliar la definicion de pedofilia para incluir puberes en ella, produ-
ciria una medicalizacién de un tipo de comportamiento criminal y
subsiguientemente acarrearia el abuso de la psiquiatria por el siste-
ma legal. Siendo quizas una de las cosas mas preocupantes, el he-
cho de aproximar un trastorno de la personalidad a una tipificacion
delictiva, sin sopesar las implicancias forenses, se psicopatologiza
la conducta sexual delictiva que de aqui en mas podria entenderse
como un trastorno inscripto en las teorias del déficit.

Todas estas problematicas preocupantes, se ven acrecentadas, si a
esto le sumamos que el DSM V planificaria eliminar la significacion
clinica requerida en el actual DSM-IV. De esta manera se desvirttia
el juicio clinico, tendiendo a degradarlo a un mero chequeo de tras-
tornos mentales por la via de un conductismo perimido. Se espera
de esta nueva publicacion, los métodos de prueba de campo que se
realizaron para fundamentar estas inclusiones sindromicas, como
asi también de las exclusiones; los estudios que fundamentan estas
propuestas, qué poblacion se ha tomado en consideracion, y qué se
considerd desde lo categorial y dimensional para proponer estas
modificaciones.

Lo que estamos connotando con estos argumentos, es la necesi-
dad del cuestionamiento, la critica de estas categorias, que segun
rigor de método, detentaria objetividad y demostracion empirica,
y por supuesto... se caracterizarian por carecer de juicios mora-
les o0 valorativos. No obstante, lo que parece caracterizar a estos

razonamientos como carencia... es la carencia o el desmedro del
juicio clinico, valorado tanto desde la perspectiva de la evaluacion
empirica (Fernandez Hermida, J. & Pérez Alvarez, M. 2001; Frias
Navarro, M D & Llobell, JP, 2003) como desde los modelos explica-
tivos causalistas.

Esperamos con ansias, el lanzamiento mundial del DSM V, para
verificar lo que Moser y Kleinplaz (2004) valoran como modelo
pretendidamente descriptivo, empirista y de corte epidemioldgico.
La ultima publicacion de la American Psychiatric Association en su
pagina oficial, refiere los “Highlight of Changes from DSM-IV-TR
to DSM-5", en este capitulo encontramos a los “Paraphilic Disor-
ders” (p.18), donde se consigna que un interés sexual atipico no
necesariamente es un desorden mental, o dicho de otra manera:
no toda parafilia es un trastorno parafilico: “A paraphilic disorder is
a paraphilia that is currently causing distress or impairment to the
individual or a paraphilia whose satisfaction has entailed personal
harm, or risk of harm, to others”. (APA, 2013, p.18)

Resulta que, para ser diagnosticado con una parafilia, segun la
prouestas de DSM V, se requiere que las personas con estos intere-
ses sexuales atipicos, sientan malestar o distress causado por estos
mismos intereses y no solamente un malestar como resultado de la
desaprobacion o repudio social. Otro de los criterios para el diagnos-
tico de parafilia es tener un deseo sexual o conducta que implica el
malestar psicoldgico o distress, lesiones incluso la muerte de otra
persona, y tener el deseo de una conducta sexual con personas que
no quieren o no estan impedidas de dar consentimiento.

Conclusiones

De acuerdo con el estado actual del proceso investigativo y en rela-
cién con los objetivos abordados podemos concluir que:

- la categoria de parafilia presenta una imprecision clasificatoria.
No esta debidamente fundamentada, y son escasas las publicacio-
nes cientificas que sostengan empiricamente que dicha categoria.
- Existe el riesgo de la utilizacion de un trastorno o desorden mental
para justificar una conducta sexual delictiva.

- por Ultimo, y quizas el elemento de discusion mas interesante
es la distincion entre el diagnostico de parafilia cuando existe una
eleccion de objeto especifica, por ejemplo la pedofilia; y el diag-
ndstico en funcion de la motivacion de la conducta, por ejemplo: el
sojuzgamiento sadico, la impunidad esquizofrénica u otros trastor-
nos perturbantes-.
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