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la secularizacién y a las dindmicas actuales del campo religioso tienen
mucho provecho que sacar de miradas histéricas agudas, vastas y
desteologizadas, como la que Elisa Cdrdenas Ayala nos ofrece en este
volumen.
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La historiografia de la psiquiatria institucional en México ha llegado a
un momento sintético en su desarrollo. Ya contamos con una extensa
y excelente bibliografia sobre el Manicomio La Castafieda, el hospital
més emblemadtico del pais, sobre todo en las primeras décadas des-
pués de su fundacion en 1910, junto con un cuerpo de especialistas
dedicados a la investigacion archivistica de su historia. Entre ellos se
encuentra Andrés Rios Molina, autor de varias monografias que abar-
can la historia de La Castafieda y otras instituciones y coordinador de
la excelente recopilacién Los pacientes del Manicomio La Castarieda
y sus diagndsticos. El libro ofrece no s6lo una visién panordmica de la
larga historia del hospital (llegando, mds inusualmente, a su clausura
en 1968) sino una orientacién metodoldgica novedosa —y provechosa.

Si la mayoria de los estudios de La Castafieda se han enfocado
en la trayectoria administrativa o médica de la institucién (la vision
“desde arriba”) o la experiencia subjetiva de sus pacientes (“desde
abajo”), este libro propone unir los dos puntos de vista en bisque-
da de una perspectiva médica, intrinsecamente multifacética, orientada
a la préctica. También propone intervenir en un nuevo acercamiento
historiografico a la nosologia —es decir, el mundo del diagnéstico—
pero desde lallamada periferia de las corrientes internacionales en vez
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desde su centro proverbial: Europa del Oeste o, mis tarde, Estados
Unidos. En este sentido, el libro desarrolla una estrategia alentadora
para insertar los sitios y paises tradicionalmente marginados dentro de
conversaciones sobre la historia intelectual de la psiquiatria. En vez
de depender de una manera exclusiva de los textos publicados por los
psiquiatras donde interpretan o discuten los paradigmas que vienen de
fuera, los autores representados en este libro tratan de descifrar cémo
se tradujeron esas ideas a la practica, tomando como punto de partida
los expedientes clinicos. Este enfoque también ilumina el proceso de
la profesionalizacién de la psiquiatria en México.

Los autores plantean que un cambio de paradigma, del modelo
francés que habia predominado en las primeras décadas de la practica
manicomial mexicana, a la nosologia alemana (centrada, sobre todo,
en el trabajo del psiquiatra Emil Kraepelin), aliment6 los dos procesos
de reorganizacién institucional y desarrollo profesional. De una for-
ma no dogmdtica y siempre heterogénea, los diagndsticos clasicos del
modelo alemdn —entre ellos la esquizofrenia— empezaron a aparecer
en los expedientes clinicos de los pacientes de La Castafieda alrededor
de 1920. El libro propone trazar la implantacién y el desarrollo de
varias de estas enfermedades —esquizofrenia, retraso mental, paralisis
general progresiva, trastornos neuroldgicos, epilepsia, alcoholismo y
toxicomanias— a lo largo de su vida institucional en La Castafieda.

La metodologia del libro se basa en herramientas tanto cuantitativas
como cualitativas, sobre todo en un banco de datos compilado usando
los 12 296 expedientes clinicos de la institucién. Los autores han ana-
lizado una “muestra aleatoria de 20% del total de la poblacién” con
atencidn a varios factores, entre ellos “sexo, edad, estado civil, lugar y
estado de nacimiento y residencia, ocupacidn, diagndsticos, institucién
remitente, categoria de internamiento, fechas de ingreso y alta, tiempo
de estancia en meses, nimero de ingresos, motivo de alta y, en su caso,
causa de muerte” (p. 17). A primera vista, encontraron 2 150 diagnds-
ticos diferentes y poco estandarizados entre su muestra, pero después
empez6 a aparecer la arquitectura de un cambio hacia lo kraepeliano
(usando como modelo su texto cldsico Tratado de psiquiatria, publica-
do en 1899), que los autores piensan discernir en 21.3% de su muestra.

Aunque otros sistemas nosoldgicos aparecen en su archivo —sobre
todo, al principio, el francés, y hasta el final, el estadounidense (Dsm) —,
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en la década de 1920 el fulcro empez6 a ser kraepeliano, y éste se sos-
tuvo hasta la clausura de la institucién en 1968. Son estos diagndsticos,
entonces, los que acompafiaron al crecimiento de la poblacién desde
el fin de la guerra (1920-1944), junto con la introduccién de terapias
novedosas y el desarrollo institucional, hasta la paulatina descentrali-
zacién de La Castafieda a partir de 1944. Y es este esquema nosoldgico,
ligeramente unificador, el que inspira a los autores a buscar “la forma
en que el saber psiquidtrico fue llevado a la prictica clinica”, siempre
con atencién a la “diversidad de realidades detras de la categoria ‘en-
fermedad mental’ ” (p. 15).

El capitulo de Rios Molina sobre la esquizofrenia, que llegé a ser
la patologia mds diagnosticada en La Castafieda a partir de 1925, hace
mads explicito el vinculo entre la kraepelizacién y la profesionaliza-
cién de la psiquiatria mexicana, pero no necesariamente de la manera
esperada. De hecho, aunque el uso de ese concepto nosoldgico ubicd
a los psiquiatras mexicanos dentro de las corrientes internacionales,
sus manifestaciones dentro del hospital no siempre correspondieron
al cuadro clésico. Si bien es verdad que los pacientes esquizofrénicos
solian quedarse internados por mds tiempo (24.9 meses) que el pro-
medio (18.1 meses), esta afliccién no implicaba necesariamente una
condicién incurable y fatal, como se pensaba. Aun antes de la implan-
tacién de tratamientos mds eficaces (terapias de choque y sobre todo
los antipsicéticos), “un porcentaje notable” de estos pacientes, apunta
Rios Molina, “era dado de alta por remisién, por solicitud de la fami-
lia, por no regresar de permiso o por fuga, y sélo el 17.6% fallecia en
el encierro, cifra inferior a la tendencia general de la poblacién de La
Castafieda” (p. 77).

En otros casos, por ejemplo el del retraso mental que explora
Ximena Lépez Carrillo en su contribucién al libro, la trascendencia
del modelo kraepeliano fue, quizd, més atenuada. El retraso mental
representa un diagndstico particularmente interesante, puesto que su
presencia demografica dentro de la institucion era siempre limitada aun
cuando inspiraba mucha preocupacién y debate sobre sus supuestas
consecuencias sociales. Lopez Carrillo logra, de una forma persuasiva,
unir la perspectiva desde adentro y desde afuera en su anilisis de esta
categoria clinica. Entre 1932 y 1955, el retraso mental empezd a tomar
la cldsica forma kraepeliana, con su terminologia de “oligofrenia” y la
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presuncion de raices neuroldgicas, e inspird a la vez cierta reorganiza-
cién institucional alrededor del diagndstico. Pero, inesperadamente,
después de 1955 el cambio no se sostuvo:

[...] aunque la psiquiatria ya habfa progresado en el campo de la neurolo-
gia y la psicofarmacologia, los psiquiatras retornaron a las clasificaciones
cldsicas del retraso desarrolladas a inicios de siglo debido a que permitian
una mejor organizacién de los pacientes, mejores prondsticos, mejores
terapéuticas y un funcionamiento mas eficiente de los pabellones donde
eran internados” (p. 132).

Los otros capitulos del libro también resaltan estas conexiones, siem-
pre fluidas, entre la teorfa y la prictica, lo de afuera y lo de adentro. En
el caso de las enfermedades mas obviamente “biolégicas” en origen, por
ejemplo, los trastornos neuroldgicos y la paralisis general progresiva
(pGP), se evidencia quizd més influencia de las innovaciones técnicas
de afuera, entre ellas la penicilina para tratar la sifilis que provocaba la
PGP 0 los instrumentos (rayos X, electroencefalograma [EEG]) que fa-
cilitaban la diagnosis de dafios neuroldgicos. Algunas de estas historias
concluyen asi con la despsiquiatrizacién de sus diagnosis, a veces antes
de que existieran instituciones particulares que pudieran asumir su
tratamiento. Pero, como bien demuestran Daniel Vicencio (dafios neu-
rolégicos), José Antonio Maya Gonzilez (epilepsia), Alejandro Salazar
Bermudez (alcoholismo) y José Luis Pérez Gonzélez (toxicomanias),
no fue solamente la innovacién y reconcepcidn internacional lo que
provocd tal cuestionamiento sobre la institucionalizacidn psiquidtrica
en estos casos, sino también la experiencia clinica de los médicos de La
Castafieda. En el caso del alcoholismo, desde el principio los psiquiatras
mexicanos dudaron que éste representara una enfermedad verdadera-
mente psiquidtrica, mientras que el zeitgeist insistia, década tras dé-
cada, en que los alcohdlicos deberian estar internados. En cambio, la
paulatina neurologizacién de la epilepsia no se acept unilateralmente
entre los psiquiatras mexicanos: como plantea Maya Gonzilez, “en la
préctica clinica ‘desde abajo’ la epilepsia siempre estuvo vinculada con
trastornos mentales hasta la clausura del manicomio” (p. 321).

En todo, estos capitulos proponen dos principales intervenciones
en la historiografia internacional y nacional de la psiquiatria. En el
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panorama internacional, el libro ofrece una forma mds dindmica e
inclusiva de narrar la introduccién del esquema kraepeliano dentro
y fuera de su punto de origen. Con un ojo siempre apuntado hacia la
prictica, nos brinda una perspectiva menos determinista y unilateral,
sensible a las particularidades locales y el proceso de traduccion siem-
pre bilateral de las teorfas y paradigmas médicos. Pero, en sus esfuerzos
de centrar la prictica institucional dentro de la historia intelectual de la
psiquiatria, el aporte de esta metodologia llega mas alld del kraepelia-
nismo como tal. Representa una contribucién digna de emular a lo
largo de los circuitos internacionales del conocimiento cientifico.

Hay otro contexto historiogrifico importante para entender estas
intervenciones. Varios de los autores discuten explicitamente la llama-
da “leyenda negra” de la psiquiatria, que pinta a los psiquiatras como
los agentes o malévolos o desventurados de abusos institucionales o del
control social. Esta caricatura ya no se evidencia tanto dentro de la his-
toriografia profesional, pero sigue influyendo en conversaciones tanto
académicas como populares, donde se ha alzado un espejo poderoso y
reciproco de la psiquiatria como una disciplina atrasada y poco eficaz.
En este libro, los autores logran una representacién mas matizada de
los psiquiatras como agentes intelectuales y la psiquiatria como disci-
plina médica. Reconocen que a veces las terapias empleadas no eran
del todo eficaces, y que en ocasiones eran muy violentas. Sin embargo,
ese hecho no corresponde necesariamente a un abuso por parte de sus
empleadores, que, a pesar de todas las dificultades, lograron implantar
regimenes institucionales de alguna trascendencia terapéutica.

Pero no siempre. Cristina Sacristdn captura poderosamente esta
dindmica en su capitulo sobre el Pabellén Central de La Castafieda,
donde ofrecian los tratamientos mds modernos a partir de 1932. Ella
plantea que

[...] st bien el manicomio como institucién posibilit6 el desarrollo de la
clinica psiquidtrica, la experimentacién con los mas diversos tratamientos,
la investigacién y la ensefianza, e incluso permiti6 idear formas de atender
alos enfermos mentales que no implicaran su reclusion, no pudo evitar que
muchos padecimientos se cronificaran y mantuvo en el olvido a cientos,
acaso miles de pacientes, que por carecer de interés cientifico o por no
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poder alzar su voz, pasaron el resto de sus dias en un estado de abandono
que ninguna institucién publica deberia permitir (p. 70).

Con todos los méritos de la metodologia empleada en este libro, en
sus esfuerzos de resaltar el dinamismo y diversidad de la psiquiatria, a
veces se sacrifica una vision mas robusta de los pacientes como actores
principales. Ciertamente, la bibliografia dedicada a la experiencia del
paciente, dentro y fuera de La Castafieda, es amplia y diversa. Pero
serfa util —y tal vez enriquecedor— teorizar més cuidadosamente su
posible protagonismo dentro de una historia orientada a la nosologfa.
Cambié mucho en la historia social, cultural, y politica de México
en este periodo, algo que se cataloga aqui, aunque sin abarcar de una
manera mds profunda sus posibles repercusiones en el escenario cli-
nico. Este libro logra una visién dindmica y convincente de la historia
intelectual de la psiquiatria mexicana como se practicaba en La Cas-
tafieda, pero a veces se pierde el hilo del contexto histérico —también
dinimico y multifacético—. Este quizd influfa no sélo en el mundo de
la institucién (como han planteado muchos autores, algunos de ellos
representados aqui), sino también en la nosologia misma: por parte de
los diagnosticadores y los diagnosticados. En general, se siente la au-
sencia de una conclusion para el libro que podria extender las maltiples
conclusiones individuales de sus capitulos, y también sintetizarlas con
la historiografia mas amplia de La Castafieda.

Sin embargo, no es posible que un solo libro pueda abarcar todos
los ejes temadticos posibles, y este libro ha contribuido mucho al estu-
dio de la psiquiatria dentro y fuera de México. Vale la pena resaltar su
importancia dentro de una nueva linea de investigacion que ha vuelto
al tema de la nosologia y la prictica clinica de la psiquiatria, aunque a
veces sin apreciar la relevancia de sus especificidades contextuales. Los
pacientes del Manicomio La Castanieda vy sus diagndsticos serd lectura
indispensable para los especialistas en la psiquiatria mexicana, latinoa-
mericana y, uno espera, de otros sitios también.
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