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Resumen

Se hace referencia a la labor de evaluacion del psicdlogo forense en base a instrumentos psico-
meétricos de uso clinico y a técnicas especificas para la medida de las habilidades cognitivas y per- -
sonalidad. Al contrario de la gran cantidad de instrumentos de evaluacion encontrados en la bli-
bliografia anglosajona, en nuestro ambito no existen apenas técnicas de evaluacion psicoldgica
‘vdlidas y fiables para ser aplicadas por el psicélogo forense, al margen de las habituales utilizadas
en psicologia clinica. Se ofrecen datos de varios cuestionarios para ia evaluacion de la personali-
dad desinhibida y antisocial obtenidos en muestras esparolas de delincuentes y no delincuentes;
los cuales pueden servir de referencia, en base a las teor/as que los suscentan, para la valoracion
de delincuentes con fines de peritaje forense.

Palabras clave: EPQ. CHS. CHM. EBS. BDHI. SR. SC. ETAPA. Evaluacién forense.

Abstract

Psychological assessment areas in the penal law: interesting contributions

Reference in made to the task: of evaluation of forensic psychology based in clinical psychome-
tric instruments and specific techniques for the measurement of cognitive habilities and personality.
In contrast to the large number of evaluation instruments found in Anglo-Saxon bibliographies,
there are hardly anu valid and fiable techniques for psychologic evaluation in our environement
which can be applied to forensic psychology, apart from those habituality used in clinical psycho-
logy. Data from various questionnaires for the evaluation of desinhibited.and antisocial personality

| in Spanish samples of delinguents and non delinquents is given. These can serve for reference, on
basis of the theories wich they give rise to, for the evaluation of delinquents for the purpose of
forensic reports
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" Introduccién

‘La valoracion forense de una persona debé abar-
car en muchas ocasiones aspectos que exceden
.del campo_estrictamente médico, como son las
capacidades cognitivas, la personalidad como fené-
meno subyacente a la conducta y sus trastornos,
las irregulalidades en el proceso de socializacion,
los aprendizajes patoldgicos y alteraciones que
afectan la sexualidad humana y la psicopatologia
de la conducta que afecta las capacidades juridicas
de los individuos. Estos aspectos deben de ser
afrontados desde las ciencias del comportamiento
como son la psicologia clinica y experimental. Es
por ello que la: evolucion naturai de la Administra-
cién de Justicia en nuestro pais, y aunque de forma
timida todavia, ha empezado a moorporar a psicélo-
gos forenses en sus plantillas. ,

El psicologo forense debe de ser basicamente un
profesional experto en salud mental y con amplia
‘experiencia clinica y deberia de de provenir de éste
ambito laboral. Su funcién no difiere basicamente

"de la del psicdlogo clinico que trabaja en la valora--

cién y tratamiento de la conducta. No obstante la
funcion dei psicélogo forense se centra mas en la
evaluacidn psiquica (que en el tratamiento), del jus-
ticiable con el fin de informar al juez sobre el estado

de sus funciones cognoscitivas y/o volitivas en el -

dia de autos. Ei resultado de la valoracion del
experto debe de apoyarse en procedimientos técni-
cos de demostrada fiabilidad y validez, aun asu-

miendo las probablidades de error que ellos con- '

templan o la dificultad de valorar estados mentales
fuera del contexto temporal a los que se supone

que un individuo realizé las conductas antijuridicas -

que se le imputan.

El informe judicial psicoiégico debe incluir, entre
otras cosas, una valoracion anannésica del exami-
nado que ha de realizarse investigando los antece-
dentes histéricos personales del individuo en cues-
tion, y una valoracién clinica de su desarroilo psico-
social, de sus capacidades madurativas, personali-
dad y de la psicopatologia. Ello se hara en base a
criterios previamente establecidos de. comun acep-
tacidn por la comunidad profesional como es el
DSM-IV o el ICD-10. Pero habitualmente sera nece-
sario explorar variables concretas mediante criterios
psicométricos estandarizados. Es decir, habra que
- cuantificar, por ejemplo la inteligencia. (en su déficit
o deterioro), sus rasgos de personalidad, su con-
ducta sexual, etc., en analogia a'muestras de refe-
rencia normalizadas estadisticamente. Ello nos per-
mite informar si tal o cual persona es mas o0 menos
“inteligente, introvertida, ‘impulsiva o agresiva en

comparacuon con un determmado grupo normotipico
o anormal.

Una vez hayamos clasificado un individuo por
alguna ‘de las variables antes citadas, podremos
atribuirle las caracter Jstlcas psucologlcas del grupo
de referencia. Es decir, el individuo que obtenga un-

. Coeficiente Intelectual (C.1) de 68, sera un deficien-

te mental de grado moderado, puesto que la media
del calculo del C.I. es 100 y la desviacién tipo es de
15. Esta puntuacién nos informa sobre el prondstico

" de aprendizaje de esté sujeto y sobre el grado de

autonomia o capacidad de autodeterminacién. En el
caso de una variable de personalidad, como una
elevada puntuacion (p.e. un percentil de 90) en una
escala de neuroticismo, atribuiremos al sujeto

' caracteristicas- psicoldgicas como que se preocupa

mucho por cosas nimias, que reacciona de forma
exagerada- a todo tipo de estimulacion emocional y
que después le cuesta volver a la normalidad, que
tiende a tener altibajos en su humor o a somatizar la
ansnedad en forma de moiestias fisicas, efc.

Los instrumentos de medida psicélogicos estan

~ diseflados ‘para medir areas determinadas del psi-

quismo y habitualmente se llevan a cabo a través
material manipulable o grafico (pruebas de rendi-
miento intelectual), maquinas de laboratorio, entre-
vistas estructuradas o semiestructuradas heteroad-
ministradas e inventarios o. cuestionarios autoadmi-
nistrados. Estas técnicas deben de demostrar,
como aludiamos, unas caracteristicas psicométricas
acerca de su validez y fiabilidad.

Validez y fiabilidad de una medida psicométrica

La validez de un test hace referencia a lo que

éste mide y otros hechos observables independien-

temente, relativos al rasgo de conducta que se esta
considerando (Anastasi, 1968). En otras palabras,
la validez indica el grado en que un test es capaz .
de lograr sus objetivos (Asocnacnon Americana de
Psicologia, 1966). Sélo es posible distinguir el rasgo
que mide determinado test mediante el examen de
los criterios especificos y otras fuentes utmzadas
para establecer su validez (Anastasi, 1950).

La Associacién Americana de Psicologia (1966),
distingue entre los muchos otros objetivos posibles
de los test, tres caracteristicos:

— Determinar como ‘un individuo se comporta en
un conjunto de situaciones que tratan de ser repre-
sentativas por fa situaciéon concreta del test.

- Predecir la futura situacion de un individuo o
estimar la que actualfmente ocupa en una variable
de especial importancia, que es diferente del test.

- Deducir el grado en que un individuo posee

i
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alguh hipotético rasgo o cualidad que se supone
reflejado en la situacidn del test.

Para determinar en qué medida un test es ade-’

cuado para cada uno de estos objetivos hay que
obtener informacién a cerca de su validez. De las
diferentes clases de validez las que mas se corrres-

ponden a las finalidades mencionadas son las

siguientes: validez de contenido, validez de estruc-
tura y validez de criterio.

‘La validez de.contenido presupone un analisis

detallado de los que el test “contiene”, con el objeti-
- vo de determinar si se ajusta a lo que pretende
medir. Este analisis es llevado a cabo por jueces
expertos que establecen comparaciones entre sus
"conclusiones mediante andlisis de concordancia a
fin de que sus juicios sean fiables (Aluja, 1987). EI
area de contenido a considerar debe de ser previa-
mente definida en el constructo del test.

La validez estructural (también llamada concu-
rrente) se determina para saber qué cualidades
mide el test. Para ello se combina procedimientos
légicos y empiricos. Un método sencillo para inves-
tigar lo que mide un test es correlacionario con otro
test y esperar que la cualidad que se supone que

- mide correlacione con la misma cualidad de otro

test, previamente validado. Los estudios de validez
de estructura parten de la teoria que ha servido de
base al test. Este proceso conlleva tres pasos: pri-
mero, establecer a partir de la teoria, una hipdtesis
respecto a las puntuaciones altas y bajas; en
segundo lugar, recopilar datos para-comprobar la
hipdtesis; y por ultimo si la teoria no da razén
sufiente a los hechos, se tendra que revisar tanto la
interpretacion como 1a teoria.

En las escalas de evaluacion de uso clinico es de
importancia fundamental la validez predictiva o dis-
criminante. Nos interesa conocer la capacidad con
la que una escala discrimina un trastorno de los
demas, por un lado; por otro, un instrumento dé
medida debe de ser predictivo de un trastorno o

condicién clinica de interés, y esta prediccion para .

" que sea util, ha de ser estadisticamente dptima.

El valor de un método diagndstico es relativo a un
método de referencia. La cualidad de un test no es
fija, sino que varia en funcion de la prevalencia de
la enfermedad dentro de la poblacién y de la com-

posiciéon del método de diagnéstico. Tanto en el

grupo de. individuos que presentan éf-trastorno,
como en los que no, es importante saber cudies son
los resultados negativos y positivos que nos informa
el test 0 escala de medida. Por tanto es convenien-
te redefinir los conceptos. que nos permiten verificar
un “método de referencia” (Aluja, 1987).

La sensibilidad de. un método indica la proporcién
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total de enfermos que un test detecta (resultados
positivos). La especificidad indica la proporcion de
sujetos sanos confirmados como tales por el resul-
tado negativo del test. El valor predictivo del resuita-

. do positivo indiica la proporcién de resultados vali-
" dos entre los resultados positivos del test. El valor
-global de un test indica la proporcién de resultados

validos en el conjunto de todas las pruebas realiza-

das. Para que un método sea perfecto deberia -

tener una sensibilidad, una especificidad y unos
valores predictivos lo mas cercanos al cien por cien.

Instrumentos de evaluacién de la inteligencia

La inteligencia ha sido motivo de estudio por los
psicélogos desde siempre en referencia a los
demas individuos, siempre en referencia a los
demads individuos o a ellos mismaos en el transcruso
del tiempo. ’

Sobre los diferentes instrumentos o test de inteli-
gencia disponibles en nuestro medio para uso de
los psicélogos el iector encantrara gran cantidad de
informacién en las empresas distribuidoras. Tam-
bién le sera facil obtener documentacion en las

librerias especializadas sobre el tema. Un psicélogo

clinico debe de conocer en profundidad varios de
estos instrumentos, y entre los que deben de estar
las escalas de’ Stanfort-Binet, McCarthy, Wechsler,
Alexander, Cattell y Raven por citar algunas de las
mas asequibles y populares. Sobre el uso de las
técnicas de medicion de la inteligencia en psicoio-
gia forense quisieramos hacer algunas considera-
ciones: .

1) El psicélogo forense cuando informa de: las
capacidades cognoscitivas de un iindividuo (léase
inteligencia), debe de aportar siempre una medicion
con técnicas -estandarizadas, afreciendo unos resul-
tados estadisticos de deficiencia mental requiere
obligatoriamente la utilizacion de' criterios psicomé-
tricos segun las normas de la Organizacién Mundial
de la Salud o de la Asociacion Americana de Psi-
quiatria. )

2) Debido a que los test de inteligencia pueden
estar influenciados por las habilidades verbales
aprendidas y por influencias culturales es aconseja-
ble utiliziar pruebas de contenido verbal y no verbal,
y en caso de resultados muy bajos repetir la- explo-
racion con pruebas diferentes que midan lo mismo.

3) Siempre que sea posible hay que obtener
informacién sobre los afos de escolarizaciéon, rendi-
miento académico y otras referencias de tipo laboral
o social que informen de la capacidad intelectural
independientemente del resultado del test.

'

4) Tener en .cuenta que los tests de ,rendimient'
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son facilmente manipulables y es posible que un
individuo puede aparentar un nivel menor del que
reaimente tiene en un test, pero que dificiimente
podra simular una mayor inteligencia. Es aconseja-
ble que el psicélogo forense disponga de baremos
obtenidos en su propio medio, ya que los resultados
de un test de inteligencia se obtienen por compara-

cién de unos rendimientos con personas de idéntica

proveniencia sociocultural.

5) Tener en cuenta que la def:c1encna mental

puede ser meritoria de inimputabilidad penai por lo
que el psicédlogo forense debera argumentar, en sus
conclusiones, adecuadamente y tecnlcamente su
_dictamen.

La inteligencia evoluciona en los individuos hasta

- aproximadamente los 30 aios, y a partir de aqui

sufre un proceso natural de deterioro due va parale-
lo al deterioro fisiolégico del organismo y del cere-
bro. No obstante este proceso progresivo de dete-
rioro puede acelérarse en asociacion a enfermeda-
des organicas de etiologia conocida o desconocida.
Este deterioro global de la inteligencia no es unifor-
me en sus diferentes areas de rendimiento. Es
decir, a pesar que el rendimiento global en la escala
de Wechsier desciende con la edad,.se observa
que las pruebas que implican mayor rapidez, veloci-
dad, aprendizajes nuevos o razonamiento espacial

disminuyen mas rapidamente. Por tanto, es posible,.

segun Wechsler, establecerun indice de deterioro
patoldgico en funcién de la comparacién entre los
subtests que se mantienen o0 mas resistentes al
deterioro y los que.no se mantienen, restando el
deterioro normal fisioldgico que se establece en fun-
cién de la edad. Cuando el deterioro calculado es
superior al 10% de la referencia considerada como
deterioro normal se puede pensar en un posible
deterioro patolégico.

- La valoracién del deterioro mtelectual se hace en
base a pruebas de rendimiento neuropsicolégico en
las cuales el psicdlogo forense debe de ser un

experto, y por supuesto tener amplia experiencia en’

la exploracion de enfermos deteriorados.

Para la evaluacion del deterioro neuropsicolégico
en opinién de dos de los mejores psicélogos. clini-
cos especialistas en el tema de nuestro medio (Her-

‘nandez y Salamero, 1991) es necesario:

1) Estimar el nivel intelectual anterior mediante la
administracién de tests poco sensibles al efecto del
deterioro (por gjemplo pruebas de inteligencia ver-
bal y  memoria a largo plazo). 2) Estimar el nivel
intelectual actual. 3) Interpretar la diferencia entre

ambos niveles, y 4) Analizar cualitativan ente el'tipo '

0 patrén.
Las técnicas o instrumentos empleadc;s en la

evaluacion del deterioro son basicamente escalas
de evaluacion, tests psicométricos y baterias neu-
ropsicoldgicas. Las escalas de evaluacion son tests
cortos y de facil uso que permiten realizar un scree-
nig diagndstico a fin de averiguar de forma general
la presencia de deterioro. Las mas utilizadas son el
Mini-Mental State, la escala de Demencia de Bles-
sed, Tomlinson y Roth, la escala de Hachinski. la
Global Deterioration Scale {GDS), Brief Cognitive
Rating Scale (BCRS) y la Sandoz Clinical Assess-
ment Geriatric (SCAG). Estas escalas no estan
comercializadas en nuestro pais, pero han sido tra-
ducidas y se emplean habituaimente en las dreas

‘de neuropsicologia de algunos hospitales. De las

escalas citadas la mas popular’es Mini-Mental State
o también conocida como el Miniexamen Cognosci-
tivo. En nuestra opinion un psicélogo clinico o foren-
se no deberia basar sus conclusiones en este tipo

. de instrumentos, por ser demasiado inespecificos.

Existen algunos tests psicométricos que permiten
evaluar el déficit diferencial entre las distintas fun-
ciones cognitivas. Las funciones que se valoran
como mas susceptibles al deterioro son la memoria,
la percepcion espacial y la formacion de conceptos
o razonamiento abstracto. A parte de la férmula de
Wechsler de calcular el indice de deterioro que con-
siste en restar el resultado de los subtests del WAIS
que “se mantienen” de los que “no se mantienen” y
dividirlo por los que “se mantienen” (y multiplicar el
resultado por cien), se puede obtener informacion
sobre el posible deterioro comparando el resultado
de un subtest de los que se mantienen con un test
de razonamiento abstracto (mas susceptible al dete-
rioro). Por ejemplo comparar el resultado del sub-
test de Informacién o Vocabulacio del WAIS con el
resultado del Raven. ,

La escala de memoria de Wechsler valora varias
areas amnésicas y permite obtener (controlando el
deterioro fisiolégico por la edad), un coeficiente de
memoria que se puede comparar con el C.1. obteni-
do en el WAIS. Si el coeficiente de memoria es
menor se puede inferir que existe algun tipo de
deterioro. Qtro de los test clasicos que informan

" sobre el deterioro intelectual es el test de retencion

visual de Benton. Este test permite, en funcion de la
cantidad y tipo de errores cometidos, obtener un

- indice de deterioro por comparacion con los resulta-

dos esperados por la edad cronoldgica y su C.1.
Entre los tests de habilidades perceptivo-manipulati-
vas se utilizan de forma generalizada el de Bender
y el de Rey. i

Las baterias neuropsicoldgicas incluyen una
amplia gama de tests destinadas a explorar un con-
junto de de funciones cognitivas de forma tanto cua-
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litativa como cuantitativa, y son las que proporcio-'

‘nan la informacién mas completa sobre el deterioro

intelectual. Permiten: a) establecer el deterioro y ias
areas neuropsicoldgicas afectadas, b) localizar la

‘lesion o trastorno neuropsicoldgico, ¢) averiguar la

severidad y magnitud de los déficits, d) estimar el
grado de afectacion del trastorno sobre la capaci-

" dad de adaptacion al medio, e) hacer un pronéstico

sobre la evolucién del deterioro v f) Valorar la posibi-
lidad de.aplicar programas de rehabilitacion.

Las baterias mas utilizadas en en nuestro medio
son la bateria neuropsicolégica de Halstead-Reitan,
la de Luria-Nébraska, la de Salamero (Bateria Neu-
ropsicolégica Integrada) y el test Barcelona de
Pena.. ,

Instrumentos de valoracién de la personalidad

La psicologia de la personalidad es una de las
disciplinas mas proliferas de la psicologia, y que ha
generado muchas teorias. Por nuestra formacién
nos decantamos hacia las modelos y teorias de la
personalidad que utilizan el método hipotético
deductivo, y en concreto los modelos bioldgico-fac-
toriales. Como se sabe estas teorias surgieron a

. finales de los afos cincuenta en el area de influen-

cia anglosajona y sus autores mas representativos
fueron Cattell, Guilford, Zimmerman. Eysenck, Zuc-
kerman y Gray.

Estos modelos presentan algunas ventajas, res-
pecto a otros de orientacion mas psicologista o
mentalista, como son: 1) que parten del método

cientifico-experimental y por tanto posibilitan la .

comprobacion y posterior reformulacién de sus pos-
tulados en funcion de los resultados obtenidos; 2)
trabajan a partir de datos objetivos y tienen en
cuenta la circunstancia en la que fueron obtenidos
(estress,; carcel, stc.); 3) buscan variables interme-

dias que puedan explicar la constancia y diferencia-

de la conducta en situaciones o estimulos similares
o diferentes, y se esfuerzan en buscar factores bio-
légicos que expliquen las diferencias individuales;
4) tienen una orientacion practica ya que buscan

métodos de estudio Utiles y rapidos como los cues- -

tionarios para la obtencion de informacion, y por uiti-
mo 5), estas teorias han prestado gran atencion al
proceso de socializacién de los individuos y han

creado modelos de estudio de la personalldad del’

delincuente.

Después de todos estos afios las teorias biolégi-
co-factoriales han acumulado gran cantidad de
informacion tanto a favor como en contra de sus
constructos - hipdtesis, pero en general pensamos
que el balance es muy positivo y la evidencia expe-
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rimental se inclina a favor de estos modelos, y a
nuestro entender son los mas utiles para valorar la
personalidad del delincuente. Por nuestra experien-
cia pensamos que el psicologo forense deberia de
conocerlos a fondo y también las técnicas de obten-
cién de datos que utilizan'y que mas adelante referi-
remos. = . ‘
A través de los afos se han derivado una gran
cantidad de subescalas del Inventario Multifasico de
Personalidad de Minnesota (Hathaway y McKinley,

'1940), que pueden ser de utilidad para el psicologo

forense a la hora de buscar informacién sobre
aspectos concretos que sean de interés pericial. En
el Cuadro | hacemos referencia a algunas de las _
subescalas compiladas por Dalhstrom, Welsh y
Dalshtrom (1972). ,

CUADRO |

Escalas derlvadas del MMPI para la valoracion
de varlables relacionadas con la conducta

antisocial
Abuso alcohol/droga:
Al: Alcoholism - Hampton
Am: Alcoholism " Holmes
"Alcoholism MacAndrew
Alcoholism (ALX) Hombres Linden
Ah: Alcoholism Diferentarion Hoyt y Sedlacek
Composite alcoholism key - Rosenberg

. Drug Abuse (DaS)
Heroin adiction {(He)

Panton y Brisson
Cavior, Kurtzbergy

Lipton
Patologia Sexuak
Aggraved Sex (Asx) Panton
Impotence and frigidity Finney
Pe: Pedophile ‘ Toobert, Barteime y
Jones
Sv: Sexual deviation Marsh, Hilliard y
Liechti
Sexual Morbidity Cutter
Hostilidad:
Amount resentment/hostility Finney
‘Bittemess Finney
Composite hostility scale ~ Jenkins
Ho: Hostility : Cook y Medley
Hostility MacDougaid
Hostility beligerence Watson, Vestre y
. Klett
‘Jh: Judged manifest hos. Siegel
Hv: Qvert hostility Schultz
Manifest Hostility (HOS) Wiggins

Tyron, Steiny Chu

Resentment (R) (TSC-V) *




o

Familia:

Family conflic’ Jenkins

Family problems (FAM) Wiggins

Autoridad:

Authority conflict (AUT) Wiggins

Respect for authority MacDougaid

Social deviant attitudes Messik y Jackson

Dominancia:

Brash, outgoing, lack of . _

sumissiveness (mujeres) -Horn -

Cp:Competitor . - " Booth

Controllinges and sadism - Finey

So: Dominance Gough, McCIosky y
‘ . Meehl

Do-R: Dominance revised ‘Gough, McClosky y

, Meenhl

Lp: Leadership ., Gough

Psichopathic manlpulatlon _ Finey

Punishing others ‘ Finey

Resisting being told what

to do Finey

Seeking being told what .

to do ) Finey

‘Delincuencia/cércel:

Ap-r:Ajustment to prison (r) Panton -

De: Delinquency
Dq: delinquency

Gough y Peterson
Hathaway y -
Monachesi

- Kanun y Monachesi
Kanun y Monachesi

Delinquency (hoMbres)
Delinquency (mujeres)

Delinquency. Abe -
Es: Escapism Beall y Panton
Parole vioiation (PaV) - Panton
Prison Malajustmen Wattron
1 Rc: Recidivism - Clark
Socialized delinquency (SD) Tsubouchi y
: Jenkins

Fuente: Dalstron y Welsh, 1972

, ,
‘El problema del psicélogo forense ante esta ava-
" lancha de escalas es que no se dispone de estudios
de validez, fiabilidad y baremos’'comparativos adap-
tados a la poblacion espariala, y por tanto resuitan
poco Utiles para ser utilizadas en un peritaje. En
cambio es recomendable que se destine esfuerzos
y medios a la investigacién de instrumentos propios
0 adaptados que cubran todas las dreas posibles de
la personalidad del delincuente.

Actuaimente, en nuestro caso, utilizamos en el
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estudio de la personalidad -del delincuente entre
otros los siguientes cuestionarios: El cuestionario
de 16 factores de Cattell (16PF), el cuestionario de
Personalidad de Eysenck (EPQ), el Inventario de
Hostilidad de Buss-Durke (BDHI), la Escala de Bus-
queda de Sensaciones de Zuckerman (EBS), las
escalas de Curiosidad hacia Hechos Morbosos y

. Sexuales de Zuckerman (CHS Y CHM), el Cuestio-

nario Experimental de Psicopatia de Hare (QEP),
las escalas de Susceptibilidad al Refuerzo Positivo
y Castigo de Torrubia (SR-SC) y la Escala del Tras-
torno Antisocial de la Personalidad segun el DSM-
Il de Aluja (ETAPA). De todas ellas disponemos de -
baremos adaptados a la poblacién espaiola en
delincuentes y no delincuentes. En la Tabla | ofre-
cemos las medias y desviaciones de varias de
estas escalas, y en la bibliografia recomendada el
iector puede encontrar las referencias que le permi-
tiran obtener la informacién pubhcada en lengua
espafiola.

Dentro del estudio de la personalldad del delln-
cuente es habitual encontrar personas que presen-
tan rasgos desinhibidos de la personalidad, que son
buscadores de sensaciones o:que tienen cierta
morbosidad hacia elementos excitantes mostrados
por los medios' de comunicacion y que pueden tener
que ver con un modelo de estudio de la personali-

- dad muy dtil a la hora de estudiar a un delincuente.

Seguidamente exponemos un trabajo expermental
realizado con delincuentes encarcelados y no delin-
cuentes en los que utilizamos aigunas de las esca-
las antes mencionadas. ~

Evaluacién de la impulsividad, agresividad,
personalidad desinhibida y su relacién con la
delincuencia

La impulsividad y la desinhibicidn moderadas son
rasgos de personalidad que se encuentran en per-
sonas normales, que no padecen trastornos psico-
patolégicos, e incluso un nivel moderado pueden
ser adaptativos. Psicopatoldgicamente existen algu-
nos sindromes que se caracterizan por la falta de
control de los impuisos y por la desinhibicién. Entre
ellos serian prototipicos el déficit atencional con
hiperactividad en la infancia, algunos trastornos
especificos y puntuales recogidos en el DSM-III/R, -
corno el juego patolégico, la piromania, la tricotilo-
mania, etc., y sobre todo algunos trastornos de la

" personalidad como el trastomo limite u otras noso-

logias provenientes de la investigacion basica como
la psicotatia (Cleckley, 1982) o el alcoholismo pri-
mario o tipo Il (Von Knorring, Oreland y Von Kno-
rring, 1987).

57



© A, Aluja Fabregat

TABLA I

)

" CTS/CTM, EPQ, BDHI y EBS en delincuentes y no delincuentes

(Medias, desviaciones, comparaciones “t” y Alfa)

t

Delincuentes (n=90) No delincuentes (n=99)

X - D.E. Alfa X D.E Alfa " Sig.
Edad 27.60 5.71 : - 27.55 ° " .6.59 - 0.05
N 14.85 - 5.64 0.86 10.02 5.30 083 | 6.05"
E 1 1230 : 3.92 0.75 12.14 4.39 0.80 0.26
P 3.70 3.99 0.84 3.01 3.79 . 085 | 121
'S 10.12 3.97 0.73 1305 | 3.63 066 .| -5.27
AS. 428 228 0.78 228 -1.8 0.60 | 586"
IND , 435 2.46 0.75 4.67 1.94 0.60 -0.99
NEG 2.77 1.50 - 0.58 2.51 S 134 ©0.47 126
RES - 4.34 1.86 . 0.59 225 1.92 063 | 7.57
sus 4.43 2.37 - 068 1.97 - 1.60 0.46 " 825" -
VERB 7.34 2.72 0.69 8.09. 2.75 . 068 -1.87
CULP 5.70 ‘ 2.18 0.63 3.29 2.11 0.67 7.70"**
IRRI . 5.42 . 2.90 0.75 - 5.07 “2.30 054 0.92
BDHI . 38.66 © 1392 0.92 30.16 10.56 " .0.88 4,70
- BEM ‘ 580 ' 2.65 0.68 4.95 .. 248 0.61 2.24"
BEX T 6.40 2.04 0.58 © 5.84 225 0.67 1.76
DES 5.18 2.59 0.77 5.04 217 067 | 042
SAB 460 222 0.57 3.81 208 0.55 2.49™
EBS 2198 7.15 0.84 19.66 5.93 0.75 .. 242"
CTM 8.40 3.67 0.63 7.48 ‘ 3.14 0.68 - 1.83
CcTS 4.96 2.67 0.74 - 6.34 2.22 " 0.66 -3.83"
PELX 3.34 1.41 -~ 2.59 1.77 3.93"**
HOR . © 3.86 : 1.86 - 3.33 . " 1.16 3.07"

*p<0.05;**p<0.01;"*p<0.001

Todos estos trastornos, cuyo denominador

comun es la impulsividad y la desinhibicion poseen
caracteristicas bioldgicas que sugieren la existencia
de una diatesis comun conformada por supuestas
irregularidades en el sistema nervioso central
(SNC). Gorenstein.y Newman (1980), propusieron
un modelo denominado’ Psicobiologia de la Desinhi-
bicion, para el estudio de los sindromes desinhibito-
rios. Estos autores proponen que irregularidades en
las areas septales del encéfalo podrian explicar la
desinhibicién comportamental, dado que las lesio-
nes septales en animales producen este tipo de
‘comportamientos de forma consistente.
La teoria de Zuckerman sobre la. Busqueda de
Sensaciones, ha aportado una importante evidencia
. experimental, ‘a lo largo de los afos, sobre la
influencia del sistema monoaminérgico en la desin-
hibicion (ver revision de Aluja, 1991). La noradrena-
lina, la dopamina, la serotonina y la acetilcolina se
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han asociado en anlmales a Ia agresion, y en huma-
nos a la conducta desinhibida.

Volviendo a la teoria de Zuckerman, hem.os reco-
gido informacién empirica suficiente para afirmar
due puede haber una relaciéon consistente entre el
rasgo de Busqueda de Sensaciones, y el concreto,
el subrasgo de Desinhibicion, medido por la subes- -
cala DES de la escala EBS (Escala de Busqueda .
de Sensaciones) y la actividad de los sistemas
noradrenérgicos (Zwckerman, 1979, 1983, 1984 y
1991). Se ha observado que los altos buscadores
de sensaciones poseen niveles de actividad de la
monoaminoxidasa plaquetar (MAQ), mas bajos que-

. los no buscadores de sensaciones (Broverman,

Klaiber, Kobayashi y Vogel, 1968; Murphy, Delma-
ker, Buchsbaum, Martin, Ciaranello y Wyatt, 1977;
Scholer, Zahn, Murphy y Buchsbaum, 1978; Arqué,

“Ubzeta y Torrubia, 1988; Von Knorring, Oreland y

Winbland, 1983). También se ha visto que los estré-
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genos y los andrégenos tienen un efecto inhibidor
sobre la MAO (Briggs y Briggs, 1972). En estudios
realizados con sujetos normales sanos se ha com-
probado que altos niveles de testosterona se aso-
cian a puntuaciones elevadas en la subescala de
Desinhibicion del EBS (Daiztman 'y Zuckerman
1980; Aluja, 1989). El sistema limbico posee
muchos receptores de hormonas sexuales y podria

ser que los niveles bajos en este enzima (MAQ)
degradador de la noradrenalina provocara, una acu- .
mulacién de este neurotransmisor que mcudlera en

. el comportamiento desinhibido.
- La personalidad desinhibida se relaciona a priori

Gon tos rasgos que miden las escalas de Neuroticis-

mo (N), Extravarsién (E) y Psicoticismo (P) del EPQ
y el EBS. Estas escalas también se han relacionado
con el interés hacia temas sexuales y morbosos

medidos por las escalas de Curiosidad hacia Temas’

Sexuales$ (CTS) y Curiosidad hacia Temas de
Horror (CTM) respectivamente, en muestras ameri-
canas y espaiolas (Zuckerrnan y Litle, 1986; Aluja
1989; Aluja y Torrubia, 1992 y 1993). Desde el
punto de visto tedrico la dimension de Psicoticismo
(P) refleja rasgos crueles y sadicos, falta de empa-
tia e inconformidad con las normas sociales, lo cual
deberia de correlacionar con el gusto por el sexo
impersonai y la agresion, que son caracteristicos de
los temas morbosos de los géneros descritos y
medidos por CTS-CTM. La Extraversién (E), tam-
bién se ha relacionado con la experiencia sexual

variada y frecuente, junto con las puntuaciones ele-
vadas en el EBS, que incluyen actitudes permisivas .

hacia el sexo. Existe una relacién entre las escalas
del EBS, P y N con los rasgos de hostilidad y agre-
sion medidos por el BDHI (De Flores, 1987), por
tanto pensamos que junto con el EPQ y el EBS se
podria utilizar el BDHI para abarcar rasgos de tipo
desinhibido.

En estudio experimental nos propusimos estudiar .

la relacién de los rasgos relacionados con la perso-
nalidad .desinhibida medidos por los cuestionarios
de personalidad citados y la curiosidad hacia temas

sexuales y morbosos medida por las escalas CTS- -

CTM en un grupo de delincuentes encarcelados y
un grupo de no delincuentes. Nos propusimos averi-
guar la relacién empirica de las medidas psicométri-
cas inter e intragrupos asi como los posibles facto-
res que, a partir de nuestras medidas psicométricas,
- configuran el constructo de la Personahdad Desinhi-
bida.
Este estudio estuvo mtegrado por un total de 189

varones distribuidos en un grupo de 90 delincuentes:

encarcelados en la carcel modelo de Barcelona y
- un grupo de personal sanitario y estudiantes de

»
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Medicina. El primer grupo se formé en funcién de
informacion del archivo penitenciario de forma que

‘hubiera una representacién proporcional de sujetos

que hubieran cometido delitos de violacion (n=31;G-
1), homicidio (n=30;G-2) y contra la propiedad.
(n=29;G-3). La media de edad fue de 27.60 ahos
(D.E.:5.7). El grupo de no delincuentes lo integraron
99 varones de entre el personal sanitario del Hospi-
tal Clinico de Barcelona (G-4). Su media de edad
era 27.55 afos (D.E.:5.5). No se encontré diferen-
cias estadlstlcamente sngnlflcatlvgs entre ambas_ )
medias.

Para medir rasgos de personalidad desinhibida
se emplearon tres inventarios autoinformados de
reconocida validez y fiabilidad, tanto en muestras

-de lengua inglesa como espanola. Se utilizé el
"~ Cuestionario de Personalidad de Eysenck (EPQ),

(Eysenck y Eysenck, 1976), que consta de las esca-
las de Neuroticismo (N), Extraversion (E), Psicoticis-
mo (P) y Sincéridad (S), en versién castellana adap-
tada por TEA Ediciones (1986); la Escala de Bus-
gqueda de Sensaciones (EBS), forma V. (Zucker-
man, Esyenck y Eysenck, 1978), adaptacién valida-
da en poblacion espafola por Pérez y Torrubia -

" (1986). Este inventario consta de cuatro subescalas

y de una escala total. La primera subescala se
llama Busqueda de Emociones y Aventura (BEM),

- la segunda subescala se denornina Busqueda de

Experiencia (BEX), la tercera Dasinhibicion (DES), y

- la cuarta y ultima Susceptibilidad al Aburrimiento

(SAB); el tercer inventario administrado fue el /Inven-
tario de Hostilidad de Buss-Durkee (BDHI), de Buss
y Durkee (1957), adaptacién espariola de De Flores
(1982). Este cuestionario consta de ocho subesca-
las y una escala total, sumatorio de las anteriores.
La subescala de Ataque (AS) hace referencia a la
violencia fisica entre las personas, Agresion Indirec-
ta (IND) o murmuraciones maliciosas 0 bromas
pesadas, Irritabilidad (IRR!) o predisposicién a la
colera, Negativismo (NEG) o comportamientos de
oposicién, Resentimiento (RES) o envidia y odio,
Sospecha (SU) o proyeccion de la hostilidad hacia

‘los demas, Agresion Verbal (VERB) o discusiones o

gritos y Culpa (CULP) o sentimientos de maldad
remordimiento de conciencia y actuacién de forrna

‘inadecuada. -

La curiosidad hacia temas morbosos y sexuales.
se midi¢ a través de las escalas de Zuckerman y
Litle (1986) (adaptadas y validadas por Aluja, 1989,
y Aluja y Torrubia, 1992 y 1993), sobre Curiosidad
hacia Temas Morbosos (CTM) y Curiosidad hacia
Temas Sexuales (CTS), respectivamente. La escala
CTM comprende items que expresan interés y -
gusto por la contemplacidén dé violencia o muerte en

1
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TABLA Nl

CTS/CTM, EPQ, BDHI y EBS en delincuentes y no delincuentes

(Medias, desviaciones, andlisis de la varianza, ratio y signif.)

G-1: Violadores. G-2: Homicidas. G-3: Delin. propiedad. G-5: Estudiantes

G-1 G-2 G-3 G4

X (DS) X(DS) X (DS) X (DS) Ratio Sig.
N 15.90 (5.63) 14.40 (5.49) 14.17 (5.83) 10.02 (5.30) 12.90
E ' 13.74 (3.44) 10.36 (4.05) 12.75 (4.55) 12.14 (4.39) 3.68 *
P - 3.22 (2.76) - 4.20 (4.72) 3.68 (4.29) 3.01(3.79) 0.80 ns
S 10.54 (3.77) 9.23 (4.68) 11.68 (3.98) 13.53 (3.84) - 11.05
AS 4.03 (2.92) 4.06 (2.81) 4.79 (2.51) . 2.28 (1.80) 12.60
IND 4.80 (2.68) 3.90 (2.35) 4.34 (2.30) " 4.67 (1.94) 1.19 ns
NEG 2.90 (1.46) 2.46 (1.50) 2.96 (1.54) 2.51 (1.34) 1.26 ns
RES 4.48 (1.67) 4.03 (2.15) 4.51-(1.76) 2.25 (1.92) 19.37
sus 5.00 (2.52) 3.76 (2.52) 4.51 (1.88) 1.97 (1.60) 26.00
VERB 7.54 (2.56) 6.90 (3.08) 7.58 (2.52) 8.09 (2.75) 1.55 ns
CULP 6.29 (2.14) 5.33 (2.33) - 5.44 (1.97) 3.29 (2.11) 21.20
IRRI 5.90 (2.97) 5.00 (3.05) 5.34 (2.68) 5.07 (2.30) 0.94 ns
BDHI 40.96 (13.9) 35.46 (15.0) 39.51 (12.3) 30.16 (10.5) 8.68 -
BEM 5.03(2.97) 5.43 (2.41) 7.00 (2.15) 4.95 (2.48) 5.13 -
BEX 6.38 (2.01) ' 5.96 (1.84) 6.86 (2.24) 5.84 (2.25) 1.87 ns.
DES 5.29 (2.53) 4.70 (2.65) 5.58 (2.61) .5.04 (2.17) 0.77 ns
SAB 5.06 (2.14) 3.86 (1.97) 4.86 (2.43) 3.81 (2.08) 3.93 -
EBS 21.77 (6.80) 19.96 (6.67) 24.31 (7.55) 19.66 (5.53) 4.26° -
CTM 7.96 (3.92) 8.86 (4.06) 8.37 (2.95) 7.48 (3.14) - 1.48 ‘ns
cTS 4.03 (2.41) 5.83 (3.15) 5.06 (2.10) 6.34 (2.22) 8.01
PELX 3.41 (1.45) © 3.60 (1.42) 3.00 (1.33) 12,59 (1.17) 6.39
HOR 4.03 (1.09) 3.62 (1.34) 3.93 (1.09) 3.33(1.16) 3.80 -

© *p<0.05; ** p<0.01; *** p<0,00%

" deportes, peliculas, television o sucesos de la vida =

real, o lectura de estos hechos. Los items de la
escala de Curiosidad hacia Temas Sexuales (CTS),
indican actitudes generales hacia la pornograffa en
peliculas, gréaficos o literatura, e:interés en presen-

ciar actos sexuales de otras personas. Al final de . .

los dos cuestionarios se adjuntan dos preguntas
que hacen referencia a ta frecuencia en'que se
asistio a peliculas consideradas ‘pornograficas
(PELX) o peliculas de horror (HOR) (véase Aluja y
- Torrubia, 1992b).

Los dos grupos experimentales estuvieron forma-
.dos por voluntarios, no pagados, a los que se les
~ pidié su colaboracién para un estudio de personali-
dad que consistia en contestar a unos cuestiona-
rios. Tanto el grupo de delincuentes como el de no
delincuentes participaron desinteresadamente. La
administracién de los cuestionarios fue realizada de

forma individual, no anénima, por un funcionario de" -
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la prisién en el caso del grupo de internos peniten-
ciarios y por los autores en el caso del personal
sanitario. : ' )
En la Tabla | se muestran las medias, desviacio-
nes, fiabilidad alfa y comparaciones de medias,

mediante la “t” de Student, de las escalas y subes-

calas utilizadas en nuestro estudio. El grupo de pre-

- sos obtiene medias m4s. altas que el de los no pre-

sos en casi todas las escalas, y en la mayoria de
ellas esta diferencia es estadigticamente significati-
va. En el EPQ las escalas que mas discriminan son

“laNylasS.

La escala total de! BDHI del grupo 'dé internos

-alcanza una media' mucho mas elevada que la

alcanzada por el grupo de no presos (p<0.001).
Entre las subescalas del BDHI, el y de grupo de
presos obtiene medias significativamente superiores
respecto a los no presos en AS, RES, SUS, vy
CULP. : ' :
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TABLA Il (bis)

Diferencias shefee entre las medias de las variables
psicométricas de los cuatro grupos de la muestra

N - G-1>G-4 ; G-2>G-4 ; G-3>G-4
E - G-1>G-2 : o
S G-4>G-2 : G-4>G-1

BEM G-3>G-4 7 G-3>G-1

SAB G-1>G-4 .

EBS G-3>G-4 -

CULP  G-1>G-4 1 G-2>G-4 ; G-3>G-4
RES G-1>G-4 ; G-2>G-4 ; G-3>G-4
SuUs G-1>G-4 ; G-2>G-4 ; G-3>G-4
AS G-1>G-4 ; G-2>G-4 ; G-3>G-4
BDHI G-1>G-4 ; G-3>G-4 :

CTS G-1>G-2 1 G-1>G-4 . ’
PELX G-1>G-4 1 G-2>G-4 ; G-2>G-4
HOR *  G-1>G-4 '
G-1: Violadores. G-2: Homicidas. G-3: Delincuentes
contra la propiedad. G-4: Grupo estudiantes.

Los delincuentes obtienen también mayores pun-

tuajes en EBS, siendo BEM y SAB las estadistica-
mente significativas. La escala CTM fue mas pun-
tuada por los presos, pero sin llegar a la significa-
cion estadistica. En cambio CTS en el grupo de no
delincuentes obtuvo una media significa_tivamente
mayor (p<0,001).

Se realizé un andlisis de la varianza con los tres
subgrupos de delincuentes y el de personal sanita-
rio a fin de comparar las medias de cada subgrupo
(ver Tabla il y Il bis). Los violadores (G-1) obtuvie-
ron medias mayores en N y E de forma estadistica-

- mente significativa (consultar comparaciones signifi-

cativas intergrupos en la.Tabla Il bis). Las subesca-
las de Busqueda de Sensaciones fueron mas pun-
tuadas por el grupo de delincuentes contra la pro-
piedad (G-3), y alcanzan significacion estadistica
BEM, SAB y EBS. El subgrupo de violadores (G-1)
aparece como el mas agresivo de los cuatro, pero la
diferencia de medias-es unicamente significativa
respecto a los estudiantes. Las personas con mas
interés por temas de horror fueron las homicidas (G-
2) aunque esta diferencia no fue significativa al

compararla con los demas grupos. En cambio los

maés motivados en cuanto a los temas sexuales fue-
ron los sanitarios (G-4), siendo los violadores (G-1)
quienes puntuaron mas bajo de todos los grupos
estudiados. Todos los subgrupos de delincuentes
declaran haber visto mas films pornograficos que
los sanitarios, si bien entre ellos no hay diferencias.
Los violadores fueronlos que asistieron a.mas peli-
culas de horror de todos los subgrupos, aunque su

media sdlo fue estadlstlcamente mayor que la de
los sanitarios.

En la Tabla Il puede verse Ia matriz de interco-
rrelaciones entre todas las medidas psicométricas y
CTS-CTM. Por encima de la diagonal de esta tabla
se encuentran los calculos correspondientes a la
muestra de delincuentes, mientras que en la parte

-inferior se hallan los correspondientes al grupo de

no delincuentes. Por lo que respecta a las correla-
ciones de CTS con las variables de personalidad es
de destacar la correlacion significativa con N y con
la casi totalidad de las subescalas del BDH! y EBS,-
siendo las mas elevadas las referentes a RES, AS,
BDHI y DES. Por lo que concieme a las correlacio-
nes de CTM, ademas de obtener correlaciones sig-
nificatiivas con P y S y de desaparecer la correla-
cién con N, se obtiene un patrén de resultados simi-
lar al presentado por CTS. ;
La frecuencia de asistencia a peliculas X se halla
positivamente correlacionada con CTS y también se
hailan correlaciones significativas. de esta variable
con algunas de las escalas inciuida el BDHI. Refe-
rente a la frecuencia de asistencia a peliculas de
horror se encuentra una relacién significativa con

dos de las subescalas del BDHI (IND y VERB). La

CTS se correlaciona positiva y significativamente
con PELX y CTM. CTM se relaciona positivamente
con PELH y PELX. Todas las escalas del BDHI se
muestran altamente relacionadas entre ellas, y lo

"“mismo sucede entre las escalas del EBS, E, Ny P

se muestran poco relacionadas entre si y Unicamen-
te la correlacioén entre E y P llega a ser significati-
va. En general puede afirmarse que existe una ele-
vada correlacion entre las escalas del BDHI y EBS,
siempre positiva. También son de destacar las
correlaciones positivas entre’la escala S del EPQ y
la mayoria de las escalas.

En el grupo de personal sanitario y estudiantes

los resultados difieren notablemente de los descri-

tos en el grupo de delincuentes. Se conservan las
correlaciones positivas significativas entre CTS y-
DES, EBS, CTM y PELX, aunque la intensidad es
menor. Las correlaciones con el resto de las esca-
las desaparecen. En el caso de CTM se obtienen

. correlaciones positivas con E, AS, VERB, BEM,

DES, EBS, PELX y PELH. Aparece también una

correlacion negativa con la edad. Las subescalas

del BDHI mantienen entre si las correlaciones posi-

tivas encontradas en el grupo anterior, y lo mismo

sucede con las subescalas del EBS. Las escalas
del EPQ se mantienen en general poco relaciona-

das entre ellas. La escala S se relaciona positiva-

mente con la IND y con BEM BEX, DES y EBS. De

forma negativa S se relaciona con SUS.
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TABLA I
‘Delincuente
Elc N.. E P S AS IND NEG RES IRA SUS VERB. CULP - BDMI ‘5EM BEX ©DES. SA8 EBS “CIN CTS PELX PEWM|

Edad 0% 07 -09 21 -0, 05 -6 06 3 03 -10 -1 -2 9 -2 <0 06 -2 05 .5 03 5
N0 0 00 R % 6 ¥ 0 -73 52 48 6 72- M 28 3B/ 3B B 19 B 29 0
E -2 -1 -3 19 06 15 4 05 05 3 13 2 2B ¥ B B W o4 0 117
P. 15 25 -4 23 39 09 .07 15 2 -3 05 19 18 -4 L2 19 10 04 3 09 06 05
s 2 M 13 17 52 60 40 43 60 2 63 1 6 s S8 53 37 6 9 16 03 .05
AS 0§ 2 A 0 05 4 60 60 53 49 .58 05 74 .24 4 5 3B 8 61 5 A 18
N -18. 40 12 10 B ¥ ¥ 5 T 4 T2 4 80 B/ 44 4 3 N ¥ W N .2
NEG 00 3 01 18 .07 40 3 - 50 50 44' ‘54 25 67 10 P5 3% 47 4. 38 3 09 00
RES 12 61 01 07 03 3. 32 5 7370 S5 M 84 4 4 4 45 4 43 B 0
RRI - =21 8- 01 11 13 3 -5 5 35 59 59 43 85 2 4 45 M 60 4 M 1B O
SUs 10 I 07 19 -2 0 1 3% 3 2% 33 % 7 N ™ & M 40 48 42 2 -8
VERB -11 -24° 18 10 - 15 .42 48 S5 29 B 2 % 78 % 56 56 4T 64 46 45 - A
CUP -19° 49 01 038 -6 -2 3 % 51 8 B 10 5 .14 16 14 20 .21 01 13 .18 -0
BOW -7 6 10 16 07 5 68 74 70 78 47 68 6 - % 2. 6 51 6. 8 2 H M
BEM 34 06 2 2 2 2 0 -4 03 05 -3 17 - o ‘R -®02 7M C3 13 M4 18
BEX 18 01 2 .19 37 04 07 16 12 12 -7 06 04 07 27 82 M % B/ W 1215
DES 19 09 27 00 -3 2 1 04 6 10 02 2%. 0 2B 2B 49 @ 8 @@ ‘52 12 o
SAB 03 07 08 M O 6 04 2 19 6 2 10 18 A 04 1B -4 - 6 ¥ 26, 15 12
EBS 29 02 3 -6 3% 16 10 2% 13 13 00 23 0 0 5 1B 7. 5 % 43 M
CM 27 M4 27 03 09 . 2- 4 04 51 & 12 .20 00 14 30 13 -3 19° 3% M0 B
CTS -14 05 14 12 17 15 68 12 03 03 0 . 00 07 05 M 2 4 17 B/ M s 13
TELX 06 08 00 02 - 16 28 08 16 09 07 08 15 03 8701 14 2 1 0 20 4 28
TELH -2 05 13 49 18 13 19 .13 09 17 . 10 ' 15 08 2 38

No delincuente

w07 N 2 R

Decimales omitidos. Grupos delincuentas r:p>0.05 a partir de 21. Grupo no delincuentes r:p>0.05 a partir de 20,

. Seguidamente se realizé un analisis factorial por
separado para cada grupo (delincuentes y no delin- -
cuentes). Se utilizo el método de componentes prin-
cipales con rotacion Varimax entre todas las subes-
calas, a fin de observar las agrupaciones factoriales
que explicaran la interrelacion entre las escalas, 'y
en concreto la relacién entre las escalas de curiosi-
dad morbosa y sexual con las distintas variables de
personalidad desmhlblda Para ‘el grupo de presos
seleccionando aquelios factores con valores propios
superiores a 1, se obtuvieron cuatro factores sin
rotar que explicaron un 67.6% de la varianza. El pri-
mer factor explico el 40.9%, el segundo un 10.9%,
el tercero un 9.9% y el cuarto un 5.9%. Efectuada la
rotacién Varimax los resultados obtenidos fueron los.
siguientes: un primer factor saturado por las escalas
CTS, AS, DES, NEG, CTM, SUS y SAB que podria
ser denominado de Morbosidad-Desinhibicién. Un.
segundo factor saturado por las escalas N, CULP,
[RRI, IND y RES, que denominarnos de Hostilidad-
Resentimiento neuréti_'co, en que algunos de sus
‘componentes también tienen saturaciones impor-
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tantes en el primer factor. El tercer factor, saturado '
por las escalas S, BEM, BEX y VERB. Entendemos
que el contenido de estas escalas configuraria un
factor de Inconformidad o poco convencionalismo
social. El cuarto'y ultimo factor lo componen las-
escalas P y E con signos distintos (Tabla 1V).
Utilizando los mismos. criterios que en el caso.
anterior, el anéhms de componentes principales rea-
lizado a partir de los datos del grupo de no delin-
cuentes proporciond cinco factores que explicaron
un 62% del total de la variancia. El primer factor
explico un 24% de la variancia, el segundo un
15.5%, el tercero un 8.1% el cuarto un 7.8% vy el
quinto un 6.6%. Una vez realizada la rotacion Vari-
max se obtuvo un prirner factor saturado por las
escalas RES, N CULP, IRRI y NEG que podria ser
denominado, al lgual que en el grupo de presos, de
Hostilidad-Resentimiento neurdtico. El segundo fac-
for lo integran las escalas VERB, AS e IND, las cua--
les hacen referencia a diferentes tipos de manifes-
taciones de agresividad . E| tercer factor, saturado
por DES, SAB, CTS, y CTM; también parecido al



" TABLA IV

Analisis factorial

Rotacion Varimax: Grupo de presos.
Fr1 Fr2 F/3 7
CTS 81841 12188  -02430 ' -.15833
AS 70975 .15905 34527 27352
DES 64322 12050 50009 . .05869
NEG  .60197 .30789 16617 - .04498
CTM 57789 01202 39922  .38638
Sus 53680 52689  .03309  .29254
SAB 41659 . .29455 32233 -.01016
N '\ 20935  .87622 09879  .03391
CULP  -.00067 77377~ -01866  -.30568
IRRI . .30187  .72759 37066  .25686
IND - 21372 62453 52399  -.03966.
RES 58397 61780 19859 - 08699 -
s 17283 26106 = 79134  .17624
BEM  .01836 02627 72769  -.10805
BEX 40464  .08970 69777 -17913
VERB 44849 37430 57472 -.19402
P 20205  -.03432 05332 . .85495
E 16112 - .00024 38283 -.66006

factor de Morbosidad-Desinhibicién det grupo de

delincuentes, aunque con la diferencia de ‘que en:

“este grupo las escalas de agresividad del BDI i
quedan fuera. El cuarto factor estaba saturado por
la escalas P (en negativo), E y BEM. El quinto, estu-
vo integrado por S, BEX y SUS, con cierto parecido
al factor de /nconformidad obtenido en la muestra
de presos. ‘

En el analisis comparativo de las medias obteni-
das para cada grupo se observa que los delincuen-
tes son mas buscadores de sensaciones y mas
agresivos que los no delincuentes, lo cual va en la
direccion de lo esperado si nos atenemos a los
estudios revisados (Pérez, 1984). Referente al EPQ
observamos una puntuacion mayor en N (Neuroti-
cismo) en los delincuentes, lo cual es con toda pro-
babilidad consecuencia del efecto del internamiento
(Pérez, 1984). En cambio se esperaba una mayor

puntuacién del grupo de presos en la variable P -

(Psicoticismo). No obstante, hay que tener en cuen-
ta que la versién del EPQ utilizada (94 items, TEA
Ediciones 1986), es diferente de la original inglesa.
Las medias en pobiacion espafiola que se obtienen
utilizando esta version difieren de las medias obteni-
das en ta version traducida utilizada por Pérez
(1984). _ , :

Psiquis, 1996; 17 (3): 146-164

Los delincuentes tienden a puntuar mas aunque .

" de forma no significativa, en la escala de Curiosidad

hacia Temas Morbosos (CTM), pero en cambio pun-
tian menos en la escala de Curiosidad hacia
Temas Sexuales (CTS). Contradictoriamente los
delincuentes declaran haber visto, de forma esta-
disticamente significativa, mas peliculas pornografi-

cas (PELX) y de horror (PELH) que los no delin-

cuentes. Esta aparente contradiccién, dada por una
baja puntuacion en la escala CTS y alta en asisten-

cia'a peliculas pornograficas, respecto a los no

delincuentes, para nosotros tiene una explicacién.
Téngase en cuenta que en el grupo de delincuentes
una tercera parte son violadores. Este delito esta
muy mal considerado por los propios internos, hasta
el punto que los presos por violacion mantienen en
secreto su condicién por miedo a represalias. De
hecho la media del subgrupo de violadores en CTS
es la menor de todos los subgrupos. Ello nos sugie-
re que, tal vez, el grupo de presos no contestd con
la suficiente sinceridad al cuestionario de curiosidad
por los temas sexuales. Esta hipétesis vendria
corroborada por la puntuacién obtenida por este
grupo en la escala S. Aun asi, obsérvese que la
correlacion entre las peliculas pornograficas (PELX)
vistas y CTS en el grupo de presos es positiva
(Tabia V). ‘

En el grupo de no delincuentes, existe una rela-
cién positiva entre CTM con Extraversién (E) EBS y
las subescalas de Ataque (AS) y. agresién verbal
(VERB) del BDHI. ElI CTS udnicamente correlaciona
con EBS. La asistencia a peliculas pornograficas y
de horror correlaciona con las escalas CTS y CTM
respectivamente corroborando su validez en mues-
tras espanolas, ya demostrada anteriormente.(Aluja

-y Torrubia 1992b).-Estas relaciones, a excepcién de’

la P de Eysenck, son practicamente las mismas
encontradas por Zuckerman y Litle (1986), y Aluja y

 Torrubia (1992b), en muestras de estudiantes.

En el grupo de delincuentes, las correlaciones

;entre_ las escalas de personalidad y CTM-CTS son
altas en general, exceptuando N, E y CULP para

CTMYE, P, S y BEM: para CTS. Por lo que podria-
mos afirmar que la personalidad desinhibida medida
por las escalas EBS y BDHI se relaciona én el
grupo de delincuentes con la curiosidad por temas
sexuales 'y de horror. Esta relaciéon es unicamente
evidente para algunas de las subescalas de EBS en
el grupo de no delincuentes. - _

- Los andlisis factoriales realizados con las varia:

‘bles psicométricas para cada uno de los grupos per-
- miten identificar en.ambos una relacion potente

entre las escalas de curiosidad hacia temas sexua-
les y de horror (CTS-CTM) y la subescala de Desin-
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TABLA V

Analisis faé;toriai

hibicion de la Escala de Busqueda de Sensaciones

(EBS). La diferencia entre ambos grupos -esta en
que los rasgos de desinhibicion y gustos morbosos
se asocian a rasgos de agresividad en el grupo de
delincuentes, mientras que esta relacién no se
observa en los no delincuentes. La combinacion de
la agresividad como rasgo de personalidad con la
desinhibicién y la curiosidad (hacia temas morbo-

sos), podria apuntar hacia la mayor probablhdad de -

tendencias antisociales.

Zuckerman y Litlte (1968), sugieren que los altos
buscadores de sensaciones (impuisivos y desinhibi-
dos) estdn interesados en -estimulos o experiencias
nuevas o excitantes, en general, 1o cual explicaria el
deseo de contemplar o leer acerca de sucesos sen-
sacionalistas, ya sean de temas sexuales, morbo-
sos o de cualquier otro tipo. Los estimulos huevos y
excitantes segun estos autores aumentarian la acti-

vidad catecolaminérgica central. Las peliculas vio-
lentas y erdticas, como consecuencia, también pro-

vocarian un aumento de dicha actividad. ‘
Freedman (1984), realizé una amplia revisién
sobre el tema de la agresion y la violencia en la

- televisién y concluyd que los nifios que ven progra-

mas violentos en TV tienden a ser mas agresivos,
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» Rotacion Varimax: Grupo de no preéos.

F-1 ' F-2 F-3 Fd4 F-5
RES - .82578 -.08568 .13798 ~-.04490 .01007
N ) .75470 .16932 -.03182 -.19968 .00692
CULP ; .75307 :04334 -.OOQZB .09301 . -.26290
IRRI .71480 .40145 -.09453 .00660 .14498
NEG ‘ .58594 41992 .25627 -.14538 -+ .08992"
VERB .22839 76713 .08078 .01509 .08021
S ©.23193 .63495 .15557 12154 -.07981
IND 4 .43168 +.60183 -.10490 .05342 1.18005
DES 11194 15073 74958 .08829 .38787
BS ) ’ . .21643 -.07912 .70872 -.02113 -11614
CTS , -.11208 .11651 .64334 .10026 " 12133
CTIN . <19747 44744 .49515 .28309 -.12944
P - 03920 .24470 -.00728 .81097 .11489
E - -.05027 .24934 - .16080 .68988 -.08248
BEM . -.09009 23642 .04603 .56138 23417
S -.04452 .22009 10817 -.07708 80368
BEX . .18502 - -.1527% .35627 .33838 65179
SuUs _ 41153 .16650 ..26691 -.19871 -.50751

pero también ocurre que la gente selechona los
temas de acuerdo con su personalidad, ya que las

personas provocativas gustan de temas provocati- -

vos y las personas agresivas de temas agresivos -
(Zuckerman y Litle, 1986). El interés por la violencia
y el sexo parece ser mayor en los hombres que. en
las mujeres (Zuckerman, 1976). Los rasgos de per-

"sonalidad desinhibida se dan en mayor proporcion

en los hombres y las puntuaciones en EBS, BDHI, y
las subescalas :P y E del EPQ son también mayo- -

‘res en los hombres. Ello puede sugerir que la agre-

sion sexual puede estar influida por un componente
bioldgico (Maccoby y Jacklin, 1974).

La contemplacion de peliculas erdticas y violen-
tas puede actuar, en el espectador masculino, con
rasgos de personalidad,impulsiva y desinhibida,
como activador de la actividad catecolaminérgica
(Levi, 1967 y 1969). La regulacion de la misma es

llevada a cabo por enzimas como la monoaminoxi-

dasa (MAQ). Si efectivamente los andrégenos actu-
an como antagonistas de la MAQ, y los delincuen-
tes agresivos tienen un nivel mayor de testosterona
plasmatica (véase el apartado de introduccion) es
probable que estas personas encuentren en los
estimulos de tipo sexual o de horror un modo de.
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CUADFio 2

Algunas escalas sobre delmcuencia referldas en la literatura angiosajona.
(Fuente: Brodsky y O'Neal, 1983) .

Interpersonal personality in.

Escala Autor - ltems Sub. Fiabilidad
Delinquency cheklist . _ n 24 4 ;96
Delinquency guestionnaire (2) 20 2 .90
Self-reported deli. scales (3) 21 . 3 .91
Self-reported deli. scales (4) ' 36 - .89
Delinquency scale (PN) ' (5) 52 2 .61
Jesness Inventory : \ (6) 151 n .73
Criminal profil scale (7) 45 9 - .93
Law encourer severity scale ‘ (8) 38 5 —
Accessibilit scale N 83
Inmate personality survey (10) 50 5 .80
(11) 93 - ' 73

Carison, 1972. (11) Ballard et al., 1966.

(1) Kulik, Stein y Sarbin, 1968. (2) Erikson, 1972. (3) Arnold, 1965). (4)'Gibson 1971. (5) Peterson, Quay y Tiffany,
1961. (6) Jesness, 1962). (7) (unn y Robertson, 1976. (8) Witherspoon, Valera y Jenkins, 1973. (9) Jacks, 1964. (10)

incrementar su nivel de catecolaminas;
entre otras variables,. podria ayudar a explicar el
comportamiento agresivo de algunas personas con
rasgos de personalidad desinhibida.

Valoracidn de la conducta antisocial

Repasando la literatura anglosajona se encuen-
tran un gran numero de escalas de medida por
cuestionario. Brodsky y Smitherman (1983), en su
libro Handbook of Scales for Research in Crime and

for Delinquency recopilan 118 inventarios y mas de -

300 listados, e informan de que otros autores a par-
~ tir del afio 1969 hasta el 1983 recogieron informa-
cién de casi 2.000 instrumentos en este ambito. En
el Cuadro II, hemos citado aigunos de los recogidos
por Brodsky, y remitimos al lector interesado a la
obra citada para ulteriores consulitas.

La personalidad antisocial: un continuum
cronolégico - :

Desde el punto de vista psicopatolégico la con-
ducta antisocial como trastorno viene codificado en

el Eje Il o de los trastornos de la personalidad. No |

todos los autores estan de acuerdo en considerar
un trastorno de la personalidad a un cormpendio de
conductas como las que registran los criterios del
DSM-ill, pero como el viejo constructo de Psicopa-
" .tia ha desaparecido de los manuales psiquiatricos
de uso clinico (aunque no de la investigacion basi-
ca), se tiende a equiparar los rasgos psicopaticos

lo cual, .

de la personalidad con el Trastorno Antisocial de la
Personalidad (T.A.P.). A continuacién exponemos
un trabajo en el que se valoran los criterios del
T.A.P en una poblacién de delincuentes y se intenta
establecer una relacién entre los criterios de antes
de los 15 afos con los de después de los 18 afos
como indica el DSM-IIL. '

Los trastornos de la personalidad fueron defini-
dos por el DSM-II (1980), como rasgos de persona-
lidad inflexibles y desadaptativos que causan inca-
pacitacion social significativa, disfuncionalismo ocu-
pacional o malestar subjetivo. Es decir, existiria un
trastorno de personalidad cuando los rasgos norma-
les (pautas duraderas de percibir, pensar y relacio- -
narse con uno mismo y con el armbiente) generan
conflictos de relacion intra o interpersonal. Los ras-
gos o predisposiciones de conducta subyacen al
comportamiento, y es a través de la observacion de
éste, en diferentes situaciones, que se puede llegar
a establecer las diversas configuraciones de rasgos
y/o de trastornos de la personalidad.

Estos rasgos, o las manifestaciones comporta-
mentales que los definen, parecen seguir un patron

- estable a la largo de la vida, y parten (se pueden
_-identificar) de la etapa anterior a la adolescencia.

-

Los criterios utilizados para el diagnéstico de los
trastornos de personalidad en la versién tercera y
tercera revisada del DSM-IIl (1980 y 1987) siguen
un procedimiento nosologico (modelo categorial), a
través de la ey del todo o nada. Es decir, un sujeto
tendra un trastorno de personalidad si cumple un
determinado numero de criterios, o incluso tales cri-
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terios pueden no ser los mismos en dos individuos
diagnosticados del mismo trastorno (crlterlos pollte-
ticos). |

La edad de comienzo de los trastor;nos de la per-
sonalidad, segun el DSM-Ili, es por defini¢ién, |a

infancia o la adolescencia, y caracterizan la mayor-

parte de la vida adulta. No obstante, de los once
trastornos de personalidad, sélo existe uno, el Tras-
torno Antisocial, que precisa de delimitadores cro-
noldgicos para poder ser diagnosticado. Son doce
los criterios cuyo inicio debe de darse antes de los
15 afos, de los cuales tres son suficientes para el
diagndstico. A partir de los dieciocho afios hay
' nueve criterios, de Ios cuales hay que cumplir cua-
tro o mas.

La relacién entre las conductas de inicio antes de
los 15 anos y las de después de los 18 es necesaria
para poder emitir el diagndstico, ya que de lo contra-
rio si sélo se cumplieran los criterios para después
de los 18 afos tendriamos que hablar de Conducta
Antisocial Adulta. En el trabajo que presentamos nos
hemos propuesto estudiar a posteriori la refacion
gque existe entre unos criterios y otros en muestras
de presos y no presos. Queremos saber cuales son

los items o criterios de antes de los 15 afios que pre-

dicen mejor la conducta antisocial en la adultez. Esto
podria hacernos comprender mejor la naturaleza de
las conductas de riesgo antisocial en la infancia y
adolescencia, y ayudar a su prevencion,

En este trabajo se dispuso de cuatro muestras de
sujetos varones entre los que se encontraban pre-
sos internos en la carcel Modelo de Barcelona, per-
sonal sanitario y estudiantes de ultimo curso de

Medicina. La primera muestra (M-1) estaba integra-

do por 99 presos cuya media de edad era de 27.66
afios (D.E.:5.4). La segunda (M-2) la formaban 105

sujetos no delincuentes de 27.93 afios como media

de edad (4.9). La tercera (M-3), 89 presos (X:26.08;
D.E.:4.55), y la cuarta (M-4), 41 controles (personal

sanitario-estudiantes) de de 24.05 anos de edad de

media (D.E.:5.42).

Se les administréd un cuestionario automformado
de 47 items .(Escala del Trastorno Antisocial de la
Personalidad de Aluja; ETAPA, Aluja 1986a, 1986b,

1991) construido a partir de los criterios del Trastor-

no Antisocial de la Personalidad (DSM-ill, 1980).
Estos criterios se aplican para valorar conductas
antinormativas en sujetos mayores de 18 anos.
Existe un apartado que hace referencia a comporta-
mientos anteriores a los 15 afos y otro para con-
ductas posteriores a los 18 afos. La escala autoad-
ministrada esta diseflada para que el examinado
responda S| 6 NO a las aseveraciones contenidas
en los items. Los estudios de validez y fiabilidad
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informan de buenas-pfopiedades psicométricas. De
los 47 items de la escala, 17 hacen referencia a cri-
terios de antes de los 15 afos, por lo que estos
items se seleccionaron para formar la subescala
ETAPA-J, el resto (30 items) correspondian a crite-
rios de después de los 18-afios, y se englobaron en
la subescala EPAPA-A.

Este trabajo se llevd a cabo a partir de dos estu-
dios diferentes (distintas muestras) y alejados en el
tiempo. El primero se realizé a partir de las mues-
tras 1 y 2 y el segundo a partir de las muestras 3y
4. El cuestionario fué respondido de manera. anéni-

‘ma y desinteresada por todos los sujetos. En la

muestra 3 se disponia de informacién previa sobre
la presencia o ausencia del Trastorno Antisocial de

" Personalidad (T.A.P.) el cual habia sido realizado

de forma independiente y por acuerdo unanime
entre dos clinicos (Aluja, 1986b). ’

Resultados del estudio 1

La Tabla Vi muestra las medias y desviaciones
estandar de la edad y de ETAPA, ETAP/A, y
ETAPA/J. No se hallaron diferencias significativas
entre delincuentes y no delincuentes en edad, pero
si en las otras tres variables. Los presos obtuvieron
puntuaciones superiores en las tres escalas.

En la Tabla VIl se puede ver el resultado del anali-
sis de regresion muitiple de la variable ETAPA/A |
realizado a partir de los 17 items referentes a los cri-
terios de antes de los 15 afos del T.A.P. Puede
observarse en la misma que cinco de dichos items
mostraron un valor predictivo significativo de los cri-
terios para después de los 18 afios. El rango de pun-
tuaciones posibles a partir de la ecuacion resultante
va de 2.49 en caso de no puntuar en ninguno de los
5.items hasta 18.33 en caso de puntuar en todos

. ellos. Estos items se relacionan a continuacion:

24. Empecé a tomar alcohol con regularidad
antes de los 15 afios (V).

27. Antes de cumplir los 15 afios tuve algun pro-
blema con la policia (V).

35. Empecé a tener relaciones sexuales de ado-
lescente, siendo éstas frecuentes y con personas
circunstanciales (V). '

37. No me vi implicado en robos (aunque de
escasa importancia) antes de los 15 afios (F).

38. Recuerdo que de pequefio me escape de
casa por la noche (V).

A partir de la ecuacion de regresién se calculd
para cada individuo una puntuacion tedrica (ETA-
PAREG) en.criterios para mayores de 18 anos dgl T
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TABLA VI

Média desviaciones estandar y comparacionés

de medias mediante la “t” de Student del
primer estudio

N X DE. '  p<

| Edad

M-I 85 2763 577 040" NS’

M-2 101 2727,  6.44 -

Etapa

M-1 ‘87 1755 907 890 0.001

M-2 101 7.66- - 6.02 :

Etapa/A

M-1 - 87 1219 652 832 0.001

M-2 101 555  4.33

Etapa/) -

M-1 85  7.37 414 858 0.001

M-2 101 3.07 265 :

M-1 = internos penitenciarios; M-2 = personal sanitario y estu-
diantes de Medicina.

las dos muestras. Como puede observarse los inter-
nos penitenciarios puntuaron.de forma significativa-
mente mas elevada en la medida derivada a partir

~ de la ecuacion de regresion (ETAPAREG).

Subdividiendo a la muestra 1 en dos grupos en
funcion de que sus puntuaciones en ETAPA estu-

- vieran por encima o por debajo de 14, punto de

corte para el diagnéstico de T.A.P. (Aluja, 1986b),
pude. observarse gue los presos con mayores pun-

_ tuacione_s‘en ETAPA obtuvieron unas puntuaciones
.en ETAPAREG significativamente superiores a.las

de los otros presos y a las del grupo control. Siendo
remarcable la gran similitud de puntuaciones entre
los presos con puntuaciones bajas en ETAPA y el
grupo control.

Resultados deiy estudio 2
Con él fin de pbner a prueba el modelo derivado

a partir de la ecuacion,de regresion se realizaron
calculos en otras muestras de presos (M-3) y estu-

_diantes (M-4), a los cuales también se les habia

administrado la ETAPA. En este estudio 'se dispuso
adicionalmente de-informacién clinica referente al
diagndstico del T.A.P. pdra el grupo de presos (M-
3). Se puedg observar en la Tabla IX las compara-
ciones de medias de ia puntuacion ETAPAREG

TABLA VI

Anéilisis de Regresién Miiltiple de la ETAPA-A a partir de los items de la ETAPA-J en la Muestra 1

Variable B ' SEB Beta ' T P<
ltem 38 (V)" -4.793 1.026 -.394 ' . -4.66 0.001
ltem 24 (V) - -5.202 1.128 <401 -4.61 0.001
Item 35 (V) -3.150 - .985 - -.261 -3.19 0.002
item 37 (F) . -2.697 1.048 -.222 -2.57 , 0.01
| ltem 27 (V) - -2.300 1.101 -.185 -2.07 ‘ 0.04
' (Constante} 38.777 , 3.569 10.86 - 0.001
Puntuacién minima: 2.49; méaxima: 18.33 )
* Direccién de la respuesta.V= verdadero,F= falso.

A.P. Dicha puntuaciéon mostré unos coeficientes de
correlacién en el grupo de presos de 0.77 con
ETAPA/A, de 0.70 con ETAPA/J, y de 0. 83 con
: .ETAPA. Los resuitados correspondientes para la
muestra 2 fueron de 0.49, 0.46 y 0.53 respectiva-
mente. Todos los coeficientes de correlacion fueron
altamente significativos (p<0.001). - -

 En la Tabla VIl se registran las medias, desvia-
ciones estandar y comparaciones de' medias entre

: pafa los dos subgrupos de.delincuentes (M;3 TAP y

M-3 NO TAP) y los estudiantes (M-4). El grupo de
presos con el diagndstico de T.A.P. son los que
obtienen una puntuacién mas alta, seguido de los
presos No T.A.P., y por Ultimo los estudiantes. Las -
diferencias de medias son significativas para todos
los grupos,

Las correlaciones de Ias puntucuones de ETAPA-
REG en el grupo de presos (M-3) con ETAPA/A fue-
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TABLA VIl

Medias, desviaciones estandar y comparaciones

de medias mediante la “t” de Student del primer

estudio de las puntuaciones derivadas a partir
de la ecuacién de regresion

N X DE % p<

ETAPAREG

Muestra 1 92 10.13 4.60 7.86 0.001
Muestra 2 101 5.83 2.87 :

TABLA IX

- Medias, desviaciones estandar de las
puntuaciones derivadas a partir de la ecuacién
de regresion y comparaciones de medias
mediante la prueba de Duncan de la Muestra 1
con puntuaciones mayores de 14 en ETAPA |

(M-1 TAP), de la Muestra 1 con ;
puntuaciones menores de 14 (M-l NO TAP)
y de la Muestra 2 (M-2)

N X D.E.

ETAPAREG M@ @
M-1 TAP 56 12.82 3.62 (1)

M-1 NO TAP 31 592 204 (2 )
M-2 101 583 287 (3) .

ron de 0.77, y con ETAPA/J de 0.70. Referente al
grupo de estudiantes (M-4), las correlaciones halla-

das fueron de 0.49 para ETAPA/A 'y de 0.46 para

ETAPA/J, todas ellas significativas (p<0.001).

Los criterios para el diagndstico del Trastorno
Antisocial de la Personalidad se caracterizan por
ser muy operativos y se basan en descripciones
comportamentales de actos antisociales. Elio es

debido, probablemente a que fueron derivados de

estudios socioldgicos (Robins, 1966), y algunos
autores han observado que tales criterios no parten

" de rasgos psicoldgicos, aunque pueden solaparse

(Hare, 1985; Aluja, 1986b). Tales conductas antiso-
ciales. recogidas en los criterios del Trastorno Anti-
social de la Personalidad pueden no confluir nece-
sariamente con rasgos de personalidad psicopatica,
debido gue este trastorno es tal vez en términos
DSM-IIl), el que mas puede estar infiuentiado por el
aprendizaje social. De hecho las caracteristicas
sociodemogréficas de los presos estudiados asi lo

demuestran (Aluja, 1896). Hare (1983) ya informé
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TABLA X

Medias, desviaciones estandar de las
puntuaciones derivadas a partir de la ecuacion
de regresidn, y comparaciones de medias \
mediante la prueba de Duncan de la Muestra 3
con diagnéstico de T.A.P. (M-3 TAP), de la
Muestra 3 sin dicho diagnéstico (MG-3 NO TAP)
"y de la Muestra 4 (M-4)

N X D.E.
ETAPAREG . (1)(2) (3)
M-3 TAP 51 11.90 537 - (1)

M-3NOTAP 48 725 382 (2) *
M-4 41 524 . 166 (3) .

que en sus estudios con presos penitenciarios el °
80% cumplia criterios del Trastorno Antisocial de la
personalidad, mientras que sélo un 20% cumplia
criterios de psicopatia basados en el Checklist de
Cleckley (1976).

No obstante la conducta antisocial habitualmente
no es un fendémeno aislado y esporadico en la vida
de una persona, sino que es un proceso complejo
en el que intervienen factores de personalidad,
sociales, el sexo, etc.. (Pérez, 1984). La gran mayo-
ria de los delincuentes aduitos han realizado con-
ductas antisociales desde su primera infancia, y
tuvieron graves déficits afectivos y educativos que
impidieron una correcta socializacién o lo" que
Eysenck llama la adquisicion de ta Conciencia Moral
(Eysenck, 1970). Las conductas antinormativas
empiezan dentro de la familia y parecen seguir un
encadenamiento progresivo en gravedad hasta la
detencidn policial por infraccion del Cédigo Penal.
La identificacion de conductas antinormativas de
riesgo de delincuencia-es muy importante para que
puedan ser tenidas en cuenta en los programas
educativos o de rehabilitacion de de adolescentes
predelincuentes. Es por ello que a pesar de Ias criti-
cas de concepto, la delimitacidn .de los criterios del
DSM-IHll en de comienzo antes de los 15 afios y
desde de los 18 afios es de gran utilidad para el
diagndstico, y a la vez permite el estudio de la rela-
cién en el tiempo entre ambos grupos de criterios.

En nuestro caso hemos realizado un estudio
retrospectivo mediante un modelo matematico y las
conclusiones extraidas son tedricas. Por ello, seria .
necesario realizar estudios prospectivos con jove- -
nes de riesgo y observar al cabo de los.afos qué
variables fueron las que mas influyeron en la adqui-
sicién de la conducta antisocial.
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El modelo de regresién muitiple empleado en
este estudio, si bien podria ser cuestionado debido
a la utilizacion de variables dicotémicas, se ha mos-
trado muy eficaz y fiable. Funciona con muestras
independientes y de caracteriticas muy diferencia-
das (presos.y estudiantes) evaluados en periodos
de tiempo muy distantes. La formula de regresion
se obtuvo a partir de los 5 items (de comienzo
antes de los 15 ahfos) que mejor predecian los
items referentes a los criterios aplicables a partir de
los 18 afios de la escala ETAPA, instrumento que
se ha mostrado muy utll para el dlagnostlco eplde-
mioldgico del T.A.P.

Tomar aicohol con regularidad (24, items de la
ETAPA), escaparse de casa por la noche (38),
tener relaciones sexuales frecuentes con personas

circunstanciales (35), implicaciéon en robos menares |

(37) y haber tenido problemas con la policia antes
de los 15 afios (27) son los items que mejor predi-
cen la conducta antisocial para después de los 18

“afios. En estos items puede entreverse rasgos de

impulsividad. (fugas), desinhibicién (precocidad
sexua’l), busqueda de sensaciones (alcohol), interés
por el riesgo (pequenos robos) que se encuentran

también en la edad adulta, y que parecen ser ras-

gos de personalidad inherentes a la conducta anti-
social en la mayoria de los estudios (Pérez, 1981).
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