Revista de Historia de la Psicologla
1993, vol. 14, n? 34, pp. 213-224

JOSE MIGUEL SACRISTAN Y LA INTRODUCCION DE KRETSCHMER EN
ESPANA

. LOURDES PARAJON
Universidad Complutense, Madnd

VICTORIA DEL BARRIO

UNED, Madnd

RESUMEN

r?um del doctor Sacristan ocupa un l;aar destacado en el panorama de la
psiquiatria y la psicologla espanola del siglo Amigo y colaborador de Ortega y
Gasset y de Lafora, maestro y amuz del doctor Gennam fué uno de los gestores
de la empresa de la incorporacién de Espana a las nuevas cofrientes europeas en
el mundo de las ciencias de la salud mental.

En este trabg’o vamos a examinar en concreto la significacién de Sacristdn en
la tarea de difundir el pensamiento de Kretschmer en nuastro pals, contribuyendo
con ello a renovar entre nosotros las bases conceptuales del conocimiento y
tratamiento de las perturbaciones psiquicas del hombre.

DATOS BIOGRAFICOS

Comencemos, primero, por algunos rapidos trazos biograficos. José Miguel
Sacristan nace en Madrid, en 1887. Termina sus estudios de Medicina en 1910. Entra en
el Hospital Provincial de Madrid, como ayudante del Dr. Marafon y estudia
Histopatologia en el laboratorio que dirigia el Dr. Achucarro. (Carpintero y Mestre, 1984,
97).

En 1912, y gracias a la Junta para la Ampliacion de Estudios e Investigaciones,
viaja a Munich (Alemania) donde completa sus formaciéon en psiquiatria junto a
Kraepelin. A su vuelta a Espana, en 1914, publica varias monografias y trabajos
divulgando las ideas del maetro aleman. (Lafora, 1957; Moya, 1986, 131).

Ya instalado en el mundo profesional espanol, entre 1919 y 1936 se encarga de
la direccion del Manicomio de mujeres de Ciempozuelos, siendo también profesor de la
Escuela de Criminologia y director del Sanatorio de mujeres de Los Angeles (Madrid).
(Valenciano, 1977, 81)

Ademas de la practica psiquidtrica, siempre estuvo interesado en los aspectos
teéricos y en la transmisién de conocimientos. De él parte la iniciativa de crear la revista
"Archivos de Neurobiologia®, que funda junto con Lafora y Ortega, en una época en que
los neuropsiquiatras carecfan en Espafia de una revista de la especialidad que
recogiera sus trabajos. El propésito fundamental de esta publicacién es estimular la
produccién cientitica espanola, asi como fomentar la introduccién en Espafa de las
corrientes mundiales, como ya se habia hecho en otros campos. (Martinez Pardo,
1987).

También tuvo un importante papel en las actividades relacionadas con la
integracidn aocial de la Psiquiatria. En colaboracién con Escalas Real elabora la “Ley de
Asistencia Psiquiatrica® de 1931 que supuso un gran avance respecto a la de 1985
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(Valenciano, 1977, 81). Su dedicacién e interes por el desarrollo de la asisteqcia
psiquiatrica en Espana, se pone de manifiesto en los viajes de inspeccién que realiza,
junto con Germain y Lafora, por los manicomios del norte de Espafa, en un intento de
mejorar sus condiciones asistenciales. (Moya, 1986, 133).

Durante la guerra civil colaboré con Lafora en el Hospital Militar de Godella
(Valencia) y al término de ésta tuvo que abandonar los cargos de director de
Ciempozuelos y de Los Angeles, debido a su distanciamiento del régimen politico
instaurado por el general Franco. Viéndose desplazado, adopté una actitud de
voluntario aislamiento. (Valenciano, 1977, 82; Carpintero y Mestre, 1984, 82).

En 1949 le invitaron a visitar Venezuela donde di6 un curso de Psiquiatria Clinica
en el Manicomio de Caracas. Muere en Madrid el 1 de Febrero de 1957, a los 70 afos de
edad. ( Moya, 1986, 133)

A lo largo de su trayectoria profesional ha ido elaborando sus ideas. Es autor de
unos 60 trabajos de clinica y psicopatologia entre los que destacan: “Diagnéstico
diferencial entre esquizofrenia y psicosis maniaco-depresiva” y " Consideraciones
acerca de algunos problemas generales de |a psiquiatria clinica®. Ademas colaboré en
publicaciones como la "Revista de Occidente”, la "Revista de Pedagogia” y fué
secretario durante largo tiempo de la "Revista de Psicologia General y Aplicada™.

Valenciano lo considera "el mejor conocedor, introductor y expositor entre
nosotros de esas ramas de la escuela alemana”, la psicopatologia y la clinica.
(Valenciano, 1977, 81; Carpintero y Mestre, 1984, 87).

Sacristan es un cientifico preocupado por la mejora de la asistencia psiquiatrica,
abierto a nuevas teorias , flexible y agudo en sus conclusiones, en contacto constante
con el devenir de la psiquiatria alemana de la época, y, sobre todo, difusor e introductor
de de las ideas de ésta en Espafa. Mediante la publicacién de trabajos informativos y
de divulgacion, como “Figura y Caracter” sobre la tipologia de Kretschner, y la de
articulos mas especializados en los que reflexiona, a la luz de las teorias vigentes en el
momento, sobre temas tan importantes como la relacion soma-psique o las influencias
medio-herencia en la formacién de la personalidad, llevé a cabo una obra cientifica
importante.

Sin adscribirse a una escuela o dogma detarminado, “"repugnado por las
ortodoxias"(Sacristan, 1952, 551), este autor estudia, difunde, y aplica la Teoria de los
Biotipos de Kretschmer en Espafa. consciente de la importancia de sus hallazgos, asi
como de sus limitaciones.

ANTECEDENTES DE LAS IDEAS DE KRETSCHMER

Las teorias de Kretschmer tienen una larga trayectoria histérica que parte de la
idea de que el cuerpo es la explicacién ultima de toda la conducta. Los primeros
intentos ingenuos, de expiicaciéon organicista, se remontan a la cultura griega, paro
ésta via de pensamiento sigue abierta hasta nuestros dias. La tesis fundamental es que
los elementos corpéreos, llamense humores, sistema nervioso,o0 neurotrasmisores, son
causa determinante de la conducta de la persona. Los conceptos de “Cardcter”,
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"Constitucién® , "Tipo™ y “Temperamento” se han concebido para explicar la aparicién de
un determinado estilo de conducta.

E!l primer intento de poseer una clasificacién de los hombres parece deberse a
Teotrasto (372-288 a C.) , si bien no existe en él una teoria biolégica que explique por
qué los hombres son diferentes. Fué Hipécrates (460-377 a C.) quien habla generado la
teoria explicativa de los temperamentos a pantir de los cuatro humores (sangre, linfa,
bilis negra y bilis amarilla), paralelos a los cuatro elementos de los filosofos (fuego.
agua, tierra y aire) , y Galeno (130-200 d C.) el hombre que articulé la idea de los
temperamentos con la de la clasiticacion de diferencias humanas , especialmente en su
tratado "Que las costumbres del alma son consecuencia de los temperamentos del
cuerpo®. Existen, para Galeno, nueve temperamentos resultantes de la combinacion de
dos pares de oposiciones: Calido-Frio y Humedo-Seco. Los diterentes tipos
temperamentales presentan también diferentes caracteristicas somaticas. A
consecuencia de estas combinaciones las personas se conducen y enferman de
diferente manera: asi los hombres humedos seran timidos y tristes, los calientes seran
de animo vigoroso; los secos, inteligentes y los frios, torpes.

El temperamento galénico tiene naturaleza hereditaria aunque puede ser
modificado por el ambiente : el clima, la alimentacion o los habitos. Tiene también
caracter evolutivo, y por supuesto también existe una diferenciacion temperamental
sexual: las mujeres tenderan a poseer temperamentos frios y los hombres calientes.

Esta concepcién se asentd en el mundo antiguo y medieval y llegé hasta el
renacentista. No hay mas que recordar el “Examen de ingenios” de Huarte de San Juan
para percibir su vitalidad . Debemos a Galeno la instalacion en la creencia de que
podemos tener un conocimiento previo de como se va a comportar un sujeto por el
analisis de unos signos somaticos, lo que nos permite hacer su clasificaciéon y predecir
su conducta futura. Esta concepcion clasica tuvo su continuidad en fa Psicologia
moderna.

El gran difusor de la vigencia actual de la relacion entre la personalidad o
caréacter, ligada al temperamento, y al tipo fisico o constitucién es sin duda E.
Kretschmer (1888-1964). Animado por los descubrimientos sobre la secrecion de las
glandulas endocrinas de la medicina de su tiempo, volvio con nuevos datos sobre la
concepcion humoral de la personalidad . Y asi escribe - " hay una {6rmula endocrina
unitaria, una estructura quimica dnica, de la cual es producto la individualidad total de!
hombre, tanto corporal como psiquica™ (Kretschmer, 1923) . El estudio de pacientes
psicéticos fué su campo de pruebas. Clasificé a sus enfermos en dos grandes bloques:
esquizotimicos y ciclotimicos. Esta divisién se generé dentro de una concepcién nueva
de la enfermedad mental como un continuo en donde se incluia la conducta normal, y
donde la esquizoirenia y las psicosis maniacodepresivas serian los extremos de dicho
continuo. Efectuéd una clasificacion de los mismos pacientes a partir de su constitucién
fisica , comprobando una cienta proclividad de determinados tipos fisicos a estar mas
representados en cada uno de los dos bloques diagnésticos.

Los tipos fisicos basados en la constitucion somatica son el tipo asténico o
leptosomatico, el atlético, el picnico y el displasico. La poblacién normal ocupa las
zonas medias del continuo. Asl, un sujeto no patoldgico de temperamento ciclotimico (
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tipo picnico) sera objetivo, jovial, realista, sociable, optimista, cooperativo, sensu;l y
franco; los temperamentos ciclotimicos se distribuyen entre dos polos, el hipomaniaco
y el depresivo. Un temperamento esquizotimico sera solitario, sonador, fno: tenso,
pesimista, callado. Este temperamento se distribuye a su vez en dos polos: la frialdad e
indiferencia versus la hipersensibilidad.

Como se puede apreciar, (Tabla 1) los tipos de Kretschmer poseen
caracteristicas somaticas y psiquicas bien definidas.

Tabla 1. Caracteristicas de los tipos de Kretschmer (1921)

Temperamentos Caracteristicas

Asténico longuilineo, delgado, cara angulosa,
nariz aguda y prominente,
esquizotimico

Atlético fuerte desarrollo del sistema
esquelético y muscular, esquizotimico

Picnico tendencia a la acumulacion de grasa,
extremidades cortas, rechonchos
prono a la calvicie y a la ciclotimia.

Displasico irregularidades glandulares,
esquizotimico.

Naturalmente estos temperamentos son de caracter hereditario y sélo unos
pocos individuos se hallan en los polos extremos, siendo en su mayoria caracteres
mixtos. La metodologia de evaluacion de Kretschmer para establecer estos tipos no fué
de caracter matematico o experimental, sino sélo clinica y somatoscépica. Las medidas
a las que se sometian los pacientes para su clasificaciéon en tipos eran recogidos en un
formulario enormemente minucioso.

En Espana una de las piezas fundamentales para la difusion de las ideas de
Kretschmer {ué la obra de Sacristan que examinamos a continuacién.

'FIGURA Y CARACTER'

Sacristan publicé un pequeno volumen sobre “Figura y Cardcter” que aparecio en
la coleccién “Cuadernos de Ciencia y Cultura®, en 1926. Responde al propésito de
exponer y difundir los fundamentos de la Teoria de Kretschmer. Sacristan se atiene
estrictamente a este objetivo, sin apartarse de él lo mas minimo, ni desviarse de su
intencién con apreciaciones criticas. Afirma que esta interesado en llevar a cabo en
Espafia la validacién de las teorias de Kretschmer "que ya han sido ampliamente
confirmadas por diversos investigadores, especialmente en Alemania® (Sacristén,
1926, 7). También considera importante, en su afan divulgatorio alejar de las creencias
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populares la idea de que la Teoria de los Biotipos puede manejarse como una “clave
magica" aplicable al sencillo conocimiento del hombre.

Conceptos basicos

Sacristan expone la Teoria Tipolégica de Kretschmer que, como hemos visto, se
basa en el hecho, experimentalmente comprobado, de que la liberacién de hormonas por
las glandulas de secrecién interna tiene una accién directa no solo sobre la morfologla
del cuerpo sino también sobre el cerebro o “vida del espiritu®. Al influir paralelamente
sobre el héabito psiquico y la estructura somatica, las glandulas endocrinas son
responsablaes de la correlacién psicofisica que se da en los individuos. Esta afirmacién
no excluye, sin embargo, la participacién activa de otros factores, tanto endégenos
como exdgenos, en la formacion de la estructura somato-psiquica. La correlacién entre
enfermedad mental y habito constitucional constituye, para Sacristan, el nucleo
fundamental de toda la teoria.

Conceptos basicos de su teoria son los de "constitucién”, que se entiende como
“la suma de todas las propiedades de un individuo arraigadas , genotipicamente , al
fondo hereditario” (Kretschmer, 1922; Sacristan, 1926, 15); y "figura® . que seria la
“expresion externa tangible del fondo hereditario” (Sacristan, 1926, 17) . Como se ve,
ambos términos se corresponden a los de 'genotipo’ y fenotipo'.

Sacristan sefala la importancia de la intuicién popular que atribuye a
detarminados tipos psicolégicos unas caracteristicas fisicas concretas. Muestra, con
ejemplos, como existe una imagen asumida socialmente y presente en la literatura, que
confiere a determinados “personajes” una estatura, peso, rasgos faciales, postura, etc,
definidos. De esta manera apunta al hecho de que la correlacién psicofisica encontrada
por Kretschmer, esta tambien presente en nuestros estereotipos sociales.

Temperamento y Caracter:

Kretschmer llama “temperamento” a la "actitud afectiva total de un individuo”
(Sacristan, 1926, 24). El temperamento depende, segun él, de dos factores:

- la sensibilidad o susceptibilidad afectiva
- los impulsos

Las modulaciones del temperamento estan también bajo la accién de control de
las glandulas secretoras. El temperamento, para Sacristan, interviene en el aparato
psiquico "apagando o avivando la tonalidad de nuestros sentimientos” (Sacristan, 1926,
25). Segun esto, el concepto de temperamento tiene una dimensién biolégica que funda
el mundo emocional.

Por “caracter” entiende Kretschmer “la totalidad de las posibilidades reactivas
afectivas del hombre, engendradas a lo largo de su vida, es decir, condicionadas por su
fondo hereditario y por la influencia de un conjunto de factores exégenos"(Sacristan,
1926, 36). Cita nuestro autor como factores condicionantes del caracter las influencias
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organicas, la educacién psiquica, el medio y las huellas de las vivencias, que es lo que
hoy se entenderia por personalidad.

La curva de evolucién del caracter del hombre dependeria de la influencia de los
factores psiquicos externos: en primer lugar de la “atmésfera permanente del medio”, y
en segundo lugar del influjo de "vivencias aisladas fuertemente afectivas” como la
muerte de un allegado o un trauma sexual, que, en contadas ocasiones, tienen una
influencia decisiva en esa evolucién del caracter .(Sacristan, 1926, 37)

Sin embargo, ni los acontecimientos vivenciales traumaticos, ni la permanente
influencia del entorno en que se desarrolla el individuo bastan por si mismos para
transformar la indole basica de cada temperamento.

Tipologia somatica;

Sacristan expone la técnica utilizada por Kretschmer para la determinacion de
sus tipos morfolégicos. Esta consistia en el examen cuidadoso de los sujetos
auxiliandose de un pequeno numero de medidas antropométricas ordenadas en un
determinado sistema , que le permitia realizar la comprobaciéon de los datos. La
correspondencia de ciertas semejanzas morfoldgicas en un determinado nimero de
sujetos determina un tipo.

Los tipos basicos o “puros”, son los siguientes:

- Tipo leptosomatico o asténico: Es un individuo flaco, de piel palida, hombros
estrechos, musculos delgados, térax alargado y preponderancia de la
estatura sobre el peso del cuerpo.

- Tipo atlético: Se caracteriza por un desarrollo intenso de la musculatura y
del esqueleto, talla elevada, hombros anchos y caidos, cabeza recia y alta y
escasa grasa repartida por el cuerpo en proporcion normal.

- Tipo picnico: En este tipo se da un gran desarrollo de la latitud de la cabeza,
pecho y vientre, acumulacion de grasa, cara ancha, vientre adiposo,
extremidades sin relieve muscular ni oseo y talla media.

Sacristan subraya el hecho de que Kretschmer encuentra una correlacion
evidente entre estos tipos morfolégicos y las enfermedades psiquiatricas que estudia.
Como hemos visto, a la psicosis maniacodepresiva corresponderia , segun estas
investigaciones, el biotipo picnico, mientras que los esquizofrénicos tendrian una
marcada tendencia a poseer las caracteristicas propias del asténico y/o atlético.

Sacristan nos aclara que "la estructura corporal no es un sintoma de psicosis,
sino que estructura corporal y psicosis, funcion organica y enfermedad interna,
personalidad y herencia, son cada una de por si sintomas parciales de una estructura
constitucional subyacente, unidas entre sf por relaciones de afinidad" (Sacristdn, 1926,
80). Mas que una posicién etiolégica respecto de la enfermedad mental, estariamos aqui
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ante una cierta relacién de rasgos . entre los cuales puede darse , ciedrtamente, una
relacién de factor de riesgo.

JTemperamentologia:

Sacristan expone una metodologia para entender al sujeto sano a través del
estudio de grupos de psicéticos, y de individuos intermedios entre normalidad y
patologia.

Asi, Kretschmer habria aislado dos grandes grupos temperamentales. Los
denomind “cicloides™ y "esquizoides®, y sus descripciones corresponden, segun
Sacristan, “a personalidades anormales, fluctuantes entre las zonas de salud y
enfermedad, que reflejan los sintomas fundamentales psicolégicos de la psicosis
maniaco-depresiva y la esquizofrenia.” (Sacristan,1926, 82).

Las caracteristicas principales del Temperamento cicloide son:

- sociabilidad, bondad de corazon, afabilidad
- alegria, humor, viveza, vehemencia
- calma, tranquilidad, melancolia, blandura

Kretschmer los ha descrito como "gentes de buen humor, naturales, abiertos, de
amistades faciles, tiernos y fervorosos" (Sacristan, 1926, 83). En estos sujetos se
observan siempre componentes hipomaniacos y depresivos ciclicos. Los periodos
depresivos, los entiende Sacristan, no como dominados por un sentimiento de tristeza,
sino como una “tendencia a las cosas tristes”. En épocas especialmente dificiles, estos
individuos tienden al abatimiento y a la desesperacion.

El ciclotimico necesita de sus semejantes, no le gusta la soledad, llora con el
triste y rie con el alegre. Es trabajador, practico y flexible. Tiene un tempo rapido,
acelerado, comprende las cosas pero se queda en la superficie. Su mimica y
movimientos son fluidos y naturales.

El Temperamento esquizoide, por su parte. reunira las siguientes
caracteristicas:

- Insociabilidad, calma, reserva, seriedad (carencia de humor)
- Timidez, temerosidad, excitabilidad, extravagancia
- Seriedad, apatia, flexibilidad, cierta bondad de corazon

El esquizoide desdena su entorno y se crea un mundo propio en el que se
encierra y vive distante de todo contacto espiritual con los demas. Sufre
desplazamientos entre el polo anestésico y el hiperestésico. Sus actos estan
dominados por el autismo que, en algunos de ellos es un sintoma claro de
hiperexcitabilidad: "Cuantos estimulos depara el vivir, fisicos y psiquicos, concretos y
abstractos, le hieren violentamente, le hacen sufrir hondamente, engendrando en su
interior tenaces y enconadas luchas. Huyen de todos y de todo, y cierran
herméticamente los huecos de su casa” (Sacristan, 1926, 92).
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Finalmente, dice Sacristan, Kretschmer denomina “ciclotimices™ y
"esquizotimicos” a las categorias que comprenden a los sujetos normales
pertenecientes a las grandes tipologias constitucionales, entre los que se reclutan los
anfermos maniaco-depresivos y esquizofrénicos. Ademas aclara que son apelativos
genéricos de determinados biotipos, sin relacién alguna con la cuestién de enfermedad
o salud.

EL DIAGNOSTICO PSIQUIATRICO DE KRETSCHMER

Sacristan considera que el sistema de Kretschmer para la clasificacion y
posterior diagnético de perturbaciones psiquiatricas es, a la vista de otros intentos
nosoldgicos fracasados (Kértke), “la unica magnitud real, aun cuando discutible, que
desde Kraepelin , ha surgido en nuestra especialidad”(Sacristan, 1952, 553).

Las razones de su apoyo a la Tipologia de Kretschmer se resumen a
continuacion:

a) Superacion de la duplicidad somato-psiquica:

Kretschner considera intimamente unidos los sintomas somaticos a los
psiquicos e intenta encontrar correlaciones entre ambos. La importancia que confiere a
esta relaciéon queda reflejada en sus palabras: " si en la esfera de lo constitucional fuera
separado lo psiquico artificialmente, entonces no se dispondria mas que de un herbario
de psiquismos muertos, del que ya hay suficientes ejemplares en los viejos manuales
de Psiquiatria” (Sacristan, 1952, 554)

Como sefala Sacristan, Kretschmer "trata de descubrir en la psicosis la base
cerebral de la reaccién psicolégica y, ademas, en toda alteracion mental organica el
origen psicolégico de sus elementos”.(Sacristan, 1952, 556)

Considera que tres factores cooperan activamente en la formacion de las
alteraciones psiquicas:

- el caracteriolégico
- el traumatico cerebral
- el vivencial

Como el concepto de caracter englobaba ya aspectos ambientales, existe una
cierta reduplicacién en esta concepcion . Estos factores no solo intervienen
causalmente en la formacion de perturbaciones, sino que se enlazan en las
manifestaciones sintomaticas de éstas.

No es posible guiarse por un factor causal unico, ni dejarse llevar en el
diagnéstico por una sola sintomatologia. Para comprender cualquier trastorno
psiquiatrico, senala Sacristan, es preciso analizar los componentes hereditarios, la
sintomatologia y su evolucion, las relaciones familiares y personales, asi como los
fundamentos somatico-biolégicos.
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b) Método plundimensional

Sacristan se muestra, con Kretschmer contrario al diagndstico “unico. claro.
delimitado™ util para la clasificacion pero insuficiente para la comprension. Considera
que uno de los aciertos de Kretschmer consiste en apartarse de la nosologia clasica’
“no abstrayando el sintgma sino iluminandolo plasticamente para, de este modo, formar
un cuadro, el cual ya no podria ser bautizado con una expresién unica desde el punto de
vista diagnostico® (Sacristan, 1952, 555). Desde su punto de vista, Kretschmer buscaba
cuadros patoldgicos vivos, no sindromes aridos. y para ello pasa del diagnéstico de una
sola dimensién al diagnédstico pluridimensional

c) E! diagnostico estratiforme

La unidad soma-psique impide la agrupacion separada de cuadros endégenos y
psicogenos. Kretschmer propone asi la yuxtaposicton de ambos niveles para su mejor
comprension y aplicacion practica.

Segun Sacristan el tipo de diagnostico propuesto por Kretschmer no es un
diagnostico mixto, como podria pensarse. sino un diagnéstico estratiforme que “incluye
todos los componentes del cuadro clinico con arreglo a su situacion, categoria y leyes
propias” (Sacristan.1952. 557)

d) Sistematizacion tipolégica.

Es evidente que en su rechazo de la nosologia clasica no pretende Sacristan la
eliminacion de las categorias psiquiatricas sino mas bien su sistematizacién de manera
flexible, en categorias abiertas y utiles para el clinico Asi Jo senala en el siguente
parrafo: “a la diversidad de las categorias psicofisicas corresponden modos diferentes
de reaccion que exigen, para su debido estudio y conocimiento, de una organizacion, de
ahila necesidad de una tipologia" (Sacristan, 1931 257) De las tipologias existentes en
el momento las que mas suscitaban el interés del autor son las de Jaensch y
Kretschmer

e) Valor predictivo y comprobacion experimental de la teoria:

Citando a Hoffman, sefala Sacristan que la biotipologia de Kretschmer “nos
permite inferir de ciertas modalidades constitucionales datos de innegable valor acerca
de la disposicion patoldgica. del diagnostico y del prondstico” (Sacristan. 1931, 258)

Apunta como confirmacion del valor predictivo de la tipologia de las
constituciones, las investigaciones de Mauz en Alemania, y las suyas propias con
casos espanoles: "Hoy, merced a la amplia confirmacion experimental y clinica y a la
coincidencia en los resultados de numerosos investigadores, incluso psicologos puros.
la teoria de Kretschmer se halla generaimente admitida en principio, aunque con alguna
reserva en el detalle® (Sacristan. 1931, 259).
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LA ESTRUCTURA DE LA PERSONALIDAD SEGUN KRETSCHMER

En un aniculo sobre "El concepto de personalidad en psicopatologia®, Sacristan
analiza las teorfas de Jaspers, Schilder y Kretschmer, sobre la personalidad. En la
conclusién manifiesta que, dada su condicién de psiquiatra practico, la concepcién de
Kretschmer es, a su entender, la que ofrece mejores perspectivas, sin por ello negar el
interés de los otros dos autores mencionados.

Entiende que. segun Kretschmer, la personalidad se forma por la accién mutua
de la constitucién del individuo y del ambiente en que se desarrolla su vida,
principalmente la infancia y la juventud. Segun el punto de vista de Kretschmer, la
personalidad no es una estructura real, de propiedades constantes, sino una
abstraccion esquematica de ciertas tendencias de reaccién, de un conjunto de
actitudes tipicas, proclividades y objetivos vitales, que el individuo muestra y que se
espera siga mostrando en el futuro.

Esta abstraccién que manejamos para el conocimiento de las personas tiene, sin
embargo, una base real: esta es "la constitucion psicofisica y la modalidad con que se
suele reaccionar en condiciones relativamente constantes del ambiente™ (Sacristan.
1953, 218). La posible constancia de ambos factores, constitucién y medio, constituye
la Unica base real del esquema constructivo de la personalidad. Para Kretschmer. lo
constante en la constitucién individual es la “disposiciéon germinal®, los modos de
conducta potenciales que contiene la vida de todo hombre.

Ante las variaciones de las condiciones ambientales del individuo pueden surgir
propiedades del caracter, inéditas hasta el momento, que resulten bien pasajeras , bien
permanentes. Esto se observa claramente en situaciones de peligro, épocas de crisis,
guerras, etc. En estos casos as posible que el individuo quede conmocionado o, que
por el contrario, crezca y se agigante, de una manera inusual en él. Afloraran en él
caracteristicas hasta entonces ocultas que son tan importantes para la definiciéon de su
personalidad como los rasgos mas estables y frecuentes de actuacién.

Sin embargo, explica Sacristan, los cambios constitucionales son igualmente
significativos en la dinamica de la personalidad. Sin necesidad de que intervengan ni la
enfermedad ni la edad, "en algunos individuos desaparece la energia fluyente para no
reaparecer mas”. "Todo desplazamiento de los llamados radicales constitucionales de la
personalidad (colorido del estado de animo, impulso, excitabilidad, persistencia) obliga ,
incluso al hombre sano, a una reconstruccion a fondo de su esquema de la
personalidad” (Sacristan, 1953, 221).

El concepto de “neurosis de Kretchmer estaria basado en esta idea. La neurosis
se daria ante una "alteracion de la constitucion a su espacio vital®, y seria. mas bien el
resuftado de una adaptacion inadecuada individuo-ambiente.

Sacristdn explica que cuando se dan variaciones en las caracteristicas
constitucionales de un individuo, éste, sin percatarse, persiste en la idea que tiene de si
mismo, confia en sus posibilidades de rendimiento y conserva sus objetives vitales, Las
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exigencias ambientales, tambien permanecen intactas, y se espera de él que sea como
hasta entonces fué.

Debido a esta discrepancia entre la personalidad ficticia o anterior y la real o
actual, la adaptacién al ambiente se quiebra, se altera y surge la neurosis, al igual que
en los casos , mas faciles de reconocer, en que es el ambiente el que sufre
modificaciones a las que el individuo se siente incapaz de adaptarse.

Este proceso de cambio constitucional es a menudo tan lento y sutil que no
surgen senales o sintomas, como en la enfermedad, que indiquen al individuo la
necesidad de variar sus objetivos respecto a si mismo, o al mundo exterior.

IDEA DE UNA PSICOTERAPIA

Respecto a la aplicacion practica en psicoterapia de la concepcién de
Kretschmer de la personalidad concluye Sacristan la necesidad de considerar las
vivencias infantiles, asi como las experiencias recientes, como indicadores o hitos que
marcan la via de la evolucion de la personalidad. Lo esencial para la psicoterapia es
considerar en conjunto la estructura de la personalidad y sus relaciones con el medio
ambiente del sujeto.

La mision del médico consistiria en estudiar las manifestaciones del material
auténtico de la personalidad asi como sus relaciones con el ambiente, para llevarlas a la
consciencia del enfermo. "Asi se creara-nos dice Kretschmer-una posicién nueva y
sélida en la lucha por la vida. que devuelve al neurédtico el equilibrio perdido, la salud en
suma”.

CONCLUSIONES

La obra de Sacristan, fuertemente inspirada en las ideas de Kretschmer, parece
haber cumplido no solo los fines de una divulgacién o acomodacion de las ideas del
psiquiatra germano entre la clase psiquiatrica espanola, sino de comprobacién empirica
. en poblacién espanola . de las tesis mas generales del constitucionalismo
krestchmeriano.

Esta vision, fuertemente enraizada en una visién biologista de la vida mental,
habria de oponerse con fuerza a la orientacién funcional y dinamica del movimiento
psicoanalitico en auge por estos mismos anos .

La construccién tedrica de Sacristan, sin ser original ni pretender serlo, sirvié sin
duda para clarificar y hacer accesible unas ideas sobre psicologia y psicopatologia que,
enraizadas en una larguisima tradicion del pensamiento occidental, habian hallado en la
primera mitad de nuestro siglo una gran resonancia , en buena parte debido al
tratamiento serio y metdédico que les habia dado Kretschmer. Con ello salieron ganando
la psiquiatria y psicologia espanolas de hoy.
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