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Desde la distincion que hiciera Kraepelin en 1899 entre
demencia precoz y locura maniaco-depresiva, se han pro-
ducido muchos cambios en la manera de concebir estas en-
tidades y, sobre todo, sus limites. El ejemplo mas claro es el
aumento extraordinario de los diagnosticos de enfermedad
bipolar con respecto a los de esquizofrenia. Pero también
dentro de cada una de estas categorias ha habido cam-
bios importantes. En el caso de la primera, la separacion de
las psicosis esquizo-afectivas y de las cicloides y en el de
la segunda, la distincion entre enfermedad mono y bipolar
(que antes eran concebidas como una sola), la descripcion
de innumerables formas de depresion monopolar' o, por
el contrario, el postular la existencia de un solo sindrome
endogeno-melancolico??, idea que va a reaparecer, aunque
desde otra perspectiva metodoldgica, en el concepto de de-
presion mayor del DSM Ill. El autor piensa que este estado
de confusidn nosoldgica tiene que ver, por una parte, con la
combinacion indebida de criterios descriptivos y etiologicos
y por otra, con la aplicacion de criterios categoriales a reali-
dades complejas, sin una base organica que las sustente.

El autor propone la dicotomia entre logopatias y timo-
patias. Las primeras abarcarian todas las formas de esqui-
zofrenia, las parafrenias y las paranoias. Las segundas co-
rresponderian a las enfermedades del animo y a gran parte
de los llamados «trastornos ansiosos». En esta primera parte
desarrolla el tema de las logopatias, intentando demostrar la
legitimidad del concepto sobre la base de tres argumentos
fundamentales: o) la alteracion del pensamiento/lenguaje
como nucleo del padecer esquizofrénico; b) la esquizofrenia
como un elemento constitutivo de la condicion humana, y
c) la esquizofrenia como perturbacion del Verstehen (com-
prender o comprension), que Heidegger describiera en Ser y
Tiempo como uno de los dos «existenciales» que caracterizan

Correspondencia:

Otto Dorr Zegers

Hospital-Instituto Psiquiatrico

Facultad de Medicina

Universidad de Chile

Av. Independencia, 1027

Santiago de Chile (Chile)

Correo electronico: odoerrz@gmail.com

al ser humano (Dasein), junto a la Befindlichkeit (disposicio-
nalidad o disposicion afectiva), que es justamente lo que se
alteraria en las timopatias.
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Schizophrenia, language and evolution (or the
schizophrenias as logopathies)

Ever since the distinction between praecox dementia
and manic-depressive illness made by Kraepelin in 1899,
many changes have occurred in the way these conditions
and especially their boundaries are conceived. The clea-
rest example is the extraordinary increase in the diag-
noses of bipolar disease with respect to those of schi-
zophrenia. But there have also been important changes
within each one of these categories. In the first case, the
separation of schizo-affective and cycloid psychoses, and
in the second, the distinction between mono and bipo-
lar disease. Then there is the description of innumerable
forms of monopolar depression1 or, on the contrary, the
postulation of the existence of only one endogenous-
melancholic syndrome by Tellenbach??, an idea which is
shall come up again, although from another methodo-
logical perspective, in the concept of major depression
of DSM III. The present author thinks that this state of
nosological confusion has to do, on one hand, with the
improper combination of descriptive and etiological cri-
teria, and on the other, with the application of categori-
cal criteria to complex realities, without an organic basis
supporting them.

The present author proposes a logopathies/thymo-
pathies dichotomy. The first would include all forms of
schizophrenia, paraphrenias and paranoias. The second
would correspond to the affective disorders and also to a
great part of the so called “anxiety disorders”. In this first
part he develops the subject of the logopathies, trying
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to demonstrate the legitimacy of the concept upon the
basis of three fundamental arguments: (i) Alteration of
the thought/language as a nucleus of schizophrenic su-
ffering. (ii) Schizophrenia is a constitutive element of the
human condition. And (iii) Schizophrenia appears as a
perturbation of Verstehen (understanding), as described
by Heidegger in Being and Time as one of the ways Da-
sein (human being) is present in the world, together with
Befindlichkeit (attunement or state-of-mind), which is
precisely what would be altered in thymopathies.

Key words:

Schizophrenia. Language. Evolution. Crisis of the categorical systems of diagnosis and
classification of mental illnesses.

INTRODUCCION

Nuestra intencion es proponer una nueva dicotomia
dentro de los llamados cuadros endogenos, vale decir, aque-
llos que, careciendo de una base organica demostrable y a
diferencia de las antiguas neurosis, reacciones vivenciales o
trastornos de personalidad, afectan la totalidad de la perso-
na y su mundo. Una elaboracion psicopatoldgica y filosofica
del problema de la endogenicidad, no superada hasta el dia
de hoy, se la debemos al conocido autor aleman Hubertus
Tellenbach??.

Como es de todos conocido, la primera gran diferencia-
cion en el campo de las «locuras» la realizo Emil Kraepelinen la
sexta edicion de su Tratado de Psiquiatria®, con su distincion
entre demencia praecox y locura maniaco-depresiva. Esta
paso a llamarse posteriormente psicosis maniaco-depresiva
y la primera, a partir de Bleuler, esquizofrenia. Esta distin-
cion se ha mantenido a lo largo de mas de 100 afos, a pesar
de los multiples intentos por abolirla, entre otros, la teoria
de la psicosis Unica y la descripcion de muchos cuadros in-
termedios. El ultimo ataque a la concepcion kraepeliniana se
esconde, paraddjicamente, en los DSM norteamericanos®78,
los que si reconocen que se trata de cuadros diferentes, pero
les quitan su categoria de «enddgenos», al emplear el mis-
mo calificativo de «trastorno» (disorder) para ellos y para los
trastornos de personalidad, los ansiosos, los organicos, etc. El
transformar estas misteriosas enfermedades que —como ve-
remos— estan vinculadas a la condicion humana misma, en
una mera lista de sintomas (nueve en la depresion, cinco en
la esquizofrenia, agregando en este ultimo caso el criterio de
la disfuncion social y laboral), constituye un dramatico em-
pobrecimiento de la psicopatologia, tal como fuera entendi-
da por la tradicion y hasta el movimiento fenomenoldgico-
antropologico de la sequnda mitad del siglo XXy denunciado
con singular propiedad y valentia por Héctor Pelegrina en
su libro Fundamentos Antropoldgicos de la Psicopatologia®.
Amén del error implicito en la pretension de emplear crite-
rios categoriales en la definicion de sindromes sin base or-
ganica en la que el diagnostico pueda apoyarse, este tipo de
conceptualizaciones pasa por alto fenomenos muy eviden-

tes que aparecen vinculados a las llamadas enfermedades
endogenas, como, por ejemplo, su misteriosa relacion con
el biotipo corporal, como lo planteara primeramente Kret-
schmer10 y lo demostrara en estudios empiricos, aunque
con algunas variaciones y precisiones, Detlev von Zerssen™
a partir de 1973; su vinculacion con las crisis madurativas y
los ritmos cosmicos desarrollada por Tellenbach, en especial
en la ultima edicion de su libro La Melancolia® o los intere-
santes nexos entre enfermedad enddgena y biografia, como
han sido estudiados por el mismo Tellenbach para las enfer-
medades del animo y por Binswanger'?, Blankenburg™'*y el
suscrito' '8 para la esquizofrenia.

Ahora bien, al margen de lo que en nuestra opinion ha
sido un fallido intento de operacionalizar los diagnosticos
psiquiatricos y en particular el de las dos grandes enferme-
dades endogenas que constituyen el centro del quehacer
clinico cotidiano, la historia de esta distincion ha estado
llena de avatares, particularmente en lo que se refiere a las
enfermedades del animo —tema al que nos referiremos en la
segunda parte de esta investigacion, «Las enfermedades del
animo como timopatias»— ya que las esquizofrenias se han
mantenido como un grupo mas o menos coherente y con el
mismo nombre, a pesar de los criterios mas amplios o mas
estrechos con que han sido diagnosticadas a lo largo de los
afos. En todo caso, queremos adelantar que el haber termi-
nado los DSM con las distinciones entre cuadros endogenos
y reactivos, entre neuroticos y psicoticos, entre primarios o
sintomaticos, etc., no ha resuelto el problema de la nosolo-
gia de la depresion. Asi, el concepto de «depresion mayor»
es muy amplio, las diferencias con respecto a los otros dos
subtipos (la distimia y la depresion con rasgos melancoli-
cos) son muy poco claras y, lo que es peor aun, los limites
con respecto a los llamados trastornos de ansiedad, los so-
matomorfos y algunos de los trastornos de personalidad son
tan difusos, con tantos traslapes, tautologias y redundan-
cias, que surgen serias dudas sobre la consistencia de estos
constructos. Sélo dos ejemplos de la inoperancia de los diag-
nosticos categoriales: hay varios estudios que demuestran
una comorbilidad de los trastornos de personalidad entre si
y con la depresion mayor por sobre el 50% (Morey', Widi-
ger & Sanderson®). La arbitrariedad de estos diagndsticos
categoriales llega al extremo en el caso de la personalidad
antisocial, en la cual, segun los estudios de Widiger y San-
derson?, hay 149.495.616 formas posibles para cumplir los
criterios del entonces DSM-III-R. La situacion no ha cambia-
do mucho en el DSM-IV-TR. El problema radica en que para
crear estos constructos se han empleado criterios puramente
descriptivos y que, en aras de una pretendida «objetividady,
se ha prescindido tanto de la subjetividad del paciente como
de la del examinador. Con razdén Pelegrina® afirma que toda
psicopatologia que pretenda ser tal y que intente transfor-
marse en «un conocimiento riguroso, critico y develador» de
los trastornos psiquicos, debera orientarse hacia la captacion
del «/logos de la estructura de dicho padecer». En su defecto,
la psicopatologia sera una mera «semidtica o semiotecnia
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con caracter meramente transcriptivo de lo dado ingenua-
mente en su aparecer espontaneo a los ojos del paciente (y
sus allegados) y/o del explorador de los signos de la enfer-
medad...» (p. 45).

Muy diferentes son los resultados de la investigacion
fenomenoldgica en psicopatologia y psiquiatria. Los estu-
dios de Tellenbach, o los de Binswanger, de Zutt, de Lopez-
Ibor sr., de Blankenburg, entre otros, realizados en los afios
cincuenta y sesenta, contintan teniendo validez y cada vez
que se ha intentado demostrarlos empiricamente con me-
todologias rigurosas, los resultados han sido perfectamente
confirmatorios de ellos. No es el caso de referirnos en detalle
a esos aportes. Hoy se trata de fundamentar la proposicion
planteada en el comienzo de dividir todos los cuadros endo-
genos en logopatias y timopatias. Hay tres razones funda-
mentales para pensar que nuestra proposicion se encuentra
en el camino correcto. La primera es que desde las descrip-
ciones iniciales de la esquizofrenia y de la enfermedad bi-
polar, los autores mas importantes han visto como fenome-
no fundamental de ellas, respectivamente, la alteracion del
pensamiento/lenguaje y la alteracion del animo, vale decir,
en griego logos y timos. Este ultimo, como veremos, es un
fenomeno bastante mas complejo que lo que se entiende
habitualmente por tal. La segunda es que todo hace pensar
que ambas enfermedades no son un accidente mas en la vida
del ser humano, sino algo que ataiie a su esencia misma. Por
ultimo, el hecho que el gran filosofo Martin Heidegger, en
su rigurosa y revolucionaria descripcion del ser humano, del
ser que somos en cada caso (el Dasein), afirma que las dos
formas fundamentales de estar el Dasein en el mundo son la
Befindlichkeit (disposicion afectiva o disposicionalidad) y el
Verstehen (el comprender), el que es a su vez el presupuesto
del interpretar y del hablar. En otras palabras, el hombre esta
en el mundo originaria y simultaneamente como thymds y
como logos. El fracaso del primer modo de estar en el mundo
lo constituyen las enfermedades del animo y el del segundo,
las esquizofrenias. Intentaremos demostrar lo antedicho.

LAS ESQUIZOFRENIAS COMO LOGOPATIAS

La introduccion del concepto de logopatia se debe al
suscrito?’, quien en 1991 publicd un estudio en Alemania,
con el titulo «De la destruccion del lenguaje a la logopatia
esquizofrénican. La recepcion de este concepto fue escasa o
nula. En lo que sigue intentaremos demostrar que no esta-
bamos equivocados al proponer entonces esta conceptuali-
zacion.

La alteracion del pensamiento/lenguaje como
nucleo del padecer esquizofrénico

En la sexta edicion de su Tratado®, Kraepelin caracteriza
a la dementia praecox por el criterio evolutivo que todos

conocemos y por una serie de sintomas, los primeros de los
cuales tienen que ver esencialmente con el lenguaje: dificul-
tad en la comprension, alucinaciones auditivas, pensamiento
sonoro, influencia del pensamiento y perturbacion del curso
del pensamiento, sobre todo la disgregacion. En la edicion
anterior de su Tratado, la quinta?, Kraepelin ya habia hecho
mencion del concepto de disgregacion como sintoma de la
demencia precoz descrita por Morel?, pero sin diferenciarla
todavia de la incoherencia propia de los cuadros organicos.
Y asi es como habla de ella como de una confusion con los
claros signos de deterioro intelectual (p. 142). En la sexta
edicion, en cambio, la separa de la incoherencia y le atribuye
un rol esencial y especifico en esta enfermedad: «Frente a
la fuga de ideas queremos contraponer aqui, como segunda
forma de aflojamiento del curso del pensamiento, la disgre-
gacion, que es lo mas especifico de la dementia praecox... En
el marco de un discurso cuya forma exterior esta conservada,
nos encontramos con una total pérdida de la conexion inter-
na y externa entre las ideasn.

Por su parte y como todos recordaran, Bleuler coloca «la
perturbacion de las asociaciones» como el primero dentro de
los sintomas fundamentales de la esquizofrenia. Luego, de
los ocho sintomas de primer orden de Schneider?, cinco tie-
nen que ver con el pensamiento y/o lenguaje: pensamiento
sonoro, alucinaciones auditivas, alucinaciones que comen-
tan el propio actuar, robo e influencia del pensamiento y
difusion del pensamiento. Ademas, en el Present State Exa-
mination (PSE)/Catego-System, inspirado en Schneider, cua-
tro de los cinco sintomas que constituyen la «esquizofrenia
nuclear» se refieren al pensamiento y/o lenguaje. También
en los criterios de otros sistemas diagnosticos norteamerica-
nos, como el de Taylor-Adams o los del Research Diagnostic
Criteria (RDC) aparecen estas alteraciones en primer lugar.
El DSM IV enumera cinco sintomas caracteristicos, dos de
los cuales se refieren al pensamiento y/o lenguaje, mientras
en el ICD-1025, son cuatro de los ocho. Por ultimo, queria
referirme a los criterios de investigacion de la Escuela de
Viena, que dirigiera entonces Peter Berner®® y que, a nuestro
juicio, representa el sistema de clasificacion y diagnostico
mas cercano de todos a la experiencia clinica. Ahi encontra-
mos a la esquizofrenia definida por solo tres fenomenos, dos
de los cuales estan referidos explicitamente al pensamien-
to/lenguaje: las alteraciones formales del pensar, entre las
cuales se mencionan la interceptacion, el descarrilamiento
y el pensamiento laxo, los neologismos y el aplanamien-
to afectivo. No hay ninguna duda, entonces, de que tanto
para los autores clasicos como para los modernos sistemas
de diagnostico y clasificacion supuestamente empiricos y
operacionales, las alteraciones del pensamiento y/o lengua-
je constituyen el nucleo de esta enfermedad. Ahora, lo mas
fascinante es que esta relacion entre psicosis y alteracion del
lenguaje ya habia sido insinuada en el siglo XIX. Poco tiempo
después que Paul Broca?” descubriera que el centro del len-
guaje se encontraba en el hemisferio izquierdo, el alienista
James Crichton-Browne?, hijo de William Browne, uno de
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los evolucionistas mas radicales de la época de Darwin, hizo
la siguiente observacion, a proposito del peso del cerebro
en los «insanos»: «No parece imposible que aquellas areas
del cerebro que han evolucionado mas tardiamente y que se
supone estan localizadas en el hemisferio izquierdo, sean las
que mas sufran en la "insania"».

Pero hay otras investigaciones sugerentes de lo mismo.
Asi, el estudio de la Organizacion Mundial de la Salud sobre
la incidencia de la esquizofrenia®® concluye que «la enfer-
medad esquizofrénica es ubicua, que aparece con similar
incidencia en las diferentes culturas y sus manifestaciones
son mas llamativas por su similitud a través de las cultu-
ras que por sus diferencias». Y ocurre que el método que
emplearon los autores para el diagndstico de la enferme-
dad fue justamente el «sindrome esquizofrénico nuclear» del
sistema Catego que, como vimos, exige para el diagnostico
la presencia casi exclusivamente de sintomas relativos a las
alteraciones del pensamiento y del lenguaje. En sus ultimas
investigaciones el conocido autor inglés Timothy Crow3-*
ha llegado a determinar incluso la forma como los sintomas
del sindrome esquizofrénico nuclear referidos al lenguaje
tienen su correspondencia en alteraciones especificas de los
circuitos neuronales. Recurriendo a antiguos trabajos de Karl
Buehler®®, Crow planted la idea que todo lenguaje esta es-
tructurado en relacion al si mismo y que toda experiencia
solo tiene sentido en la interaccion entre lo que genera el
si mismo y lo que recibe de los otros significativos. El centro
de esta interaccion es el Yo. Por otra parte, se ha establecido
una diferencia entre ambos hemisferios en lo que se refiere
al lenguaje, en el sentido de que en el hemisferio dominante
se encontraria el habla propiamente tal y en el no domi-
nante, el pensamiento, respectivamente el significante vy el
significado, de acuerdo a la famosa distincion propuesta por
Ferdinand de Saussure®’. Crow*® afirma entonces lo siguien-
te: «La hipotesis es que un foco unitario de actividad neuro-
nal mediaria la interaccion entre el hemisferio dominante y
el no dominante (entre lenguaje y pensamiento) y relaciona-
ria las secuencias generadas por el emisor con las recibidas
como receptor. Al alterarse este mecanismo se presentan los
sintomas de primer orden de la esquizofrenia. Los sintomas
nucleares pueden ser vistos, entonces, como un lenguaje que
se encuentra al limite de sus fuerzas». Estos sintomas nos
hablan también del proceso de separacion de la funcion de
los dos hemisferios, algo que es caracteristico del cerebro del
homo sapiens. Ellos sugieren, entre otras cosas, lo siguiente:
que la nocion de si mismo, que la distincion entre el Yo que
habla y el Yo que escucha y, mas particularmente, la dis-
tincion entre las sefales que el individuo genera en cuanto
emisor y las que recibe como receptor, constituyen elemen-
tos fundamentales para el éxito del lenguaje.

La esquizofrenia como un elemento constitutivo
de la condicion humana

El primero que planteo6 la hipotesis de que la esquizo-
frenia seria especifica del homo sapiens fue el psiquiatra
hungaro Miskolczy®. Mas tarde se refirio al mismo tema el

investigador David Parfitt®, en su libro La neurologia de la
esquizofrenia. Pero quien mas ha trabajado con el tema ha
sido, sin duda, el mismo Timothy Crow?2“°, Para confirmar la
hipdtesis de una causa genética muy antigua de esta enfer-
medad, él tenia que descartar las posibilidades de un origen
ambiental. En trabajos sucesivos a partir de 1983, fue de-
mostrando la falsedad de la teoria del origen viral, asi como
de la que sostenia que la esquizofrenia era producto de in-
fecciones o traumas durante el embarazo o el periodo pos-
terior al parto. Otros autores, como Kendell*', llegaron a las
mismas conclusiones. La eliminacion de los factores ambien-
tales llevo entonces a Crow a enfrentar la paradoja de por
qué la esquizofrenia, si tiene un origen genético y representa
una evidente desventaja biologica, no fue eliminada a traveés
del proceso de seleccion natural. Esta paradoja ya habia sido
identificada por el bidlogo y evolucionista Julian Huxley*? en
1964, famoso €l por haber intentado hacer la sintesis entre
la genética de Mendel y la teoria de Darwin. Huxley aventu-
ro incluso la hipotesis de que la desventaja biologica de ser
esquizofrénico estaria compensada por una mayor resisten-
cia al stress. Pero otros bidlogos le respondieron que, fuera
del hecho que esto ultimo no estaba demostrado, no tenia
sentido en términos fisioldgicos el postular una ventaja en
un area que no tenia relacion con aquello que se pretendia
explicar (Kuttner)®,

Ahora, icuando se produjo esa mutacion que permitio la
esquizofrenia? El ya mencionado estudio de la Organizacion
Mundial de la Salud incluyo poblaciones de India, Japon y
el norte de Europa que con absoluta seguridad no habian
tenido contacto alguno entre ellas desde hace por los menos
diez mil afos. Y sin embargo, los cuadros esquizofrénicos
detectados en ellos presentaban los mismos sintomas de pri-
mer orden de Schneider y en particular, las alteraciones del
lenguaje. Sintomas idénticos se encontraron en aborigenes
australianos (Mowry et al.)* que no se han movido nunca
de ese lugar y se sabe que los humanos llegaron a Austra-
lia hace sesenta mil afios (Stringer)*. Como es improbable
que una mutacion genética de este tipo haya ocurrido en
distintos lugares de la tierra y de la misma forma, no cabe
sino pensar que ella es tan antigua como el homo sapiens, y
el homo sapiens comienza en el momento que el hominido
accede al lenguaje.

Si, porque ya desde los tiempos de Darwin la mayoria
de los investigadores viene sosteniendo que es el lenguaje
el unico rasgo verdaderamente distintivo del ser humano.
Ahora bien, a diferencia de la vision estrictamente evolucio-
nista de Darwin y de sus seguidores mas estrechos, la ciencia
moderna postula que la aparicion del lenguaje no fue gra-
dual, sino brusca (Bickerton)* y producto de un impresio-
nante y en cierto modo inexplicable salto en la evolucion,
ocurrido hace no mas de cien mil afios, fendmeno que llevo
a la linglista Elizabeth Bates a manifestar con perplejidad
que: «si los principios estructurales basicos del lenguaje no
se pueden aprender ni tampoco derivar, sélo caben dos posi-
bles explicaciones de su existencia: o la gramatica universal
nos ha sido dada directamente por el Creador o bien nuestra
especie ha experimentado una mutacion de una magnitud
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sin parangon, un equivalente cognitivo del bing bang»*. No
es el momento de entrar en los detalles de las investigacio-
nes que llevaron a Crow y a otros cientificos a vincular esta
mutacion con los cromosomas sexuales y en particular, con
el cromosoma Y, ni menos a los complejos cambios ocurridos
en este cromosoma en dos momentos de discontinuidad o
salto en el proceso evolutivo, uno hace seis millones de afos,
cuando nos separamos de los chimpancés, y el otro hace al-
rededor de cien mil, cuando dimos el paso de homo heide-
Ibergensis a homo sapiens y nos alejamos definitivamente
de nuestros primos, los neandertales. Lo importante es des-
tacar, primero, que la aparicion del lenguaje estuvo asociada
a la asimetria cerebral y a la dominancia hemisférica (los
primates son todos ambidextros, mientras que los humanos
somos el 85% diestros y el 15% zurdos); segundo, que todo
hace pensar que el cambio genético que permitié la apari-
cion de la esquizofrenia es contemporaneo con la mutacion
que permitio a nuestra especie acceder al lenguaje vy, por
ultimo, que la alteracion fundamental del pensamiento y/o
lenguaje del esquizofrénico es la sintaxis, que es justamente
aquella parte del lenguaje que tuvo que aparecer de golpe,
a diferencia del lenguaje emocional y onomatopéyico, que
ya tenian nuestros antecesores y que si pudo evolucionar
gradualmente. Los sintomas nucleares de la esquizofrenia
nos ensefian ademas la trascendental importancia que tiene
para la comunicacion humana el saber distinguir entre los
mensajes auto-generados y aquellos recibidos por un otro
significativo (Crow)®.

Dificil seria encontrar un argumento mas potente para
apoyar la hipdtesis planteada del caracter especificamente
humano de la esquizofrenia y de por qué se justifica el lla-
marla «logopatian.

La esquizofrenia como perturbacion del rasgo
existencial del Verstehen (comprender), en el
marco de la descripcion del ser humano (Dasein)
que hace Heidegger en su trascendental obra, Ser
y Tiempo

Como dijimos en la introduccion, dos son los elementos
que caracterizan al Dasein en su modo de estar en el mun-
do: la Befindlichkeit (disposicionalidad) y el Verstehen (com-
prender). Sobre la primera hablaremos luego, a propdsito de
las enfermedades del animo. Nos detendremos un momento
en el sequndo rasgo existencial. El Dasein esta en el mundo
ante todo y fundamentalmente como comprension, incluso
antes que como disposicionalidad. El mundo es una totalidad
de relaciones y de referencias. El mundo no le es dado al
Dasein como un conjunto de «objetos» con los cuales en un
segundo momento €él se pondria en relacion y les atribuiria
un significado o una funcidn. Las cosas se le dan siempre ya
provistas de una funcion y por lo tanto, de un significado.
Pero ellas se le pueden presentar como tales cosas solo si
estan insertas en una totalidad de significados, de los cuales

el Dasein ya dispone. Aqui se plantea una evidente circula-
ridad, porque el mundo se nos da solo en la medida en que
ya tenemos un patrimonio de ideas o de prejuicios que nos
guian en el descubrimiento de las cosas. Recordemos en este
contexto que Platon decia que todo conocer es reconocer.
Ahora, eso no significa que el Dasein disponga desde un co-
mienzo de un conocimiento completo del mundo. Los signi-
ficados de las cosas no son sino posibles usos para nuestros
fines. El hombre es constitutivamente un poder-ser. Toda su
existencia posee este caracter de apertura y de posibilidad.
Por eso el Dasein esta en el mundo siempre como proyecto.
Ahora, la articulacion de esta comprension originaria con las
cosas es lo que llama Heidegger Auslegung (interpretacion).
Pero ésta no es una interpretacion caprichosa o cualquiera,
porque el Dasein no es algo cerrado desde donde tenga que
salir para ir al mundo; el Dasein es siempre ya y constitu-
tivamente relacion con el mundo, antes de toda distincion
artificiosa entre «sujeto» y «objetor. «La interpretacion es
la apropiacion de lo comprendidon, nos dice Heidegger (§
34)%-%, Pero el conocimiento como interpretacion no es el
desarrollo y articulacion de las fantasias que el Dasein, como
sujeto individual, pudiera tener sobre el mundo, sino que es
la elaboracion de la originaria relacion con el mundo que lo
constituye.

Ahora bien, el lenguaje es co-originario de la disposi-
cionalidad y del comprender-interpretar. Aln mas, es lo que
hace posible el comprender interpretante o la interpretacion
de lo comprendido. Para Heidegger el discurso (el habla, el
lenguaje) es la «articulacion de la comprensibilidad». «El todo
de significaciones de la comprensibilidad se expresa en pala-
bras. A las significaciones les brotan palabras; no es que las
palabras-cosas sean provistas de significaciones» (§ 34)*-.
Y mas adelante afirma: «El discurso es la articulacion signi-
ficante de la comprensibilidad del ser-en-el-mundo, ser-en-
el-mundo al que le pertenece el co-estar que se mantiene
siempre en alguna forma del convivir preocupado» (§ 34).
En estas afirmaciones de Heidegger encontramos varios ele-
mentos que nos parecen del mas alto interés y que tienen
que ver con el tema que estamos desarrollando. El primero
es el empleo de la expresion Woérterdinge (palabras-cosas),
con la que el filosofo identifica la palabra con la cosa. Re-
cordemos el verso de Stefan George: «No hay cosa alguna
alli donde falta la palabra»®'. Las cosas existen porque hay
una palabra que las nombra o porque existe el hombre que
es capaz de decir esas palabras. El otro elemento fundamen-
tal es la afirmacion de que a las significaciones les brotan
las palabras y no a la inversa. Esta sentencia de Heidegger
muestra una iluminadora correspondencia con formulacio-
nes venidas de la teoria del lenguaje, asi como también con
algunos de los descubrimientos de la teoria de la evolucion.
Ya el mismo Darwin habia afirmado que «el lenguaje articu-
lado es una peculiaridad del hombre» y que «lo que distingue
al hombre de otros animales no es simplemente el poder de
articular, pues, como todo el mundo sabe, los loros también
pueden hablar, sino que es la gran capacidad del hombre
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para conectar sonidos definidos con ideas definidas». Po-
cos aios después Friedrich M. Miller®?, opositor de la teoria
gradualista de Darwin y defensor del caracter tUnico del ser
humano, distinguia entre un lenguaje emocional y uno ra-
cional. El primero u onomatopéyico lo compartiriamos con
algunos animales. El racional, en cambio, seria especifico del
hombre. Ahora, la esencia de este lenguaje racional, que ra-
dica fundamentalmente en el hemisferio dominante, seria la
capacidad para formar «raices». Y Miiller afirma: «Tome cual-
quier palabra que quiera, remontese historicamente hasta
su forma mas originaria y encontrard que, ademas de los
elementos derivados que pueden ser separados facilmente,
la palabra contiene una raiz predicativa y que todo su poder
connotativo descansa en ella... Estas raices, que en realidad
son nuestros titulos de propiedad mas antiguos como seres
racionales, aun suministran la savia viva de los millones de
palabras esparcidas por el mundo, mientras que ningtn in-
dicio de ellas o nada que se les asemeje ha sido encontrado
en el resto del mundo animal». Hay una evidente correspon-
dencia entre esas raices linglisticas de Miiller y estas «signi-
ficaciones» de Heidegger a las que «les brotan las palabrasy.
Y lo interesante en nuestro contexto estriba en el hecho que
el salto cualitativo del hominido al Homo sapiens fue justa-
mente el de la adquisicion del «lenguaje racional», o «raices»
en la terminologia de Miiller, o de la estructura sintagmatica
en el lenguaje de Ferdinand de Saussure®” y no de la emision
de sonidos o incluso palabras onomatopéyicas que, como vi-
mos, ya lograban hacer nuestros ancestros prehumanos. Lo
anterior no solo nos esta demostrando la validez de la des-
cripcion que hace Heidegger del Dasein (el ser que somos en
cada caso), sino también la verosimilitud de la hipotesis de
Crow del remoto origen de la esquizofrenia y de su vincula-
cion con el surgimiento del lenguaje.

Ahora, segun Ferdinand de Saussure®, el lenguaje ha-
blado (emitido) estaria caracterizado por dos principios: una
estructura sintagmatica, que corresponde a la organizacion
de los elementos al interior de una sentencia, y un meca-
nismo paradigmatico, segun el cual cada componente de la
secuencia (proposicion o sentencia) puede ser sustituido por
otro miembro de la misma clase. Esta distincion ha servido
de fundamento a la teoria bihemisférica del lenguaje, segun
la cual la estructura sintagmatica (los significantes) se origi-
naria fundamentalmente en la region temporooccipital del
hemisferio dominante (area de Wernicke), mientras la pa-
radigmatica, vale decir, los multiples significados y sus aso-
ciaciones, en el hemisferio no dominante. Ambas funciones
estarian conectadas a través del cuerpo calloso, el que tie-
ne un tamafno desmesuradamente grande en el ser humano
en comparacion con otras especies®. Cada significante esta
asociado a través de las fibras del cuerpo calloso con un nu-
mero que puede ser indefinido de significados. Esto es lo que
le da la flexibilidad paradigmatica a la sentencia. Ahora bien,
la acomodacion de estas asociaciones posibles en una es-
tructura linear sintagmatica y comprensible tiene lugar en el
l6bulo frontal del hemisferio dominante (area de Broca). La

base de estas interconexiones y, por lo tanto, de la adecuada
estructuracion del lenguaje, es la asimetria del cerebro, que,
como se sabe, se da en la direccion anteroposterior, siendo
mas amplia la region frontal del hemisferio no dominante
y la temporooccipital del hemisferio dominante. Pues bien,
Crow, en estudios anatomicos y funcionales®* demuestra la
falta de diferenciacion de los hemisferios cerebrales en la
esquizofrenia. Y esto podria ser la base de un menor control
sobre las asociaciones, perturbacion que desde Bleuler reco-
nocemos como la mas caracteristica de esta enfermedad.

Por ultimo, habria que subrayar la otra sentencia de
Heidegger mencionada y que se refiere a la relacion entre
la comprensibilidad, vale decir, el lenguaje con el co-estary
el convivir, algo que complementa luego, al afirmar que a la
esencia del hablar pertenecen también las posibilidades de
oir y de callar. La importancia de este pasaje es la relacion del
lenguaje con el otro, tema sobre el cual nos hemos extendi-
do en otra oportunidad (D&rr)?'. La ausencia del otro (en el
autismo, por ejemplo) lleva necesariamente a la destruccion
del lenguaje, pues «toda afirmacion es ya una respuestan,
como dice Gadamer®*. Pero esta destruccion del lenguaje se
da hoy, como sabemos, solo en casos extremos, o en pacien-
tes muy abandonados o insuficientemente tratados. Lo que
si se mantiene como un sintoma fundamental de esta per-
turbacion de la comprensibilidad en el sentido de Heidegger
es, por un lado, el pensamiento laxo, dado el aflojamiento del
arco intencional, en el sentido de Berze®, y por el otro, esa
dificultad para moverse en los distintos niveles del lenguaje
de la vida cotidiana, a pesar de una perfecta conservacion
de las capacidades intelectuales (Peters)®. Esto se manifiesta,
entre otras cosas, a través de la absoluta falta de sentido del
humor que se observa en los pacientes esquizofrénicos.

En suma, el sintoma fundamental de la esquizofrenia es
la perturbacion del pensamiento y del lenguaje, la esquizo-
frenia surge como una modificacion genética contempora-
nea de la mutacion que permitié al hombre el acceso a la pa-
labra y por ultimo, visto desde la ontologia fundamental de
Heidegger, la esquizofrenia aparece como una perturbacion
de uno de los dos modos fundamentales de estar el hombre
en el mundo, cual es la comprensibilidad, la interpretacion
como apropiacion de lo comprendido y el lenguaje como la
articulacion de ambas. Por todas estas razones, estimamos
fundamentada nuestra proposicion inicial de concebir a las
esquizofrenias como logopatias.
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