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INTRODUCOÓN 

En el momento actual, marcado por las 
subespecializaciones dentro de la psiquiatría, diversas 
parcelas del devenir evolutivo van adquiriendo auto­
nomía propia. Así la psicopatología de la adolescencia, 
del anciano, preescolar y desde los años 80 está des­
pegando como parcela autónoma la psicopatología de 
la primera infancia, es decir, de cero a tres años que ya 
tiene sus congresos propios, sus asociaciones interna­
cionales y su revista científica. 

La etapa de 6 a 12 años, comúnmente denominada 
etapa escolar había quedado hasta ahora un poco ol­
vidada de esta tendencia autonómica como si no 
tuviera características propias y específicas o como si 
los niños de esta etapa no presentasen problemas psi� 
copatológicos importantes. 

¿ES 1A ETAPA DE 6 A 12 AÑOS UN PERÍODO 
MUDO, SILENOOSO O DE IATENGA?

Durante un período largo de este siglo que abarca 
desde los años veinte hasta casi los setenta, la psiquia­
tría infantil del mundo occidental se ha basado casi 
exclusivamente en el modelo psicoanalítico. Dentro de 
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esta orientación los 6 a 12 años corresponden a la etapa 
de latencia. Se supone que el niño de esta edad ha 
superado ya la problemática afectiva muy importante 
de las etapas anteriores, oral, anal y fálica y que a partir 
de este momento le ocurren pocas cosas hasta que entra 
en la nueva crisis afectiva de la pubertad. 

En los dos últimos decenios las ideas al respecto 
están variando considerablemente. Entre cinco y diez 
años el desarrollo cognitivo del niño es muy rápido. 
Esto permite la aparición a partir de los siete u ocho años 
de algunas formas psicopatológicas propias de las 
etapas siguientes. Una de ellas, la esquizofrenia, podría 
iniciarse a partir de este momento. Las depresiones 
infantiles constituyen otra patología importante por su 
frecuencia en esta etapa. 

Quiero señalar que la continuidad de la patología 
depresiva o psicótica en muchos casos obliga a prestar 
una atención especial a sus inicios en la etapa escolar 
tanto en el caso de un principio manifiesto como en 
aquéllos en que aparecen signos predictores. 

Considero tan importante este último aspecto que 
propongo que el estudio de la psicopatología de la 
etapa escolar se enfoque desde dos ángulos: primero el 
propiamente psicopatológico, es decir del estudio de 
las enfermedades mentales manifiestas, el segundo 
desde el ángulo preventivo, o sea la detección y el 
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