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DISFUNCION CEREBRAL
EN LA INFANCIA

de Isabelle Rapin.

Ed. Martinez Roca

Es interesante en tanto en cuando nos pone
nuevamente sobre el tapete los conceptos de
disfuncion cerebral minima, debilidad motriz
de Dupré, inestabilidad constitucional de
Backwin y Backwin y reactualiza los princi-
pios neurofisioldgicos de las 3 unidades fun-
cionales del cerebro de Luria, la necesidad bio-
légica a la lateralizacion, la plasticidad neu-
ronica y las relaciones entre conducta vy
afecto-emocion,

De todas formas el reduccionismo y sincre-
tismo neuroldgicollevan a la autora a tesis dis-
cutibles como (y cito textualmente): «todas las
anormalidades del comportamiento son el re-
sultado de una disfuncion cerebraly». (Pag. 46),
sin embargo exceptua «las practicas educati-
vas inadecuadas y las relaciones padres-hijos
conflictivas». En otro momento la autora hace
otra lectura de su tesis inicial: «el dafio o dis-
funcion cerebral tiende a afectar diferencial-
mente distintos aspectos de la conducta» (pdg.
54).

Asimismo defiende los signos blandos en
contraposicion a los signos duros neuroldgi-
cos que supone desenterrar el concepto de
«disfuncion cerebral minimay, la «lesion ce-
rebral minimay de Straus (1947) y de aqui al
«infantilismo motriz» de Homburger.

Estos signos minimos serian: la torpeza mo-
triz, el babeo excesivo, la articulacion defec-
tuosa del habla, la marcha torpe, la coordina-
cion fina alterada, los déficits visuo-espaciales,
algunos tipos de dislexia, déficits en el desa-
rrollo del lenguaje, disfunciones ideativo-
verbales, y el Sd. hiperkinético.

Sin embargo parece aceptado de que la ma-
duracién del S.N.C. y por tanto de la conduc-
ta se produce por el constante flujo e interac-
cion del organismo con su medio, es un pro-

ceso dialéctico en que el denominador comun
es el cambio, la sintesis constante de contra-
rios, en el cual el vector afectivo-emocional-
relacional juega un papel determinante. En
este mismo sentido la psicomotricidad es pre-
ponderante para acceder a la adquisicion del
simbolo y en tltima instancia el lenguaje y
en definitiva la totalidad de factores que se in-
tegran en el conjunto global de la personali-
dad.

LAS PSICOSIS INFANTILES EN LOS
PRIMEROS CUATRO ANOS DE VIDA
de H.N. Massie y J. Rosenthal.

Ed. Paidos. 1986.

Al intentar hacer un analisis somero del li-
bro es necesario tener en cuenta la fragil tipi-
ficacion y sistematizacion de las Psicosis in-
fantiles en el ambito de la Psiquiatria Infan-
til, y tener presente, asimismo, de donde
proceden las diversas clasificaciones que tene-
mos en la literatura.

Massie-Rosenthal bajo presupuestos dind-
micos analizan los 4 primeros afios del nifio
y su devenir psicotico. En la linea entre Bowlby
y Spitz explican la fenomenologia psicotica en
términos de disformacion del aparato yoico en
virtud de una desintonizacion en la interaccién
madre-hijo. La madre no proporcionaria al
nifio la posibilidad de incorporar el objeto
afectivo y por tanto de anticipar acontecimien-
tos «afectivo-emocionales», refugidndose el
nifio en una situacion de desconexion psicoti-
ca. Solo a través de la reelaboracion del vin-
culo y la resintonizacion afectiva el nifio serd
capaz de investir emocionalmente el mundo
que le rodea y empezard a manipularlo y ex-
perimentarlo.

Los autores aportan la metodologia audio-
visual como base a sus consideraciones, y a
partir de ahi las técnicas metapsicologicas ana-
liticas intentan explicar los fundamentos psi-
copatologicos del transtorno psicotico.
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Transcribo textualmente: «De las perturba-
ciones en la mirada diddica, en la percepcién
de los estados de dnimo y en la respuesta
progenitor-hijo segun diversas modalidades,

nacen los trastornos profundos del desarro-
llo».

A pesar de todo el autismo se da en un 2-4
por 10.000 nifios.
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Il PROGRAMA DE FORMACION
CONTINUADA EN PSIQUIATRIA
INFANTO-JUVENIL

Sociedad Catalana de Psiquiatria Infantil.

Academia de Ciencias Médicas.

Paseo de la Bonanova, 47. 08017 Barcelo-
na.

Dirigido a profesionales de la Medicina y
Psicologia.

La totalidad del programa comprende 27
horas, en sesiones quincenales, durante el cur-
so 1989-90.

El temario contempla:

— Tratamientos Psicoterdpicos.

— Pronostico ¢ Indicadores.

— Epidemiologia.

VI CONGRESO NACIONAL DE LA
SOCIEDAD ESPANOLA DE PSIQUIATRIA
INFANTO-JUVENIL. XXV ANIVERSARIO.

Barcelona 10-12 de Mayo de 1990.

Secretaria cientifica: X. Gastaminza. Tel.
(93) 323 45 32.

PROGRAMA PRELIMINAR:

PONENCIAS:

Epidemiologia en Psiquiatria.

Psicofarmacologia de la Ansiedad.

Estrategias terapéuticas en los trastornos
profundos del desarrollo.

MESAS REDONDAS:

Etiopatogenia social en psicopatologia
infanto-juvenil.

Metodologias diagnésticas actuales.

Conflictiva profesional en Salud Mental.

COMUNICACIONES LIBRES

CONFERENCIA MAGISTRAL:

Bulimia ansiosa.





