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Farmacologia es el estudio de las interac-
ciones entre las drogas y los seres vivos o
partes de los mismos’ Es en ese sentido la
psicofarmacologia es el estudio de las drogas
gue ejercen su funcién primordial sobre el
Sistema Nervioso Central, evidenciandose su
accion, basicamente, en el area del compor-
tamiento. Se trata de una definicién farmaco-
I6gica.

El comportamiento es estudiado cientifica-
mente por la biopsicologia. También se pue-
de denominar a este campo del conocimiento
neurociencia del comportamiento.

Para Pinel seis son las ramas de la biopsi-
cologia®:

PSICOLOGIA FISIOLOGICA
PSICOFARMACOLOGIA
NEUROPSICOLOGIA
PSICOFISIOLOGIA
NEUROCIENCIA COGNITIVA
PSICOLOGIA COMPARADA
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e La psicologia fisiolégica estudia los
mecanismos neurologicos del compor-
tamiento por medio de la manipulacién
directa del cerebro en experimentos con-
trolados, siendo dicha manipulacién pre-

ferentemente de naturaleza fisica (Elec.-
trica, quirdrgica).

» La neuropsicologia es el estudio de los e-
fectos de las lesiones cerebrales en pa-
cientes humanos, tanto en investigacion
como en clinica, para diagnostico y eva-
luacion de resultados

e La psicofisiologia tiene como objeto estu-
diar la relacion que se establece entre la
actividad fisiolégica y los procesos psico-
l6gicos en sujetos humanos. Por ejemplo
el EEG

* La neurociencia cognitiva es el estudio
de las bases nerviosas de la cognicion,
término que se refiere a los procesos
intelectuales, vale decir pensamiento,
memoria, atencién y percepcion

» Psicologia comparada quiere decir es-
tudio comparado del comportamiento en-
tre las diversas especies, haciendo hin-
capié en genética, evolucién y adapta-
cion. (Modificado de John Pinel)

En este aspecto psicofarmacologia es el
estudio de los mecanismos del compor-
tamiento a través de la manipulacion de la
actividad nerviosa superior por medio de
farmacos en experimentos controlados. Es
esta una definicion biopsicolégica.

* Profesor Adjunto Interino, a cargo. Catedra de
Psicofarmacologia, Facultad de Psicologia.
Universidad de Buenos Aires



Hay un tercer aspecto. La definicién clinica.
En este caso hablamos de psicofarmacologia
como el estudio de los farmacos que se
utilizan para el tratamiento de los trastornos
mentales en el hombre y de los principios,
fundamentos y reglas que determinan su
aplicacién. Esto se basa en los estudios de
eficacia y eficiencia que se llevan a cabo en
contextos de investigacion y los resultados
que se derivan de la efectividad que revela la
implementacion en contextos clinicos.

Como podemos ver, pues, en nuestro punto
de vista, corresponden tres acepciones para
la psicofarmacologia:

» La farmacologica pura
» La biopsicoldgica
» Laclinica

Particularmente las dos Ultimas, pero sin
duda las tres visiones en su conjunto aportan
rica informaciéon para comprender la na-
turaleza de los fenémenos psicopatolégicos
humanos y su manera de abordarlo. Este
abordaje no se reduce a la utilizacién del me-
dicamento, pues lo trasciende ampliamente.
Al respecto, corresponde aclarar nuestro
concepto acerca del medicamento, del cual
se desprende, como derivado, el del acto de
medicar.

Sabemos que medicar no es administrar
simplemente farmacos, es parte de un
proceso terapéutico global y constituye una
intervencién de enorme complejidad, a veces
no contemplada. El acto de medicar se
produce a través de una relacién fundada en
la palabra. Recordemos que el medicamento
como signo, puede ser comprendido, en
nuestra opinién, en una triple entidad por
donde fluyen canales de un paquete
comunicativo®:

= |a sefial quimica, portadora de los
mensajes hacia la profundidad de las es-
tructuras bioldgicas del cerebro. Men-
sajes que influyen sobre la transferencia
de informacion en su interior.

= el simbolo del canal binario, que vincula
creencia, expectativa y actitud de quien
lo da y quien lo recibe.

» el simbolo social. Atravesando totalmen-
te la cuestion, en el imaginario colectivo.

Para ser mas precisos solemos hacer una
distincién entre tres diferentes conceptos:
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Farmaco, como sefial quimica pura.
Placebo como principio simbdlico del
canal binario y social, pero farmaco-
logicamente vacio.

% Medicamento, que cumple las tres condi-
ciones de sefial quimica, simbolo del ca-
nal binario y simbolo social, cons-
tituyéndose en lo que es a través de la
totalidad de su naturaleza significativa.
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Llegados a este punto debemos detenernos
para hacer una reflexién. ¢En qué reside la
utiidad de la psicofarmacologia para los
miembros no médicos del equipo de salud
mental? Para ser mas puntuales, correspon-
de determinar el interés que le cabe al psicé-
logo, por ejemplo, cuando se aboca a su es-
tudio.

Pues bien, en primer lugar toda la terapéutica
actual esta atravesada por el progreso far-
macotécnico. Nos puede gustar o0 no, pero
este es el hecho. Podemos negarlo, protes-
tar, pero esta ahi, en la realidad, de un modo
incontrastable. A los hechos, mejor cono-
cerlos. Conocer lo basico en materia de psi-
cofarmacologia es esencial para el accionar
interdisciplinario.

Pero, ademas, se trata de un conocimiento
particularmente interesante para develar
algunos aspectos de las raices de la
psicopatologia humana.

Trabajo interdisciplinario y conocimiento
psicopatolégico moderno, de naturaleza
neurocientifica, se alnan para justificar
plenamente la necesidad de estudio, por
parte del psicologo y de otros integrantes del
equipo de salud mental, de la disciplina de la
psicofarmacologia. En las tres acepciones
con la cual la hemos definido.

En 1951 se demostr6 el éxito de la
cloropromacina en la sedaciéon de animales
de experimentacion. Un afio mas tarde, se
trataba con ella el primer caso de psicosis.
Nacia la psicofarmacologia y, con ella, des-
puntaba una nueva era en la comprensién
del cerebro y la conducta.

Por la misma época se tomaba nota de la
accion antidepresiva de los farmacos inhi-
bidores de la monoaminooxidasa (IMAO). En
1957 se confirmd en una muestra de mas de
100 pacientes a eficacia de un compuesto
derivado del iminodibencilo, al cual se deno-
miné imipramina. Fue el primer compuesto
heterociclico utilizado para el tratamiento de

la depresion.
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En 1957, en medio de una investigacion,
Randall y Sternbach descubrieron las pro-
piedades miorrelajantes, sedantes y anti-
convulsivas de una sustancia, a la cual se
denominé clordiazepéxido, y 1,4-benzo-
diacepinas a la familia quimica. En realidad
su funcién terapéutica esencial era de ca-
racter ansiolitico. El clordiazepéxido se co-
mercializd en 1960 y fue seguido, tres afios
mas tarde, por un hermano exitoso y célebre,
el diacepam, al cual siguieron una in-
numerable cantidad de productos que
penetraron profundamente no solo en la
forma de tratar ciertos padecimientos hu-
manos, sino en la cultura, los modos y
habitos de toda la segunda mitad del siglo
XX.

Desde 1949, gracias a los estudios de Cade,
se conocia el efecto antimaniaco de las sales
de litio. Es en 1954 que comienzan a deter-
minarse sus niveles plasmaticos para
controlar la toxicidad. Poco después se
conocen virtudes similares en la carba-
macepina. Se les reconocia a ella y al litio,
efectos antimaniacos. Pero mas precisa-
mente antirrecurrenciales, anticiclicos o esta-
bilizadores del animo.

El plena década del 50 y pisando los recor-
dados afios sesenta ya se perfilaba el pano-
rama de los cuatro grandes grupos originales
de la psicofarmacologia fundacional:
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Neurolépticos

Antidepresivos

Ansioliticos

Antirrecurrenciales o estabilizadores del
animo
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0.0
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A
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Los mismos apuntaban a cuatro grandes en-
claves de la psicopatologia tradicional:
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0.0

Trastornos Psicoticos

Trastornos Depresivos

Trastornos de Ansiedad

Trastornos Bipolares y Unipolares de
caracter ciclico y/o recurrencial

X3

A

X3

A

X3

A

Esos afios estuvieron caracterizados por una
utilizacion empirica de la psicofarmacotera-
pia, a menudo a tientas y en un continuo pro-
ceso de ensayo Y error.

¢Fue la psicofarmacologia la gran respon-
sable del giro que se da en las disciplinas de
la salud mental por aquel entonces? Si bien
de enorme gravitacion, no fue lo Unico. Eran

los afios de la posguerra europea y el mundo

se habia modificado:

1. Muchos psicoanalistas centroeuropeos
emigraron a los Estados Unidos durante
los afios de la persecucion nazi. Esta-
blecieron alli un nexo muy fecundo con
sus colegas americanos. La profundidad
del pensamiento europeo abrevd en el
pragmatismo americano. ldea y accion
se acunaron en una conjuncion feliz.

2. De esta época data la formulacion de los
principios de la psiquiatria dinamica, el
progreso de la escuela psicoterapéutica
de Chicago, con el auge de las psico-
terapias breves. Se hacia posible tratar a
mas gente, con sistemas algo norma-
lizados y teniendo en cuenta la evalua-
cion de resultados. La planificacion por
objetivos comenzé a asomar tibiamente
en el universo de nuestras practicas.

3. En este contexto asoma el interés por lo
social, vinculado a las inquietudes de los
grupos intelectuales de la posguerra. Se
prestd atencion al concepto de Salud
Publica y la Epidemiologia y la Adminis-
tracién Sanitaria adquirieron presencia y
gravitacion.

4. Entonces surge el concepto moderno de
Salud Mental. EI Comité Internacional de
Higiene Mental se transforma en la
Federacion Mundial de Salud Mental. La
flamante Organizacion Mundial de la
Salud incluye entre estructuras alguna
seccion dedicada a la Salud Mental. Va
creciendo el enfoque comunitario, junto
con los preceptos de la vision preventiva
y no la mera asistencia.

5. Es en este conjunto de cambios, en me-
dio de este clima propicio y fecundo que
los psicofarmacos hacen su aparicion y
tiene lugar su aporte revolucionario, tanto
para la comprension de los fendmenos
psicopatolégicos, como para su adecua-
do tratamiento.

6. La psicofarmacologia posibilita el acceso
a nuevos estilos de trabajo institucional y,
en otros casos, facilita movimientos en
curso. Reducida la atencion de enfermos
mentales a las instituciones psiquiatricas
por aquel entonces, todo el conjunto de
cambios someramente mencionados,
permiten el desarrollo de alternativas. Se
profundiza el trabajo de las comunidades
terapéuticas, que ya venian gestando su
proyecto. Surgen los servicios de psico-
patologia en los hospitales generales y



se favorece la atencién ambulatoria con
un conjunto de dispositivos de atencion.

Desde este principio en la década de 1950
hasta la actualidad ha transcurrido un largo
medio siglo, pletérico de avances farmaco-
técnicos, caracterizado por el desarrollo
explosivo de las neurociencias.

Ya hemos visto como interesa a la psicologia
la psicofarmacologia. En una doble avenida:
biopsicopatologia, por un lado, clinica por el
otro.

A partir de 1998, desde la Catedra de
Psicofarmacologia, materia electiva, en la
Facultad de Psicologia pudimos desarrollar
con un nutrido grupo de docentes una

experiencia altamente satisfactoria a través
del dictado de clases, los trabajos practicos y
la investigacion. Ello nos permitié reflexionar
largamente sobre la capital importancia que
el area reviste para las disciplinas que
interactian en el campo de la salud mental.
Estos seis afios nos posibilitaron acumular
debates, andlisis y pruebas para transmitir
herramientas. Parece, pues, muy propicio
que Hojas Clinicas promueva la creacion de
una seccién consagrada a publicar los
resultados de esta tarea y la de otras que se
vinculan con ella, como resultado de la
produccion lograda por diferentes grupos de
la especialidad.
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