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La Psiquiatria como ciencia tuvo en
1a Rusia pietevolucionaria v en la
Unién Soviética actualmente, un desa-
irollo acelerado

Los origenes de dicha ciencia en la
URSS se remontan a Ia época zaiis-
ta, si bien la Psiquiatria cientifica em-
pezd a forjarse en los afios 20 y 30 del
siglo pasado, revelando desde sus pri-
meros pasos una marcada tendencia
materialista

E1 problema de la relacion entie lo
material y lo espiritual era resuelto por
1os clasicos de 1a filosofia v de las cien-
cias naturales rusas de conformidad
con la concepcidn materialista del
mundo Ya Lomonésov habia recalca-
do que las sensaciones, los sentimien-
tos v las ideas son el resultado de la
accion del mundo fisico sobre los 6r-
ganos de los sentidos vy ¢l cerebro

Bajo 1a influencia directa de la filo-
sofia materialista rusa de aquella época
se formaron las concepeiones de I Se-
chenov, fundador de la fisiologia 1usa
Su célebre trabajo “Los reflejos del ce-
1eb16” tuvo extraordinaria importancia
en la Tucha del matetialismo contra las
posiciones idealistas de aquel entonces
Segin Pavlov, este libro le produjo
una gran impresion, v determind Ia
orientacién de toda su actividad cien-
tifica

Sechenov consideraba que los actos
psiquicos son por su origen actos refle-
ios, es decir, respuestas vegulares por
las que el organismo reacciona a los
estimulos externos y que se efecttian
por intermedio del sistema nervioso

Actualmente, esta aseveracién no
causa extrafieza; existe toda una escue-
1a que la fundamenta cientificamente

Sin embargo, en aquel tiempo Seche-
nov fue considerado demasiado auday
v anti-cientifico v fue censurado por ¢]
gobierno zarista

Los trabajos de Sechenov tuvieron
wna gran influencia en un joven vy ta-
lentoso investigador, de nombre IP
Pavlov, que posteriormenté seria el
fundador de la escuela nervista (cono-
cida también como reflexolédgica o de
la Actividad Nerviosa Supenior) Pay-
fov no fue an psiquiatra v se interesd
por esta ciencia Gnicamente en Ios 4l
timos afios de su vida, pero los resul-
tados de sus investigaciones han forma-
do todo el engranaje tedrico, el fun-
damento de la ciencia psiquidtrica
soviética Quiza por ello sea necesario
describir, 2 grandes rasgos, algunos mo-
mentos relevantes de su actividad cien-
tifica

Todo el trabajo de Pavlov en el cam-
po de la investigacién vy de la expen-
mentacién se distinguid por su conse-
cuencia v su tesonera dedicacitn al fin
propuesto

Ya en los afios de estudiante empezd
a ocuparse de la labor investigadora
Sus primeros trabajos estuvieron dedi-
cados al estudio de los nervios que
regulan la actividad del pancreas v fue-
ron recompensados con una medalla
de oro

Al terminat sus estudios universica-
rios (en 1875) ingresé en la Academia
Médico Quirfirgica impulsado por el
deseo de vincular el estudio de los pro-
blemas tedricos de la Fisiologla con
las tareas practicas de la Medicina

Cuando afn era alumno de 1a Aca-
demis fue invitado a trabajar en Ia
clinica del eminente médico ruso, pro-



fesor S Botkin, quien mantenia una
ostrecha amistad con Séchenov. Pdviov
siguid este fecundo camino de_lzzl alian-
za entre la Medicina y la Fisiologla,
dos ramas del saber h‘gmano que, scghn
sus propias palabras “  van erigiendo
ante nuestros ojos el edificio de la cien-
cia del organismo humano y prometen
asegurar al hombre en €l futuro su di-
cha més preciada la salud vy la vida”

Bajo la influencia directa de Botkin,
Pavlov concibi6 la teorfa del “Nervis-
mo”, su fundamental idea cientifica
que como un hilo pasa por toda su la-
bor ulterior de investigacién La esen-
cia de esta idea reside en ¢l reconoci-
miento del papel rector vy omnimodo
que €l sistema nervioso central desem-
pefia en la actividad vital del orga-
nismo

Paviov Hevo a cabo una auténtica
revolucién en los métodos de estudio
experimental aplicados a la fisiologia
Antes de Pavlov, la viviseccidn era el
método utilizado por los investigadores
para el estudio de los érganos internos
Cémo éstos se encuentran dentro del
cuerpo v son inaccesibles a la observa-
cibn directa, se abria al animal bajo
anestesia y esta operacion servia para
estudiar la fisiologia de los distintos
6rganos Tal situacién y semejante mé-
todo de investigacién experimental
{operaciones cruentas, anestesia prolon-
gada, estudio de las funciones de los
distintos drganos extraidos o extirpados
en forma aislada y desconectados del
resto del organismo) no podian acercar
al investigador al descubrimiento de
las leyes fisiolégicas que regulan Ia
actividad de dichos 6rganos.

Con ¢l fin de obviar estos inconve-
nientes, Pavlov ¢labord un nuevo mé-
todo de investigacién fisioldgica expe-
rimental basado en los llamados “expe-
rimentos crénicos” en animales y cuya
esencia consiste en practicar ciertas

cia; es decir, en un organismo integro
y sano Por esta razon, las operaciones
necesarias para los “experimentos cré-
nicos” deben efectuarse con ial arte,
que después de ellas el animal se¢ re-
ponga ripidamente v recupere la salud
por completo

Los trabajos de Pavlov durante la
época en que dirigié el laboratorio de
la climica de Botkin estuvieron dedi-
cados a la fisiologia de los Organos de
la circulacién y culminaron en su Tesis
Doctoral “Los nervios centrifugos del
corazdén”, en la que fundamenta su
descubrimiento en la viscera cardiaca
de unos drganos especiales que regulan
la intensidad de sus contracciones Pav-
lov logi6 descubrir también la 1lamada
influencia tréfica de los nervios en el
musculo cardfaco, s decir, la capacidad
de los nervios de regular los procesos
de nutriciéon celular Este importante
desenbrimiento desempefié  posterior-
mente un gran papel en el desarrollo
de la medicina, dando una explicacién
totalmente nueva al origen de ciertas
enfermedades y petmitiendo encontrar
métodos més eficaces para su trata-
miento

Fn la etapa signiente de su actividad
cientifica Pavlov se dedict a estudiar
la fisiologia de los Grganos de la diges-
tion Las investigaciones efectuadas en
este campo dieron al sabio renombre
universal Sus deducciones cientificas
estdn recogidas en la obra “Lecciones
sobre el funcionamiento de las princi-
pales glandulas digestivas”, aparecida
en 1897 Fstos trabajos le valieron a
Pavlov el Premio Nobel

Al estudiar el funcionamiento de las
glindulas digestivas de los perras, Pav-
Iov se encontrd con que la sola vista o
el solo olor de la comida pueden pro-
vocar en el animal la secrecidn de los
jugos digestivos Antes, y para explicar
esta clase de fendmenos, los investiga-

- operaciones gue permiten estudiar la
O actividad de los érganos del animal en
las condiciomes normales de su existen-

doies solian recurtir a Ins analogias con
las emociones y los sentimientos del
hombie La secreciém de los jugos di-



gestivos se explicaba diciendo que el
perro habia “adivinado”, comprendido
o “intuido”, que “se habia hecho Ia
idea” de 1a comida Pero semejantes
explicaciones eran errdneas y no per-
mitian avanzar en la labor de investi-
gacién Pavlov renuncié por esto a tal
interpretacidn subjetivo-psicoldgica de
la conducta de los animales, basada
anicamente en fantasias y conjeturas

La complicada conducta de los ani-
males habia que entenderla, a juicio de
Pavlov, como una manifestacion de la
actividad de su cerebro Y este gran
sabio se planted la tarea de realizar un
estudio objetive de 1a conducta de Tos
animales, recurriendo para ¢llo 2 los
habituales métodos cientifico-natuiales
dc investigacibn.

“Tenemos derecho a afirmar —escri-
bia Pavlov en 1909— que la marcha
incontenible de las Ciencias Naturales,
desde tiempos de Galileo, se detienen
ostensiblemente por primera vez ante
el segmenta superior del cerebro, o en
términos mis generales, ante el drgano
de las complejisimas relaciones de los
animales, con el mundo exterior Y pa-
1ecia que no era sin razon, que se habia
llegado efectivamente al punto critico
de las Ciencias Naturales, puesto que
el cerebro, que en su forma superior
—el cerebro humano— habia sido y si-
gue siendo el creador de las Clencias
Naturales, se convierte ¢l mismo en
ohjeto de estudio de esas Ciencias Na-
turales”

Con su teoria de Ia actividad nervio-
sa superior, Pavlov superd ese “punto
critico” de las Ciencias Naturales, To
gque permitié un nuevo enfoque, no
stlo en el cstudio de la psique del
hombre sano, sino también en el de
diversos trastornos mentales

Los principios generales de esta teo-
ifa se analizan en otro lugar de esta
misma edicion; valga dnicamente aqui
haeer énfasis en el hecho va conocido,
de qua la teoria sobre la Actividad

Nerviosa Superior fundamenta todgs
los lineamientos basicos de la expli:
cacion de los fenémenos tanto psico-
lbgicos, como psicopatolégicos

Este pequefio enfoque teorico no de-
be entenderse como un andlisis de 1
Historia de 1a Psiquiatria en la Uniép
Soviética, lo que podria formar parte
de otro estudio, sino mas bien, como
un intento de hacer justicia a dos gran-
des cientificos, Sechenov y Pavlov, que
con sus investigaciones construyeron la
base sobre la cual se erigiria posterior.
mente la ciencia psiquidtrica La fun
damentacidén de esta ciencia en la teo-
ria nervista y en los principios
materialistas, da lugar a un enfoque
diferente de toda la orientacién de la
ciencia que nos ocupa, desde la clasi-
ficacién de las enfermedades mentales,
su sintomatologia, las posibilidades te-
rapéuticas, etc

Analizaremos los aspectos principa-
les de cada wno de los temas enume-
rados:

1) Clasificacién de las Enfermedades
Mentales

La clasificacion de las enfeunedades
neuro-psiquicas est4 eleborada sobre la
base del principio nosolégico La inde-
pendenecia nosologica de cada enferme-
dad mental estd determinada por Ia
Unidad de la etiologia v Patogenia
En otras palabras, wna enfermedad
mental nosoldgicamente independiente
(unidad nosoldgica) se forma solo cn
aquellos casos de la enfermedad, que
surgen como 1esultado de Ia accion de
una causa similar y demuestran meca-
nismos idénticos para su desarrollo

Las enfermedades que surgen por
una misma causa, pero gue muestran
un meeanismo diferente de desarrollo,
no pueden ser agrupados en torno a
una enfermedad nosoldgicamente inde-
pendiente

Como cjemplo de estas enfermeda-
dades etioldgicamente idénticas, pero
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nosologicamente diferefn.tels pueden
citarse 1a psicosis por sifilis, la tabes
dorsal, 1a pardlisis general progresiva
Todas estas enfermedades surgen como
resultado de una infeccion por sifilis,
pero su patogenia (es decir, cémo apa-
rece la enfermedad) es completamente
distinta, lo que las hace nosologica
mente diferentes

Lo mismos podria decirse de las en-
fermedades con mecanismo  similares
{patogenia) pero diferente ectiologia

(causas)

La unidad de la ctiologia y la pato-
genia actualmente estd muy lejos de
laber sido establecida para todas las
enfermedades mentales En una seric
de enfermedades se ha encontrado su
causa, pero aun no ha sido investiga-
da su patogenia Iin otras ha sido estu-
diada satisfactoriamente su patogenia,
pero es desconocida su ¢tiologia Mu-
chas enfermedades mentales han sido
elevadas a la calidad de unidades noso-
légicas Gnicamente basindose en la
uniformidad de su expresién clinica

Con fines pedagdgicos y pricticos,
s¢ divide la Psiquiatria, segin se trate
de enfermedades mentales manifies-
tas o de estados limitantes en MA-
YOR, que estudia las primeras y ME-
NOR, las segundas De aqui que la
Psiquiatria Mayor se ocupe principal-
mente de los diferentes tipos de psico-
sis, entre las cuales pueden citarse: La
esquizofrenia (como unidad nosoldgi-
ca), las epilepsias, la psicosis maniaco-
depresiva, las psicosis pre-seniles v seni-
les, etc; mientras la psiquiatria menor
se ocupa de los cstados reactives, neu-
rosis, psicopatias, toxicomanias, etc
Los sintomas psiquidtricos se diferen-
cian en positivos o productivos v ne-
gativos Entre los primeros se clasifi-
can las alucinaciones, delirios, obsesio-
nes, ete, de los cuales puede decirse
artificialmente que indican un trabajo

lidad, a problemas de conducta, etc;
de gran complejidad por sus mecanis-
mos psicodindmicos y observables des-
pués de un estudio profundo; ya que,
a menos que sean manifiestos, facil-
mente pasan desapercibidos

2) Posibilidades Terapéuticas

Al igual que los paises desariollados
del mundo capitalista, las posibilida-
des terapéuticas en el campo de la
Psiquiatria en 1la URS S, se han am-
pliado considerablemente, sobre todo
en los ultimos afios Es digno de men-
cionarse el echo de que los diferentes
métodos son empleados de acuerdo a
indicaciones muy estrictas, 1o que vuel-
ve el diagnostico de gran 1esponsabi-
lidad

Los diferentes medios terapéuticos
son utilizados de acuerdo a lIas nece-
sidades del enfermo, ya sea en el lugar
de su hospitalizacién o en otros centros
especializados, como veremos mis ade-
lante

Podriamos enumerarlos de la siguien-
te manera

a) La Psicofarmacologia

Desde el déscubrimiento de la Cloi-
promazina (conocida comercialmente
en nuestro medio como Largactil y en
la URSS como Aminazina), la Psi-
cofarmacologia ha tenido éxitos consi-
derables en la biisqueda de nuevos psi-
co-farmacos que han venido a propor-
cionar al médico méis y mejores armas
pura combatir Jas enfermedades men-
tales En la Unién Soviética existen
institutos de investigacidn dedicados
entre otros trabajos a 14 blsqueda y
justificacién experimental de los nue-
vos medicamentos; asimismo existe una
industria propia que produce los fir-
macos, ya sea similares a los extranje-

ros u originales Cuando no es posible
la produccién de un medicamento co-
nocido en el extranjero y comprobada

~ productive del cerebro, mientras los
QO irastornos negativos o menos-sintomas
(O dan origen a trastornos de la persona-



su eficacia, se Importa directamente
del pais que Ia produce

Por 1azones compiensibles es éste el
método de mavor utilizacion, sobre to-
do en el campo de la Psiquiatria Ma-
yor

b) Los métodos de Shock

Entre los numerosos métodos que se
utilizaren en el pasade, se mantuvie-
ron utnicamente dos: €l electrochoque
v el coma insulinico La malariotera-
pia conserva su importancia en la cura
de la pardlisis general piogresiva

—IE1 Electrochoque. Después de su
aplicacién en el hombie en 1938, este
método ha sido objeto de criticas exce-
sivas y apasionadas por una parte, y pot
otra ha ceado a su alrededor la creen-
cia de un método infalible Aunque la
discusidon sc prolonga hasta nuestros
dias, Ia posicidén correcta es la de va-
lorar ¢l método por los resultados que
ha permitido obtener: muchos enfer-
mos consideiados incuiables gozan de
faigos periodos de remision Con indi-
caciones Precisas, en manos experlas
ésre €5 un tratamiento inofensivo y efi-
caz Se utiliza cste método en los ca-
sos de aceesos melancdlicos, de depre-
siones profundas de dificil curacién y
con ideas de suicidio

—JI.a Cura insulinica de Sakel Pro-
pucsto en 1936, este método se ha jus-
tificado histéricamente vy, al igual que
el anterior, debe considerdrsele inofen-
sivo y cficaz siempre que se le utilice
bajo prescripciones muy especificas

La indicacién principal para el uso
de este método es la esquizofrenia re-
ciente, en un sujetc joven y con un
estado general satisfactorio

A veces se utiliza Ia inyeccién de
insulina a dosis menoes paia el tra-
tamiento de Ia 1lamada Anoiexia ner-
vosa, que como ha podido compiobarse
puede deberse a veces a una esquizo-
frenia incipicnte

Puede emplearse este método en for.
ma aislada o en combinacién con pre.
parados neurclépticos en los casos de
gran resistencia terapéutica

¢) La Curacién por medio del Suefio

M¢étodo interesante que se utiliza
con amplia aplicacidn sobre todo en
Psiquiatria Menor, y en las enferme.
dades psicosomaticas (digestivas, circu-
Iatoiias, respitatotias); puede utilizarse
también como meétodo de ayuda en
otros estados patolégicos contemplados
en Psiquiatita Mayol

Se le conoce en dos variantes: con
¢l empleo de dosis consecutivas de bar-
bitiricos y otros somniferos o por me-
dio de un apaiato especial, completa-
mente inofensivo v de facil uso, llama-
do electrosueiio

d) F1 Tratamiento Dietético

También es un método muy intere-
sante, sobre todo por su originalidad
Se utiliza en los casos de esquizofrenia
de curso torpido, de dismorfofobia-dis-
morfomania, de anorexia nervosa Co-
mo se sabe, este grupo de enfermedades
tienen gran resistencia terapéutica Ade-
mis este método es empleado en la
clinica dermatoldgica para la terapia
de la psoriasis, eczema y otras enferme-
dades de 1a piel Tiene gian éxito en
¢l tratamiento de la obesidad y du-
rante algunas enfermedades psicoso-
maticas

El método consiste en la supresion
completa de toda ingeiencia de alimen-
tos durante un periodo que varfa de
acucrdo al estado del enfermo, partien-
do de la teoria que considera la esqui-
zofrenia y otros estados patolégicos
como consecuencia de una auto-intoxi-
cacidn del organismo por los productos
metabdlicos intermedios

¢) La Psicoterapia

Los métodos psicoterapéuticos se uti-
lizan principalmente en el drea de la
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Psiquiatria Menor, aunque su uso se
haya ampliado considerablemente, En
la Unién Soviética estos métodos se
dividen principalmente en tres grupos

—La psicoterapia racional en modifi-
[ Iy
cacién del método propuesto por
Dubais

—La psicoterapia de sugestién. Se
contemplan aqui los métodos de
sugestidn propiamente dicha (hip-
nosis en sus diferentes modificacio-
nes, sugestion en estado de vigilia,
sugestion indirecta, etc); de autosu-
gestion, en modificacién del método
original de Coue y Ia narcopsicote-
rapia, no con fines catarticos, sino
como medio para aumentar Ia su-
gestibilidad

~Los métodos de relajacion (autoen-
trenamiento, gimnasia psiquica) en
las distintas variantes (doce aproxi-
madamente) del método original
propuesto por el psiquiatra alemén
Schultz

Los métodos psicoanaliticos, el psi-
codrama de Moreno, la psicoterapia
existencialista se estudian Unicamente
con fines criticos

f) Uso Combinado Amital-Cafeina

Partiendo del fundamento tedrico
que considera la depresién como una
profundizacién del proceso inhibitorio
en ¢l Sistema Nervioso Central, este
método permite por medic del uso
combinado de dos medicamentos con
efectos antagdnicos restablecer el equi-
libiro entre los dos procesos nerviosos
fundamentales De aqui, que este mé-
todo acuse excelentes resultados en la
cura de los estados depresivos

g) La Curacién Reflejo-condicionada.

De uso limitado, esta forma de trata-
miento se utiliza, airte todo, durante
el alcoholismo

Este método se concretiza (aplicado
al alcoholismo) a la elaboracién en el
enfermo de un reflejo condicionado ne-
gativo al olor v sabor del alcohol, por
la combinacién de un medio vomitivo
(apomortina, emetina, etc.) con dosis
pequefias de alcohol Por las leyes de
tormacion de un reflejo condicionado
el enfermo posteriormente sentitd aver-
sién, nduseas y vomitos al olor y sabor
del alcohol

Tambi¢n durante el alcoholismo se
hace uso de la terapia de sensibiliza-
cién con la ayuda de algunos medica-
mentos {antabus, etc.) que no difieren
sustanciailmente de los utilizados en
ol1os paises

3) Principios Generales de la Asisten-
cia Psiquidtrica en la URS.S,

El sistema econdmico-social al que
sirve tal o cual escuela psiquiatrica,
ejerce su influencia sobre toda la orien-
tacién, concepcién, fundamentacidn
tedrica y organizacién de dicha escuela
Este hecho, considerado fundamental,
se hace sentir en todas las manifesta-
ciones de la escuela psiquidtrica sovié-
tica, sobre todo en lo que respecta a la
organizacion de la asistencia médico-
psiquidtrica De aqui, que en el mo-
mento de reorganizacién de las estruc-
turas decjadas por el régimen zarista
existente antes de la revolucidn, se con-
siderd necesario sefialar los lineamien-
tos generales, sobre los cuales se lleva-
ria a cabo dicha reesltructuracion y
algunos de los cuales se exponen a
continuacién:

a) El Tratamiento activo. Las personas
con trastornos psiquicos son ante to-
do enfermos que necesitan ser some-
tidos a un tratamiento Por cso, la
asistencia psiquiatrica no debe ba-
sarse en el “asilo” de unos invilidos
psiquicos sin esperanza de curacién
y en el aislamiento de unas personas
que constituyen un peligro para 1a
sociedad, sino en una multiple ayu-
da médica a los enfermos mentales



con el proposito de reincorporarles
integramente a la vida y al trabajo

Desde este punto de vista, debe en-
tenderse que ¢n la Unién Soviética se
hacen esfuerzos para intervenir terapéu-
ticamente en todos los casos de enfer-
medad mental, aun en aquéllos consi-
derados anteriormente profundos ¢
irreversibles

El {ratamiento activo no se limita
al empleo de substancias medicamen-
tosas, sino que comprende también la
laborterapia, 1a psicoterapia, Ia fisiote-
rapia, la adopcién de medidas profi-
lacticas de caidcter social, etc

b} La Asistencia Diferenciada. En la
Rusia pre-revolucionaria, la asisten-
cia psigwiatrica estaba poco diferen-
ciada En lo fundamental, todos los
enfermos mentales eran atendidos
solamente en los hospitales psiquii-
tricos, dentro de los cuales tampoco
existia una diferenciacién sensible
1tn la misma seccidn se hallaban in-
ternados por lo comin enfermos re-
cientes v cronicos, enfermos cons-
cientes de su enfermedad y con
vinculos sociales conservados y per-
sonas con marcadas manifestaciones
demenciales y una acusada conduc-
ta antisocial La convivencia en un
mismo establecimiento (y con ma-
yor motivo en una misma seccién)
de enfermos de las mds diversas cate-
gorias ejercia un efecto traumatizan-
te y 1educia la eficacia del trata-
micnto

Con ¢l fin de subsanar todos estos
defectos, en la Unién Soviética se ha
organizado una basta red de estableci-
mientos psiquidtricos, cada uno desti-
nado a atender a2 un determinade grupo
de enfermos mentales, con su régimen
especial y sus tareas propias Los esta-
blecimientos psiquidtricos estdn dividi-
dos en secciones, cuya misién es aten-
der mejor a los enfermos de acuerdo
con las peculiaridades de su afeccion
v conducta

Los puincipales tipos de establee;.
mientos psiguidtiicos existentes en Iy
Unidn Soviética son: los dispensariog
psico-neurologicos, los centros de trg.
tamiento estacionario diurno, los talje.
res de trabajo para enfermos ambuly-
torios, los hospitales psiconenrologicos,
Ias colonias psiquidtiicas, las secciones
psiquidtricas infantiles, etc Mas ade-
lante examinaremos la actividad terp
péutica y profilictica de estos estableci-
mientos

¢) Descentralizacion de la Asistencia
El valor positivo de este principio
reside en que aproxima la asistencia
psiquidtrica a la poblacién, asegu-
rando asi un tratamiento mas opor-
tuno y, por consiguiente, mas eficaz
Se crean con este fin establecimien
tos psiquidtricos interdistritales, que
comprenden algunas clinicas para
enfermos recientes y varias colonias
en su mayoria de tipo agricola

Las clinicas interdistritales han per-
mitido atender oportunamente a gran
numero de enfeimos que antes no po-
dian tratarse por vivir lejos de los hos-
pitales psiquidtricos

d) E1 Régimen “no coercitivo”. Su
aplicacién es general y obligatoria
para todos los hospitales psiquidtri-
cos

Cuando ¢l enfermo mental se en-
cuentra en estade de excitacion y es
agresivo, hay que encontrar el medio
de eliminar las causas de tal estado, ¢s
preciso indicar al enfermo un trata-
micnto que lo tranquilice y lo haga
mis décil, que disminuya su tension,
sin iecurrir al empleo de camisas de
fuerza u otros medios de coaccidn me-
canica

Se combina el régimen no coercitivo
con el llamado régimen protector, que
consiste en colocar al enfermo en con-
diciones tales, que eliminen cualguicr
tipo de estimulos externos que podrian
excitar su sistema nervioso La sola co-
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locacion del enfermo en una sala tran-
quila, en la cual no se sienta coaccio-
nado de ninguna manera, a veces me-
joia st estado v los diversos tratamien-
tos resultan mads aficaces que en otras
condiciones

¢) Unidad de la Psiquiatria y 1a Medi-
cina ‘General. El psiguiatra es ante
todo un médico general, lo que sig-
nifica que debe dominar los princi-
pios generales del diagnéstico y tra-
tamiento de las enfermedades inter-
nas Sin embargo, para una mejot
unificacion de la Medicina General
con la Psiquiatria se establece entre
ambas una relacién dual Por una
parte existen en los hospitales psi-
quidtricos los llamados médicos
constltantes, especialistas en ofras
dreas de Ia Medicina, que se preocu-
pan por ¢l estado fisico de los en-
fermos mentales; v por otra, se han
establecido secciones psiquidtricas
en los hospitales de tipo general

La organizacién de secciones psiquid-
tricas en los hospitales de tipo general
ofrece grandes ventajas para los médi-
cos psiquiatias y para los demds espe-
cialistas Los primeros obticnen mayo-
res posibilidades de someter a sus cn-
fermos a un buen examen fisico, los
segundos pueden recurir en vasta escala
a las consultas de los psiquiatras para
cl diagndstico y tratamiento de los en-
fermos afectados de distintas dolencias

A estos principios generales propios
de 1a Psiquiatiia sc une un objetivo que
fundamenta toda la direccion de la
asistencia médica en la Unién Soviéti-
ca g el principio UNIDAD DE LA
ASISTENCIA TERAPEUTICA Y
PROFILACTICA

Partiendo de este principic el médi-
co debe esforzarse por conseguir que el
tratamiento del enfermo lleve necesa-
riamente elementos de profilaxis y por-
que Ia prevencion de las enfermedades

— - . '’ . .
— Ppsiguicas esté indisolublemente vincu-
QW lada a su tratamiento

Debe ser preocupacién del médico
el que el enfermo después de haber si-
do dado de alta no se encuentre en
condiciones de vida y trabajo que pue-
dan dar lugar a una recaida

1] principio de Ia unidad de las la-
bores terapéutica y profildctica puede
llevarse a la practica a condicién de
que exista una unidad entre Ia asisten-
cia hospitalaria y extrahospitalaria Es-
ta 1lltima se consigue mediante ¢l esta-
blecimiento de un esirecho contacto
entre los hospitales y los dispensarios,
que claboian informes detallados so-
bre la situacién social de los enfeimos
y colaboran con los organismos corres-
pondientes para rehabilitarlos

Se han expuesto los principios en
que se basa la asistencia psiquidtrica
en la Unién Sovictica, pero el éito en
el logro del principal objetivo de Ia
Psiquiatria (la prevencién y tiatamiento
de Ias enfermedades mentales) no serfa
posible sin una organizacién correcta
de Ia ayuda psiquidtrica

4) Organizacién de la Ayuda Psiquis-
trica

Con fines de exposicidn, los diferen-
tes organismos que participan en el
trabajo profilictico vy terapéutico de
las enfermedades mentales pueden di-
vidirse en

1) Imstituciones psiquidtricas extra-hos-
pitalarios v

2) Estacionarios psiquidtricos Estos, a
su vez se dividen en

a) Hospitales psiquidtricos;

b) Instituciones especializadas para
enfermos crénicos

Ademas de estos eslabones primor-
diales del sistema de ayuda psiquidtri-
ca, ésta incluye un grupo de organismos
especializados, sanatorios neuropsiquia-
tricos, secciones de Psiquiatria en los
hospitales generales, casas de invalidez
con orientacién psiquidtrica, talleres de



tiabajo para enfermos no hospitaliza-
dos, ete

Los dispensarios psiconeuroldgicos.
Fxisten en los distritos, ciudades, v re-
giones (en las grandes ciudades) For-
man el primer peldafio en el sistema de
asistencia psiquidtrica

La maultiple actividad que Ilevan a
cabo estos dispensarios puede ser divi-
dida de la siguiente maneia:

~Trabajo de diagnostico y tratamiento

Algunas formas y {ases de las enfer-
medades newo psiquicas no exigen una
hospitalizacién rigmosa Estos enfer-
mos reciben asistencia en los dispensa-
rios En ellos se organizan centros de
tiatamiento hospitalario diurno y talle-
1cs de trabajo, en los cuales los enfer-
mos se ocupan en los procesos laboro-
tciapéuticos y 1eciben la medicacion
indicada

En los centros para tiatamiento diui-
no los enfermos reciben alimentacion
gratuita

La asistencia médica a aquellos en-
{ermos que no pucden visitar ¢l dispen-
satio ey 1levada a la casa del paciente
por los médicos v enfermeras del dis-
pensario

Al dirigiv un enfermo para su hospi-
talizacién, el médico del dispensalio
elabora un resumen de la histoiia clini-
ca del paciente que contiene todos los
datos indispensables de éste para una
mejor otientacién diagndstica y tera-
péutica (diagnéstico y curso de Ia en-
fermedad, tratamiento llevado a cabo,
etc)

Cada médico del dispensario contro-
Ia un tenitorio determinado de la re-
gién a que pertenece (principio seccio-
nal) El médico debe conocer 2 los en-
fermos de su seccidn, como el psiquia-
frta que atiende en el hospital conoce
a los enfermos de su respectiva sala

—Ayuda de cardcter social (de teg.
daptacién social de los enfermos) Log
dispensarios psico-nearoldgicos se preo-
cupan no solamente del tratamiento de
los enfermos mentales, sino que leg
prestan una ayuda multilateral que tie.
ne come fin la conservacién del enfer.
mo como miembro ftil de la sociedad
A este fin, los dispensarios se ocupan
de la colocacidn de los enfermos en ln-
gares de trabajo adecuados, les prestan
ayuda juridica, cte

n la composicion de los dispensa-
rios s¢ ticnen gabinetes de asistencia
con trabajadores sociales, un gabinete
jutidico en el cual tiabajan especialis-
tas con formacién legal, etc

~T'rabajo psicoprofilactico y de Hi-
giene mental

11l diagnostico tempiano de las en-
fermedadces 1levado a cabo por €l dis-
pensmio tene un gran significado pro-
filactico va que con un tratamiento
oportuno de las enfermedades menta-
les puede prevenii su paso a una fase
de cronicidad

[is mision del dispensario colaborar
para la erradicacidn de los prejucios
que sobre las enfermedades mentales
aim subsisten, el hacer que la pobla-
cidn conozca la verdad acerca de ellas
y el hacer ver la necesidad de su trata-
miento opoituno

—Control v DLstadistica de las en-
fermedades

La estadistica correcta de la morbili-
dad psiquidtrica no puede ser propor-
cionada por el contiol del nimero de
casos hospitalarios

Los dispensarios al Hevar un control
estadistico de los enfermos por regio-
nes, cuando las formas son aun recien-
tes v no son muy manifiestas prestan
una ayuda de gran valor que da una
idea clara de Ia morbilidad psiquidtrica
en cada seccién de la poblacién dada

q—
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Los Hospitales Psiquidtiicos

Se distribuyen también segin el
principio reg{onal En pada regidn de
las grandes ciudades existe, ademds de
un hospital genetal, un hospital psi-
quidtrico Estos hospitalcs. trabajan al-
gunas de acuerdo a su o11cntqci6n se-
giin el sistema de “puertas abiertas” o
de “puertas cerradas” Ln el primer ca-
so sc trata sobie todo de hospitales dc
Psiquiatria Menor v en el segundo de
Psiquiatiia Mayor

1 trabajo de los hospitales psiquid-
tricos es multilateral, ya que ademds
de la paite puramente clinica, terapéu-
utica, existe en cada uno una determi-
nacién orientacién para la investiga-
cion  Los hospitales de mayor
cnveigadina se cmplea con fines peda-
gbgicas o en ellos se establece la hase
de un Instituto de Investigacion Algu-
nos hospitales trabajan en forma espe
cializada, asi existen centros sexoldgi-
cos, amti-alcohdlicos, de Psiquiatria
Menor, etc F1 hospital 1egional tipico,
¢s decir, el que no sirve a fines pedagd-
gicos, estd constituido asi: En primer
lugar esta el dispensalio psiconeurold-
gico, donde el enfermo sc ditige prime-
1amente, si se considera que debe ser
hospitalizado se le envia, segdn su en-
fermedad, a una de las secciones

Cada hospital tiene obligaloriamen-
te las siguientes: seccidn psico-gered-
trica (enfermos con psicosis seniles y
pre-seniles, aterosclercsis cerebral, ete,
seccién aguda-hombres, aguda-mujeies,
crénica-hombres, crénica-mujeres, sec-
cién infantil, escuela especializada pa-
ra nifios con problemas cducativos,
seccibn de sanatorio para Psiquiatria
Menor, talleres de trabajo, laboratouios
{bioquimico, clinico, de EE G etc)

Instituciones para Enfermos Crénicos

Para los enfermos de curso crénico
o con alteracioncs estables del psiquis-
mo despues de una psicosis aguda, exis-
ten las colonas psiquiatricas, instaladas
preferentemente en zonas rurales

En su estructura v tipo de actividad
estas instituciones no se diferencian
sustancialmente de los hospitales
psiquidtricos corrientes

Lo que esencialmente diferencia a
estos hospitales de los corrientes es el
uso amplio de la laborterapia, el régi-
men de ocupacién de los enfermos
Los hospitales para enfermos crénicos
cuentan con parcelas de tierra, lo que
peimite la posibilidad de atiaer al en-
fermo hacia el trabajo en el campo, en
las granjas, etc En ellos los enfermos
permanecen  considerablemente  mdés
tiempo (con frecuencia afios) que en
los hospitales psiquidtricos corrientes

Las instituciones sefialadas constitu-
ven el fundamento organizativo de la
ayuda psiquidtrica en la URS S Exis-
ten Gtros que ya fueron sefialados cuya
actividad es netamente especializada,
por ello se ha obviado el analisis de su
actividad v de su estructuracién

Iista pequefia exposicidn tiene como
objetivo tinicamente el formar una
idea dcl estado actual de la Psiquiatria
en la Unidn Soviética v no pretende
se1 un estudio contundente del pio-
blema

Debe senalarse s1, que 1a mejor com-
prensién de muchos aspectos seflalados
puede lograrse al conocer los principios
que rigen toda la orientacién de la Me-
dicina en la Unidn Soviética, lo que
podria ser un tema para un future tra-
bajo






	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

