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INTRODUCCIÓN (I). PHIGEAS GAGE

• La zona afectada es el hemisferio izquierdo, en concreto el sector 
anterior a la región frontal. 

• Y más en detalle, resultó lesionada una zona que la investigación 
neurológica determina como crítica para la toma de decisiones: 

– La región prefrontal ventromediana u orbitaria (es decir, afectando a la 

zona de la órbita del ojo izquierdo, en este caso). 



PSICÓPATAS Y ASESINOS MÚLTIPLES                                                         © 2007 DEPARTAMENTO DE PSICOLOGÍA DE LA SALUD
3

• Dos efectos fundamentales:

– Gran incapacidad para llevar a la práctica una decisión 
eficaz y positiva para sus vidas. Son capaces de pensar en:

- Opciones correctas frente a un problema y en las 
consecuencias probables que se derivan de las 
diferentes opciones.

- Pero, cuando han de actuar tienen grandes dificultades 
y, en vez de desarrollar en la vida real la opción elegida 
en el análisis teórico, se muestran confundidos o bien 
siguen el dictado de un capricho o un pensamiento 
casual.

– Hay una reducción drástica de la capacidad de sentir 
emociones, la vida sentimental se halla seriamente limitada. 

INTRODUCCIÓN (II). PHIGEAS GAGE
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• Se da una incapacidad de unir:

– Razón.

– Sentimientos.

Impide que el sujeto tenga la posibilidad de disponer de lo 
que llamaríamos un "proyecto de vida" ya que la persona 
se desinteresa por las consecuencias de sus actos para sí
mismo y para los demás. 

INTRODUCCIÓN (III). PHIGEAS GAGE
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• Los pacientes con este tipo de lesiones presentan 
comportamientos que nos recuerdan al del psicópata. 

• Sin embargo, los psicópatas, presentan en un grado variable, 
que depende de la intensidad de su condición anormal 
(psicopática) estos desajustes. 

• Pero también tiene que ver algo más, porque estos pacientes 
son incapaces de adaptarse convenientemente a un trabajo,... 

ORÍGENES Y DESARROLLO. 
NATURALEZA DE UN PSICÓPATA (I)
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• Existen dos elementos causales fundamentales:

– Alteración psicofisiológica.

– El conjunto de influencias educativas y sociales.

• Así un medio social puede influir a una persona propensa a la 
psicopatía a ser un peligroso delincuente:

– Donde se aprende la violencia y dureza emocional, sería 
más propenso.

– Mientras que en un medio compensador y ordenado puede 
lograr que la desviación social sea moderada.

ORÍGENES Y DESARROLLO. 
NATURALEZA DE UN PSICÓPATA (II)
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• Según ROBERT HARE: 

– “… los psicópatas sufren un déficit en la integración del 
mundo emocional con el razonamiento y la conducta". 

– Las emociones constituirían en los psicópatas algo así como 
un "segundo lenguaje", es decir, un lenguaje que sólo se 
conoce superficialmente y que deja a la persona que se ve 
obligada a emplearlo en clara desventaja en relación a los 
que utilizan su primer lenguaje o lengua materna.

ORÍGENES Y DESARROLLO. 
NATURALEZA DE UN PSICÓPATA (III)
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• ¿Dónde se halla la raíz de esta indiferencia afectiva? 

• ¿Por qué la emoción fracasa a la hora de guiar el juicio y el 
comportamiento del psicópata?

– Distintas líneas de investigación para responder a estas 
preguntas.

– Todavía no existe una respuesta satisfactoria al respecto, 
aunque sí algunos datos. 

ORÍGENES Y DESARROLLO. 
NATURALEZA DE UN PSICÓPATA (IV)
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ORÍGENES Y DESARROLLO. 
NATURALEZA DE UN PSICÓPATA (V)

• Todos los estudios apuntan a que la clave radica en:

- Déficit integracional entre emoción en el pensamiento

– O de un déficit cognitivo, que dificulta la comprensión y la 
integración de las experiencias emocionales.

• Podríamos especular que las profundas redes semánticas y 
afectivas que enlazan las cogniciones no están bien 
desarrolladas en los psicópatas por razones hasta ahora no 
conocidas.
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• El narcisismo es un rasgo de la psicopatía y desgraciadamente 
también de la sociedad actual.

• El origen biológico de la psicopatía no niega que pueda estar 
influido por importantes factores culturales. 

• Así se sabe que la psicopatía ha existido desde siempre:

– Se constata su presencia en casi todas las sociedades, 

– apoya la participación de un substrato biológico en su origen,

– pero no invalida la asunción de que la cultura puede favorecer o 

inhibir su desarrollo.

• Un factor muy importante es el Proceso de Socialización en 
los individuos, es decir, el modo en que se aprenden los valores 
y comportamientos de su cultura.

Una visión integrada (biosocial) de la 
génesis de la psicopatía (I)
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• Se ha corroborado que un niño biológicamente vulnerable, presentaría 
deficiencias emocionales y cognitivas, disponiendo de un sistema
nervioso con grandes dificultades para percibir emociones y 
sentimientos, para regular su impulsividad y para experimentar miedo o 
ansiedad. 

• Sin embargo, en los casos que los padres realizan de modo muy 
competente sus tareas socioeducativas, estas características biológicas 
pueden ser compensadas o canalizadas hacia actividades 
convencionales.

• Pero cuando el medio ambiente no es capaz de contrarrestar este 
bagaje genético el sujeto puede llegar a ser sujeto psicópata.

• Se ha puesto de manifiesto que en la sociedad occidental se tolera 
mucho más la agresión y violencia entre los niños y jóvenes, que en la 
sociedad asiática, como en el caso de China. Esto indica que la 
Endoculturación en la moderna sociedad occidental fomentan el 
individualismo y la competitividad.

Una visión integrada (biosocial) de la 
génesis de la psicopatía (II)
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• Una sociedad individualista desarrolla:

– La preocupación por uno mismo

– La ausencia de responsabilidad por los otros

– La competencia para apropiarse de los bienes de consumo tenidos 
por valiosos en esa sociedad.

• La neuropsicología señala que el aprendizaje social modifica el 
patrón de conexiones neuronales (sinapsis) de nuestro sistema 
nervioso. 

– El cerebro puede alterarse a través de la conformación de nuevas 
sinapsis o estructuras de conexiones nerviosas, las cuales se han 
formado como respuesta a los aprendizajes desarrollados. 

– Estos cambios sinápticos, que se dan con el aprendizaje, precisan 
de cambios en las proteínas lo que implica a la acción de los genes.

• Una cultura cada vez más psicopática puede favorecer, por 
consiguiente, conexiones nerviosas que contengan pautas de 
acción crueles e insolidarias.

Una visión integrada (biosocial) de la 
génesis de la psicopatía (III)
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Teorías Psicosociales (I)

Paleopsicología

• Reconoce e las conductas violentas crónicas una regresión 
filogenética del comportamiento, es decir, idénticos patrones de 
actuación que los animales depredadores (acechar, atacar, 
matar).

• Esta regresión tendría su origen en las distintas disfunciones 
biológicas de las que hemos hablado antes, y que reducen o 
anulan por completo la capacidad para inhibir ciertos 
comportamientos.
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Teorías Psicosociales (II)

• Hodge (1991) ve en el comportamiento del psicópata violento 
un estado de adicción a la violencia, muy relacionado con el 
desorden por síndrome de estrés postraumático. Así el 
psicópata de repetidas situaciones de temor y violencia en su 
infancia desarrolla una adicción a situaciones de este tipo.

• Meloy (1988), formuló su hipótesis que denominó estado 
reptiliano. El estado mental del psicópata no responde a una 
constelación de rasgos caracterológicos, sino a un estado 
psicobiológico funcional predisponente.
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Teorías Psicobiológicas

• Walters (1990)desarrolla el modelo de Walters, basada en la 
interacción múltiple de cuatro factores: condiciones, elección, 
cognición y conducta; constructo teórico que algunos autores 
han elogiado como valioso para interpretar una conducta típica 
del psicópata violento como es el asesinato en serie.

• Mednick (1995) dice que el spicópata violento ha de tener 
“mano de póker”, ha de tener todas las cartas (factores) para 
ser un criminal violento: predisposición génetica, alteraciones 
neurofisiológicas, déficit cognoscitivo en habilidades sociales y 
emociones, etc…
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• Según las clasificaciones diagnósticas utilizadas por los 
psicólogos y psiquiatras, el psicópata no es un enfermo mental, 
al no considerar enfermedad mental a la inteligencia, que 
supone la unión de lo cognoscitivo con lo emocional.

• Hay diversos trastornos de personalidad (o personalidades 
anormales) que guardan una relación muy estrecha con la 
psicopatía, aunque no son solapables.

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (I)
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Trastorno antisocial de la personalidad

• El DSM-IV dice que "la característica esencial del trastorno 
antisocial de personalidad es un patrón general de desprecio y 
violación de los derechos de los demás, que comienza en la 
infancia o principios de la adolescencia y continúa en la edad 
adulta".

• El trastorno antisocial de personalidad correspondería al 
delincuente habitual, poseedor de un historial delictivo 
prolongado, que vive inmerso en un ambiente marginal. 

– Con tales circunstancias es típico el consumo de sustancias 
tóxicas, la promiscuidad, una vida laboral precaria, deseo de 
situaciones de riesgo,...

• El trastorno antisocial de la personalidad sólo recoge las 
características esenciales de los aspectos conductuales de la 
psicopatía, no sus dimensiones de personalidad. 

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades
anormales y los trastornos mentales (II)
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• Muchos psicópatas no son delincuentes, sino que se han 
podido integrar en la sociedad. De todas formas dentro de la 
población compuesta por penados, habrá sujetos con trastorno 
antisocial que:

– No se sientan superiores a todo el mundo.

– No serán insensibles emocionalmente.

– No tendrán la capacidad de presentar una imagen sugerente y 

cautivadora...

• Por otro lado, existen dentro de prisión sujetos que son 
psicópatas, pero debido a su baja implicación en actos 
antisociales, no cualifican para un diagnóstico de trastorno 
antisocial de la personalidad. 

– Por ejemplo, Joaquín Ferrándiz (responsable de la muerte de cinco 

mujeres en Castellón).

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (III)
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• Clekley diferencia entre delincuente habitual y psicópata:

1. El psicópata raras veces se aprovecha de los beneficios que 

genera por el delito, y casi nunca se implica de manera consciente 

en la carrera criminal.

2. El psicópata no persigue objetivos que los demás puedan 

comprender, y no son realizados para lograr ninguna ventaja o bien 

material.

3. El psicópata en muchas ocasiones se pone en situaciones de gran 

inconveniencia para él mismo, de tal modo que llama la atención a 

todos la imprudencia con qué realizó una determinada acción.

4. El psicópata típico no comete crímenes muy graves, ni ingresa en 

prisión largas temporadas, ahora bien, es cierto que los 

delincuentes muy violentos y crueles tienen una alta probabilidad 

de ser criminales psicópatas, pero la mayoría de los psicópatas no 

se convertirán en este tipo de sujetos.

5. Diferencia en los crímenes, el psicópata no pone su corazón en 

ello, su crimen es casi un mero accidente, algo que ha de suceder.

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (IV)
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Trastorno narcisista de la personalidad

• Las personas con este trastorno muestran una tendencia 
exagerada a ser admirados, tanto en su conducta como en su 
imaginación. 

– Presentan una elevada falta de empatía hacia los sentimientos 
ajenos

– Su soberbia va pareja muchas veces a su envidia por los éxitos 
ajenos

• Los psicópatas son personas narcisistas, y como las personas 
narcisistas, pueden compartir una tendencia a ser duros, 
mentirosos, superficiales, abusivos en su trato y poco 
empáticos. 

– La impulsividad, la capacidad formidable destructividad, agresión y 
engaños son notas dominantes de la psicopatía. 

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (V)
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Los neuróticos

• El neurótico conoce y sabe que tiene un problema "mental", que 
padece una enfermedad, que le causa sufrimiento y quiere 
liberarse de él.

• La posibilidad de que algunos psicópatas pudieran mostrar 
signos de ansiedad, es lo que ha llevado a diferenciar:

– Psicópatas primarios: sin remordimiento, sin emociones, sin 
capacidad de sufrir por lo que les sucede.

– Psicópatas secundarios: más inestables emocionalmente, y 
sufrirían angustia y ansiedad al vivenciar sus dificultades con el 
mundo y con los demás.

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (VI)
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La psicosis

• La diferencia fundamental es que un psicópata no presenta un 
deterioro en su percepción de la realidad.

• Los síntomas clásicos de las psicosis incluyen:

– Delirios, 

– Alucinaciones, 

– Hablar incomprensible, 

– Cambios profundos de estado de ánimo,

– Conductas perturbadas...

• El psicópata nos quiere inducir al error, él conoce cuál es la 
realidad. 

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (VII)
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• El trastorno bipolar (psicosis maniaco depresiva), alterna 
periodos de extrema euforia con periodos de profunda 
depresión.

• La paranoia, es cuando una persona ha creado un conjunto de 
creencias falsas pero que son absolutamente válidas para ella. 
se encuentra en un error moral, pero no está instalado en un 
error como lo está el delirante.

• Los esquizofrénicos presentan alteraciones del pensamiento, 
también en el contenido, presentando asociaciones extrañas, al 
igual que su lenguaje está gravemente alterado. Las 
alucinaciones que tienen afectan a cualquier órgano sensorial, 
así como alteraciones graves de afectividad.

– Aunque destacar, que el psicópata tiene un defecto más profundo 
que el de muchos esquizofrénicos, no tiene capacidad para verse 
él mismo como otros lo ven. 

El psicópata y sus diferencias con otras personalidades 
anormales y los trastornos mentales (VIII)


