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RESUMEN: Las Rhapsodieen... de Johann Christian Reil (1759-1813), editadas en 1803, dieron un impulso decisivo para las reformas
de la atencion y el tratamiento de los enfermos mentales en Prusia. Reil, profesor en la Universidad de Halle, sostenia que las causas
de las enfermedades humanas no se pueden distinguir entre puramente mentales, quimicas o fisicas, sino que resultan de una
esencial interaccion entre estos tres dominios. Ademas, formuld las bases de una nueva especialidad, a la que denomind psiquiatria,
planted los derechos de los enfermos mentales, denuncié los efectos del estigma social que los afecta, defendié la creacion de
instituciones especializadas adecuadas para ellos, enfatizé la responsabilidad del gobierno y la sociedad toda ante los ciudadanos
aquejados de esos trastornos y propuso a la cura psiquica como un tratamiento esencial, tanto para las enfermedades mentales como
para las somaticas, en un plano equivalente a los tratamientos farmacoldgicos y a la cirugia.
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JOHANN CHRISTIAN REIL'S CONTRIBUTIONS TO THE ORIGINS OF PSYCHIATRY

ABSTRACT: The Rhapsodieen by Johann Christian Reil (1759-1813), edited in 1803, gave a crucial boost to care and treatment reforms
for the mentally ill in Prussia. Reil, professor at the University of Halle, maintained that the causes of human illnesses cannot be distin-
guished as purely mental, chemical of physical, but as the result of an essential interaction among these three domains. Also, he for-
mulated the basis of a new specialty, which he called psychiatry; he proposed the rights of people with mental illness, denounced the
effects of the social stigma affecting them, defended the creation of specialized institutions which are adequate for them, stressed
the responsibility of the government and the whole society for the citizens afflicted with these disorders, and proposed psychic cure
as a fundamental treatment, both for mental and somatic ilinesses, at a level equivalent to pharmacological treatments and surgery.
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INTRODUCCION

Las ideas de Johann Christian Reil en relacion a los
derechos de los enfermos mentales, la creacion de
hospitales humanizados para ellos, la lucha contra los
efectos del estigma que portan y la responsabilidad
de los gobiernos y la sociedad toda ante esos proble-
mas sanitarios y sociales, imprimieron un impulso pio-
nero para las reformas de las instituciones prusianas
dedicadas a los alienados hacia finales del siglo XVIIl y
primeras décadas del XIX.

Por otro lado, los conceptos y argumentaciones in-
cluidos en su articulo de 1808 (vide infra) (Reil), en
el que defiende la creacion de una disciplina médi-
ca independiente denominada psiquiatria, basados
en gran medida en su anterior y mas conocido libro:
Rhapsodieen (iber die Anwendung der psychischen
Curmethode auf Geisteszerriittungen (Reil, 1803) fue-
ron centrales para definir la especificidad de la nueva
especialidad que proponia.

Reil reflexiond sobre sus aspectos principales e in-
trodujo la idea de la cura psiquica en la medicina, a
la cual calificé como un tratamiento esencial, tanto
para las enfermedades mentales como para las so-
maticas, equivalente a los tratamientos farmacolégi-
cosy a la cirugia®.

NOTAS BIOGRAFICAS

Johann Christian Reil, hijo del pastor luterano Jo-
hann Julius Reil y de Anna Jensen-Streng, nacié6 el 20
de febrero de 1759 en Rhaude (Frisia Oriental).

En abril de 1779 Reil inicid sus estudios de medicina
en la Universidad de Gottingen, y luego los completd
en la Universidad de Halle?, adonde tuvo como maes-
tro de anatomia y cirugia a Phillipp Meckel (1755-
1803), y de medicina a Johann Goldhagen (1742-
1788). El 9 de noviembre de 1782, culmind su carrera
con una disertacidn sobre las enfermedades biliares
(Tractatus de polycholia). Poco después se trasladd a
Berlin adonde siguid los cursos del Colegio de Medi-
cina y Cirugia que estaba asociado al célebre hospital
de la Charité; el mejor equipado y frecuentado por los
mas reputados médicos de Prusia.

Durante su estancia en Berlin, Reil se alojé en la
casa de Marcus Herz (1747-1803), también discipu-
lo de Goldhagen, graduado en Halle en 1774. Alli
tomad conocimiento de la filosofia de Immanuel Kant
(1724-1804). Herz director, a la sazén, del hospital
judio, habia dictado, a principios de 1777, las pri-
meras conferencias sobre el tema, introduciendo el

pensamiento del filésofo de Konigsberg en los circu-
los intelectuales de Berlin.

En 1783 Reil volvié a Rhaude y practicé la profe-
sién, hasta que, en 1787, Goldhagen lo convocd para
ocupar un cargo docente en la Universidad de Halle.
Seis meses después de comenzar su enseflanza fue
promovido a profesor asociado, el aio siguiente su-
cedid a su mentor en los cargos de profesor titular y
director de la clinica universitaria y un afio después
obtuvo el cargo de médico oficial de la Municipali-
dad (Stadtphysikus).

En 1788 el flamante profesor contrajo matrimonio
con Johanna Wihelmina Leveaux, miembro de una pro-
minente familia, con la que tuvo seis hijos y con la que
residié en Halle durante veintidds afios (The Dictionary
of Eighteenth Century German Philosophers, 2010).

En 1793, Reil ingreso a la mas antigua sociedad cien-
tifica alemana, la Academia Leopoldina Alemana de
Ciencias Naturales, pero nunca ingresé a la Academia
de Berlin.

Tras la derrota de Napoledn y su ejército en Rusia
en el invierno de 1812, Prusia se separd de Francia y
se alié con Austria, Rusia y Gran Bretaiia. Reil se sin-
tié obligado a participar en los hechos politicos y mi-
litares que se desencadenaron y asumié el cargo de
inspector de los hospitales de campafia al este del rio
Elbay director de los hospitales de Leipzig y Halle.

Entre el 16 y el 19 octubre 1813, tuvo lugar la ba-
talla de Leipzig, también llamada la Batalla de las
Naciones. Ese episodio bélico en el que participaron
500.000 soldados de ambos bandos y dejé un saldo
de cerca de 100.000 muertos, marcoé el ocaso de Na-
poledn Bonaparte.

Los heridos y los enfermos fueron transportados a
los hospitales de Leipzig, que fueron dirigidos directa-
mente por Reil, quien contrajo el tifus, durante la gran
epidemia que afectd a las tropas, y fallecid el 22 de
noviembre 1813 en la casa de su hermana en Halle a
los 54 afos de edad.

LA MEDICINA ENTRE EL VITALISMO ILUSTRADO Y LA
NATURPHILOSOPHIE

Entre 1796 y 1815 aparecieron 12 volimenes de
los Archivos de Fisiologia (Archives fiir Physiologie),
fundada por el profesor de Halle, que fue la primera
revista cientifica dedicada al tema. El primer nimero
de la revista incluyd el ensayo pionero de Reil, «Sobre
la fuerza vital» (Von der Lebenskraft), en el cual re-
chazaba el animismo de Stahl (Cerezo, Montiel, 1985).
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Ademas de los Archives fiir Physiologie, Reil impulso
la edicion de otras dos revistas, de breve aparicion:
Magazin fiir die psychische Heilkund (que se publicd
durante 1805), co-editada con el fildsofo A. B. Kayszler
(1769-1821), y Beytrdge zur Beférderung einer Kur-
methode auf psychischem Wege (Trabajos para la pro-
mocién de un método de curacion por via psiquica),
co-editada con el filésofo J. C. Hoffbauer (1766-1827),
también profesor en la universidad de Halle, que apa-
recio entre 1808 y 1812 (The Dictionary of Eighteenth
Century German Philosophers, 2010).

Durante sus ultimos afios en Halle, Reil se interesé en
la neuroanatomia; al parecer estimulado por la ensefian-
zaimpartida en 1805 por el anatomista y frendlogo Franz
Joseph Gall (1758-1828)3. Realizo varios estudios sobre
el cerebelo, y, entre 1807 y 1809, publicd trabajos en los
que, entre otras observaciones, realizé la descripcidn de
la corona radiata, del sulcus circularis, del |6bulo de la
insula y de la via del tronco cerebral que lleva la infor-
macion sensorial desde los nucleos cuneiforme y gracil
al tdlamo denominada lemnisco medial, también cono-
cida como la banda o cinta que lleva su nombre. Por esos
aportes, Reil ha sido considerado uno de los fundadores
de la neurologia (Binder, Schaller, Clusmann, 2007).

Por otro lado, sus textos sobre la fiebre y la terapéu-
tica lo convirtieron en uno de los principales médicos
internistas alemanes de su época.

Su interés en la hidroterapia lo llevd a abrir durante
sus Ultimos afios en Halle una institucion —de las pri-
meras en Alemania— dedicada a la aplicacion de esa
técnica. Hacia el final de su carrera, en 1810, se trasla-
do a la recientemente fundada Universidad de Berlin
invitado por Wilhelm von Humboldt (1767-1835), a la
sazén ministro prusiano de la educacidn, quien con-
sulté a Reil y a Christoph Hufeland (1762-1836) sobre
la orientacién que debia tener la educacién médica,
en Prusiay, en particular, en Berlin. Reil abogd por una
educacidn cientifica clasica.

En 1816, habiendo presenciado como mataban a
los pacientes con largas enfermedades, generalmen-
te por asfixia, publicd trabajos sobre el tema de Ila
eutanasia, defendiendo el alivio del malestar agdni-
co corporal y emocional, pero no la aceleracion de la
muerte (The Dictionary of Eighteenth Century Ger-
man Philosophers, 2010).

Segun Reil, para que la medicina se convirtiera en
una ciencia, todas sus explicaciones debian basarse
totalmente en causalidades eficientes y los poderes y
las fuerzas debian entenderse como fundamentados
en la materia misma.

La nocién de «odrgano del alma» (Seelenorgan),
creada por Samuel Thomas Sémmerring (1755- 1830),
(Sommerring, 1796), enriquecida con sus investigacio-
nes en anatomia, fisiologia y neurologia, fue utilizada
por Reil como modelo en su intento de integracion de
la enfermedad mental y la enfermedad fisica.

La vision kantiana sobre la ciencia y la naturaleza
tuvo, en efecto, una fuerte influencia inicial sobre el
pensamiento de Reil; aunque luego sus trabajos mos-
traron un progresivo acercamiento a la Naturphiloso-
phie de Friedrich von Schelling (1775-1854)*.

LA CREACION DE LA PALABRA «PSIQUIATRIA»

En la primera parte (1808) de la obra citada edita-
da con Hoffbauer, aparece el articulo de Reil, Uber
den Begriff der Medizin und ihre Verzweigungen, be-
sonders in Beziehung auf die Berichtigung der Topik in
der Psychiaterie, en el que trata de la medicina y sus
ramas, y en el que aparece por primera vez la palabra
«Psychiaterie», que él mismo transformd afios des-
pués en «Psychiatrie» (Marneros A, Pillmannn F, 2005).

La terminacion «-iatria» (del griego iatros, «médi-
co») demostraba, en la argumentacion de Reil, que la
psiquiatria formaba parte esencial de la medicina y no
de la filosofia o la teologia.

La génesis del nuevo vocablo se apoyd en numero-
sos argumentos tedricos y practicos documentados
en el mencionado articulo. En efecto, las dos razones
principales de Reil para establecer esa nueva especia-
lidad médica fueron, en primer lugar, el principio de
continuidad entre psique y soma; y, en segundo lugar,
el principio de inseparabilidad entre psiquiatria y me-
dicina. De acuerdo con sus argumentos las causas de
las enfermedades humanas no se pueden distinguir
entre puramente mentales, quimicas o fisicas, sino
que resultan de una esencial interaccion entre estos
tres dominios.

Con esa concepcién del enfermar, Reil introducia los
fendmenos mentales en el conjunto de la medicina e
incluia en ella a las enfermedades mentales, oponién-
dose a la pretension de los fildsofos de comprender a
éstas ultimas en una psicologia filosdfica.

Por otro lado, Reil estaba convencido de que la psi-
quiatria era una de las tres ramas mayores de la medi-
cina —siendo las otras dos la farmacia y la cirugia (in-
cluyendo en ella a la medicina interna)— sugiriendo, en
consecuencia, en su tercera Rapsodia, que las escuelas
de medicina debian otorgar diplomas de doctor en far-
macia, en cirugia y en psiquiatria (Rapsodia 3, p. 77).
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Después del articulo de Reil, publicado en 1808, el
término psiquiatria casi no fue utilizado hasta 1810,
cuando su discipulo y sucesor, Christian Friedrich
Nasse lo empleé como parte del titulo de las clases
que dictaba en la Universidad de Halle (Psychiatrie-
vorlesungen); vy, diez afios después, Johann Christian
August Heinroth (1773-1843), introductor, a su vez,
del término «psicosomatico/a», introdujo por prime-
ra la palabra «psiquiatria» en un libro de medicina,
el Lehrbuch der Stérungen des Seelenlebens oder der
Seelenstérung und ihrer Behandlung —aus rationaler
Sicht®, de 1818.

LAS RAPSODIAS DE REIL UN APORTE A LAS BASES
CONCEPTUALES DE LA «PSIQUIATRIA»

En 1803, Reil publicéd un libro por el que lo iba a
recordar la posteridad: las Rhapsodieen (iber die
Anwendung der psychischen Curmethode auf Geis-
teszerriittungen. Destinadas a aparecer en entregas
semestrales en una revista inspirada por un tedlogo
y predicador luterano adherente al movimiento filan-
tropico, y amigo del autor, Heinrich Balthasar Wagnitz
(1755-1838)°, las Rhapsodieen fueron rechazadas de-
bido a que el reducido espacio previsto para desarro-
llar el tema en dicha publicacion volvian impracticable
la publicacién de un texto tan extenso (Weiner, 1990,
p. 362). Reil optd entonces, no sin dirigir ciertas ironias
a Wagnitz en la Introduccién —a quien no obstante le
dedica su obra— por hacer editar las Rapsodias en un
solo volumen, por un librero de Halle.

El término Rapsodia empleado en el titulo ha llama-
do la atencidn de los autores (Garrabe, 2008)’.

El libro estd dividido en 28 apartados o articulos, las
Rapsodias, de diferente extension, que completan un
volumen de 504 péginas en el original (Reil, 1803).

Acerca de la reforma de las instituciones para enfer-
mos mentales en Prusia

En la Rapsodia 18, el autor describe las miserables
condiciones de las instituciones de la locura de la épo-
cay llama a la solidaridad con los sujetos recluidos en
ellas. Su argumento va mas alla de la piedad, y con-
mina a los llamados cuerdos a sensibilizarse ante una
desgracia a la que «estamos todos expuestos y no po-
demos evitar ni por el entendimiento, ni por el rango,
ni por la riqueza». En otras palabras, Reil exhorta a no
estigmatizar al loco y apartarlo con crueldad e indi-
ferencia porque lo que le ocurre es un desarreglo de
una dimension de lo humano que todos poseemos y
que también podemos sufrir.

Al igual que otros médicos filantropos, como Bat-
tie, Colombier, Chiarugi, Esquirol, Pinel, Reil también
denuncia las condiciones en las que viven y son tra-
tados los enfermos mentales: «Encerramos a estas
desdichadas criaturas como a criminales en el fondo
de fosos, en prisiones desiertas, [...] mas allad de las
puertas de las ciudades, o en los subterraneos hume-
dos de las casas de detencidn, donde nunca entra la
mirada compasiva de un amigo de los seres huma-
nos, y los dejamos ahi, cargados de cadenas, para
consumirse en su propia basura [...] Los libramos a la
curiosidad del populacho, y el guardia avido de ganan-
cia los arrastra, como a bestias raras, para divertir a
los espectadores en juerga [...] Epilépticos, dementes,
charlatanes y sombrios misantropos flotan mezclados
en el mas completo desorden. El mantenimiento de
la paz y el orden reposa sobre principios de terror.
Varas, cadenas y prisiones estan al orden del dia [...]
En la mayor parte de las casas de alienados, las ha-
bitaciones son estrechas, asfixiantes, oscuras, super-
pobladas ». Y acusa a los ricos y al gobierno de esa
escandalosa situacion «El hombre de negocios tiene
cosas mas importantes que tratar, y el Estado, como
el fariseo, pasa frio e insensible».

En la Rapsodia 2° Reil, sefialando los inconvenientes
de mantener al loco en su ambiente habitual (coincide
en la necesidad de la internacion) por los estimulos
que contintan perturbandolo y por carecer de medios
adecuados para tratarlo, aconseja enfaticamente que
«las instituciones publicas de locos deben ser la base
del tratamiento de este tipo de enfermos». Y describe
enseguida los dos tipos de esos establecimientos con
los que se debe contar segun los objetivos a alcanzar:
«Por un lado, son establecimientos de guarda y cuida-
do de los alienados incurables. Estos establecimientos
deben ser construidos de acuerdo con los siguientes
principios: 1) cuidar y custodiar al alienado de manera
que no se dafie a si mismo y no dafie a otros; 2) ofre-
cerle todos los medios apropiados a su estado para
que goce felizmente de su existencia; 3) finalmente,
incitarlo a la actividad en la medida de lo posible». El
segundo tipo de institucién debe estar destinado a «...
liberar a los alienados subjetivamente susceptibles de
ser curables de su enfermedad».

En consecuencia, se pregunta en la Rapsodia 23%°:
«¢éComo se debe organizar una casa de alienados para
que, siendo un establecimiento de cura, corresponda
de la manera mas perfecta posible a su finalidad?» y, a
continuacion, detalla toda una serie de caracteristicas
y recursos que deben tener los establecimientos de
custodia y los de curacion, destinados a los enfermos
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incurablesy a los curables, respectivamente. Enumera
asi una serie de caracteristicas que deben tener los
del segundo tipo:

1) «Debe ser construida de tal manera que todos los recur-
sos necesarios para la curacion de los enfermos estén
disponibles».

2) Debe admitir solo a los enfermos curables.

3

El establecimiento debe contar con una organizacién y
un personal para aplicar la «cura farmacéutica» vy, «...
sobre todo, el método de cura psiquica ».

4

Las instalaciones técnicas, deben ser como las de todo
hospital, siguiendo los criterios de los doctores Mar-
cus'?, Howard??, y Krinitz!*: «Los cuartos deben estar
amueblados sencillamente, y ser calefaccionados»; la
mejor disposicidn es la de una «... granja, que consiste
en un edificio principal y varias casas dispersas alrede-
dor de este. «Un edificio en planta baja, —aconseja—
con un sétano, tiene muchas ventajas con respecto a
los edificios elevados» [...] «Las ventanas estadn despro-
vistas de barrotes» [...] «No hay ni candado ni cadenas
en las ventanas o en las puertas, sino cerraduras con
mecanismos que se cierren de tal manera que el enfer-
mo no pueda abrirlas».

5) «... se dard al establecimiento el nombre mas benigno
que exista, se lo llamara establecimiento-pension para
enfermos de los nervios, hospital consagrado al méto-
do de cura psiquica ».

6) Su tamafio debera ser pequefio y no albergar mas de
veinte enfermos.

7

«El establecimiento de alienados debe « ofrecer posi-
bilidades de trabajo en los campos, cria de ganado y
jardineria».

8) En el establecimiento de alienados, cada uno debe, segtin
su fortuna y su enfermedad, estar ocupado. Se debe es-
timular la gimnasia fisica, el suefio, la limpieza, la vesti-
menta y el trabajo, y se debe prestar especial atencién a
las bebidas sanas y la alimentacion adecuada.

10) «No debe permitirse nunca a los servidores que cas-
tiguen a los enfermos cuando se les dé la gana». [...]
«No se les permitirad ninguna barbarie respecto de es-
tos desdichados, y se castigara y echara a todos aque-
llos que sean encontrados culpables. Por la noche, cada
celda de los alienados debera ser visitada a cada hora.
Las visitas de extrafios curiosos son inadmisibles en
todo establecimiento de curacién».

11) No debe haber distinciones en base a la clase social:
«El rango no puede hacer diferencia».

12) Los hombres y las mujeres no deben estar separados;
«... pero esto debe ser todavia objeto de observacio-
nes mas precisas».

13) «Hay que prever finalmente un hospital particular en
donde los alienados vayan cuando estan afectados por
diarrea, fiebre u otras enfermedades».

En Prusia, precisa Reil en la Rapsodia 24, los en-
fermos mentales podian ser admitidos en los estable-
cimientos que los recibian, luego de ser declarados
alienados por medio de una decision legal formal. Sin
embargo, Reil consideraba que eso podia retrasar in-
necesariamente el comienzo de los tratamientos em-
peorando el prondstico. A cambio de ese procedimien-
to proponia que se hiciera una admision provisoria con
un simple certificado del médico, dejando para un se-
gundo tiempo las formalidades prescriptas por la ley
prusiana. Y agrega: «Las casas de alienados deben por
lo tanto ser establecimientos publicos y estar ubicadas
bajo la supervision especial del Estado. Las casas de lo-
cos privadas, tales como las que existen en Inglaterra,
son peligrosas para la seguridad civil», porque pueden
ser encerrados en ellas individuos que no estan locos
«victimas de la codicia o la maldad de otro».

Segun la preceptiva de la Rapsodia 25, Reil propo-
ne que los establecimientos para enfermos mentales
estén dotados de una administracion exterior y otra
interior; «... aquella se ocupa de las tareas mas gene-
rales y econdmicas, ésta de las tareas particulares y
técnicas», y debe incluir «... el enfermero jefe, el mé-
dico, los psicdlogos y la gente de servicio» [...] «<El mé-
dico y el psicdlogo son las primeras personas que de-
ben poner en obra la cura de los alienados» [...] «Pero
como las dos ramas de la medicina, la rama psiquica
y la rama farmacéutica, son de una amplitud tal que
casi sobrepasan las fuerzas de un solo hombre, pienso
que es recomendable utilizar en la casa de locos, para
la cura de los enfermos, a dos personas a las que se
llamara médico y psicologo».

Los establecimientos para enfermos mentales de-
bian, segln el autor, ser lugares de formacion e inves-
tigacion: «... podrian servir ademas de semilleros en
los cuales los médicos debutantes serian instruidos en
una rama dificil, la terapéutica de las enfermedades
del alma. Los alumnos servirian al mismo tiempo de
auxiliares. Los médicos establecidos harian conferen-
cias acerca de las enfermedades del alma, el método
de cura psiquica y la psicologia empirica para el uso de
la medicina practica, y tendrian asi la oportunidad de
ilustrar sus conferencias tedricas por medio de ejem-
plos» (Rapsodia 26'¢).
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En las dltimas Rapsodias, 27 y 28, Reil, vuelve
sobre el tema y coincidiendo con los presupuestos
propios del movimiento filantrépico que recorria el
continente, llama la atencidn sobre la necesidad de fi-
nanciar las reformas que propone diciendo: «Falta to-
davia un aspecto de la cuestion que puede facilmente
ser nombrado pero dificilmente encontrado: el dinero
necesario para la puesta en obra de estas ideas»; y
hace responsable al Estado, «en tanto primer tutor
de estos menores», de esa misidn, proponiendo des-
cargar sobre «los ricos herederos» tal contribucion,
despertando su «sentido civico por medio de suscrip-
ciones y legados a los establecimientos» para aliena-
dos porque «... la felicidad del pueblo, en tanto fin
supremo, debe circular entre todos los miembros de
la organizacidn».

La Terapéutica basada en la cura psiquica

Pero antes, en la Rapsodia 3%, se ocupa de definir el
concepto de terapéutica médica y clasificar los tipos
que la componen.

El primer tépico queda despejado con la siguien-
te definicién: «Los medios curativos son cosas que
aplicamos sobre los cuerpos animales para intentar
eliminar de estos las enfermedades. Da lo mismo
que esas cosas sean de naturaleza corpdrea o incor-
porea» [...] «que actlen por fuerzas mecanicas, qui-
micas u otras».

En segundo lugar, para establecer un principio de
clasificacion de los métodos terapéuticos Reil propo-
ne dividirlos en los que acttdan: 1) de manera quimi-
ca (alimentos, remedios y venenos, segun los efectos
que produzcan introducidos en el organismo); 2) de
manera fisico-mecanica, como son los medios curati-
vos quirurgicos, vy, finalmente, 3) de manera psiquica,
«cuando ocasionan, por una orientacion determinada
de las facultades del alma, representaciones, senti-
mientos y deseos, modificaciones en la organizacién?
que curan sus enfermedades».

En tercer lugar, observa que «... es factible que los
efectos relativos ultimos de todos los medios curati-
vos, incluso los psiquicos, consistan en una modifica-
cién de la materia y de su estructura», es decir, que
no solo las sustancias quimicas y las maniobras qui-
rargicas son capaces de modificar el organismo, como
era obvio de entender, sino que la palabra y los feno-
menos vinculares del enfermo con su medio tenian la
misma potencia.

En otras palabras, al concebir a la persona sana y
enferma de manera integral, entendida como una

unidad psicofisioldgica intrinsecamente funcionan-
te, las nociones de la terapéutica debian modelarse
sobre los mismos criterios volviendo inoperante la
division entre medicamentos del cuerpo y medica-
mentos del alma.

La Rapsodia 4?' comienza con una definicion gene-
ral: «Los métodos de cura psiquica son entonces las
aplicaciones metddicas al ser humano de medios que
actuan a primera vista sobre su alma, y que actdan so-
bre esta en la intencion de hacer surgir la curacion de
una enfermedad [...] del alma o del cuerpo [por medio
de] representaciones o conceptos comunicados, o por
medios corporales, definicion que el autor completa
mas adelante en la Rapsodia 622 «Las curas psiquicas
son acciones ejercidas sobre el alma y destinadas a
curar una enfermedad. Estdn sacadas del dominio de
la psicologia experimental practica».

Sin embargo, a pesar de presentar el nuevo método
como un aporte no explotado por la medicina de su
tiempo, Reil recuerda que en los escritos de Hipdcra-
tes, Aulo Cornelio Celso y Celio Aureliano y en la medi-
cina arabe se encuentran fragmentos que demuestran
gue esa manera de abordaje, como nos lo ensefid Lain
Entralgo (1958), no les era desconocida. Pero advierte
«Este método de cura no fue nunca elaborado como
una disciplina propia, en un conjunto sistematico y en
su relacion con las ciencias que dependen de esta».

En relacion a las nuevas concepciones sobre la lo-
cura y su tratamiento por métodos psiquicos, Reil se
muestra muy critico de Pinel, y en general de la me-
dicina francesa: «El sefior Pinel®® aprovechd la bella
cosecha hecha en esta disciplina en la época de la
Revolucién. [...] Su obra acerca de la locura es un ver-
dadero despropdsito, prolifico en ciertas partes pero
enfermo en su conjunto, sin principios ni originalidad,
aunque si tiene suficiente presuncién nacional como
para pretender todo esto». Es un poco mas indulgente
con los ingleses: «La segunda gran nacion de la Tierra,
gue piensa con mayor modestia lo que dice acerca de
si misma, ha producido una cantidad de textos acer-
ca de la locura, pero casi siempre son articulos bana-
les. Exceptuo al doctor Crichton, al cual hago llegar,
de paso, mi mayor respeto. El veterano en el arte de
curar la locura, el doctor Willis, tiene la reputacién de
curar preferentemente por el método de cura psiqui-
ca; sin embargo, es tan modesto que conserva para
si mismo sus secretos» vy, finalmente, reserva para
su pais la primicia segun la cual «la locura debe ser
curada antes que nada por el método de cura psiqui-
ca», poniendo como ejemplo de ello los aportes de
Kloekhof?*, Erhard® y Langermann?.
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Es llamativo que, a pesar de los duros términos con
los que califica a Pinel, lo cita reiteradamente a lo lar-
go de las Rapsodias. Garrabé opina que quizas la cri-
tica fuera dirigida a que Reil consideraba que Pinel no
habia logrado dar una base cientifica al tratamiento
moral como la que él proponia (Garrabé, 2008).

En la Rapsodia 57 el autor advierte sobre las dificul-
tades que debe enfrentar el desarrollo de la técnica
de la cura psiquica. En primer lugar es necesario que
el médico posea cualidades especiales: «... no puede
traducir en cifras o determinar por la medida y el peso
la fuerza absoluta de sus instrumentos, como la fuerza
de un torniquete o la cantidad de un polvo de ruibar-
bo» [...] debe improvisar las impresiones que ejerce
sobre la facultad de representacion y el deseo del en-
fermo, como lo exigen el azar y su genio dispuesto a
improvisaciones vigorosas y sorprendentes».

En efecto, mientras que en otras «enfermedades
del alma» el paciente acude a pedir ayuda, explica lo
que siente y colabora con la cura decidiendo como
«hombre libre» lo que recibe como tratamiento, «...
el loco es incapaz de estas dos cosas. Piensa y actua
como un nifio, no se resuelve nunca libremente a la
cura de una enfermedad de la cual no puede, por el
hecho de que esta loco, reconocer la existencia», es
decir, carece de conciencia de su enfermedad vy, por
lo tanto, «debemos constrefiirlo desde el exterior a
que nos deje actuar sobre él». Y concluye con que el
método debe ajustarse a cada caso, adaptandose a la
subjetividad de cada enfermo.

Pero alli no terminan las dificultades segun Reil, ya
que «... la propia enfermedad no tiene constancia.
Se transforma incesantemente, aumenta, disminuye,
cambia de forma».

La Rapsodia 6% constituye un interesante pasaje
doctrinario respecto de la pertinencia epistemol6-
gica que Reil otorga a la medicina. Con respecto a
la psicologia dice que muchos médicos la conside-
ran una ciencia auxiliar, pero él considera que «bajo
cierto aspecto, todas las disciplinas que atafien a la
medicina son ciencias auxiliares [mientras que] bajo
otro aspecto, todas le pertenecen», puesto que ésta
no tiene un «dominio especifico, limitado por si mis-
mo, como por ejemplo la astronomia [sino que] su
finalidad plantea sus limites», admitiendo «por lo
tanto diversos tipos de conocimientos como propios,
cuando esos conocimientos conducen a la realiza-
cion directa de su finalidad».

Entre ellos, los conocimientos psicoldgicos son in-
dispensables a la medicina, argumenta Reil, porque la

psicologia®® «es una ciencia natural de una parte del
objeto sobre el cual el médico debe actuar y al que
debe por lo tanto conocer». Entendiendo al hombre
sano y enfermo desde un dualismo interaccionista
(«Las enfermedades del alma suscitan enfermedades
corporales, las enfermedades corporales provocan
enfermedades del alma»), Reil se pregunta: «¢Quién
abarca la esencia del sustrato de las fuerzas del alma
y del cuerpo? ¢Quién se atrevera a zanjar la cuestion
de si es de naturaleza homogénea o heterogénea?».

En consecuencia Reil propone que «Una psicologia
para los médicos seria [...] un conjunto de conoci-
mientos empirico-psicoldgicos establecidos teniendo
constantemente en cuenta la influencia reciproca de
las dos partes del ser humano, y que mantienen la
mas estrecha relacidn con la obra terapéutica».

Siguiendo un criterio terapéutico clasico Reil afirma
al comienzo de su Rapsodia 7°° que existen solo «dos
caminos que permiten curar las enfermedades: o las
borramos directamente, o eliminamos las causas que
las engendran», y sostiene que «El delirio debe tam-
bién ser curado segun estas reglas».

Sin embargo, sefala que si bien los recursos tera-
péuticos quimicos pueden actuar sintomdticamente
no logran el segundo objetivo, es decir, eliminar las
causas del delirio: «los medios corporales estimulan-
tes y apaciguadores no parecen ejercer en el érgano
del alma una influencia parecida a aquella que ejercen
en otras partes del cuerpo».

En la Rapsodia 8%, Reil plantea la utilidad de las ob-
servaciones realizadas en el curso de las curas psiqui-
cas, para comprender el funcionamiento mental. Una
serie de pasajes de esa Rapsodia hilvanan sugerentes
anticipaciones al método psicopatoldgico: «Muy a
menudo, el médico no era suficientemente fildsofo y
el filésofo no suficientemente médico como para ela-
borar la psicologia en funcién de esta idea». [...] «...
se puede obtener mas provecho que el que se ha sa-
cado hasta ahora de la locura de los enfermos coloca-
dos en las instituciones de locos. Alli la encontramos
sin mascara, y vemos lo que son y lo que pueden ser
cuando los engranajes de la organizacion son presa
del desorden».

En las Rapsodias 9%2, 10%, 113*y 12%, Reil presenta al-
gunas disquisiciones «naturalistas» de una psicologia de
las facultades, sobre «la conciencia, el discernimiento y
la atencidn, este triunvirato de facultades del alma es-
trechamente emparentadas, que hardn muy visibles sus
desarreglos y sobre los cuales, por lo tanto, los medios
de curacién deben también dirigirse principalmente».
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Comienza presentando a la conciencia de si como
«el producto de nuestras facultades del alma». Esta
funcién psicolégica seria para Reil la responsable de
anudar en una unidad los multiples fendmenos pre-
sentes a cada instante en la conciencia. Esta delicada
funcién tiene asiento bioldgico: «... el edificio nervio-
so es el Unico vinculo animal que liga dindmicamente
todos los otros drganos y les asigna la realizacion de
un fin. Por ello debemos investigar en él los funda-
mentos de la conciencia de si». El estado de la con-
ciencia de si y el discernimiento dependen del estado
del sistema nervioso.

A partir de la Rapsodia 13%, Reil se interna en el es-
tudio de la psicopatologia de las enfermedades men-
tales. Considera que las mismas son siempre resultado
de una combinacion, en grupos y series, de varias es-
pecies. Esos grupos consisten, en parte, en enferme-
dades puras del alma, y, en parte, en enfermedades
de diversa naturaleza producidas por multiples causas.
Una perspectiva nosografica aparentemente diferente
a la unicidad pineliana de la alienacién mental.

Ademads, «Las enfermedades del alma estan mas
inclinadas a combinarse que cualquier otra enferme-
dad» y las reglas de combinacion de las especies que
las componen son indefinidas por lo que las especies
se agruparan en grupos y series propias a cada indivi-
duo. Por ello, el «... que las considere como entidades
cae en la confusién cuando las encuentra ora bajo una
forma, ora bajo otra».

En consecuencia, para estudiarlas recomienda de-
finir sus elementos constantes, es decir, las especies
que las constituyen.

En la Rapsodia 14%, en un pasaje que ilustra la cri-
tica de Reil a los reduccionismos, tanto el psicolégi-
co de la psicologia filoséfica, como el bioldgico de los
médicos, se prefigura el rol del nuevo especialista que
propondrad unos afios después, pero también la pre-
paracion para administrar los tratamientos del alma
que todo médico deberia tener para tratar el aspec-
to emocional causante de ciertas enfermedades es-
tudiadas por la medicina general: «El simple médico
del alma encuentra dificilmente el momento en el
que puede actuar ventajosamente en el plano fisico,
desconoce la disposicién patoldgica del cerebro, los
estimulos corporales que lo excitan de manera obli-
gatoria y terminan por alterar su dindmica normal. El
simple médico del cuerpo es completamente incapaz
de curar los trastornos del espiritu», denuncia. «Ver al
empirico empecinado maltratar a sus enfermos men-
tales es un espectaculo indignante» [...] «El pretende

rectificar las declinaciones de la facultad de pensar
aclarando una sangre atrabiliaria y diluyendo humo-
res espesos en el sistema de la vena porta, combatir
el dolor moral con eléboro y los juegos de pensamien-
to aberrantes por medio de lavativas jDesgraciada la
imagen de Dios que cae bajo tal reduccion!».

En la Rapsodia 153, Reil formula la teoria de la ac-
cion de la cura psiquica basandose en la correspon-
dencia del funcionamiento orgdnico del sistema ner-
vioso con la emergencia de las funciones psiquicas.
Ubicado en ese momento de mutacion de los saberes
sobre el funcionamiento cerebral que se constituye
en la segunda mitad del siglo XVIll y los comienzos del
siguiente®’, Reil entiende que los estimulos sensitivos
y sensoriales provenientes del medio exterior y del
interior del organismo, viajando por los nervios ac-
tuaran sobre el cerebro y éste los convertira en repre-
sentaciones y movimientos. Los medios empleados
en la cura psiquica mediante estimulos apropiados,
dice, «... no pueden tener influencia sino en la perife-
ria, en las terminaciones nerviosas de la sensibilidad
general y de los 6rganos sensoriales». En la ignoran-
cia de lo que ocurre intimamente en el 6rgano del
alma el método de Reil se confina a modificar los in-
puts, generar cambios indeterminados en él («Todo
el resto es actividad arbitraria del sistema nervioso»)
y obtener los outputs indicadores de recuperacion de
la salud: «Los medios psiquicos actuan por las accio-
nes que suscitan en el sistema nervioso. Las acciones
del sistema nervioso modifican sus fuerzas, las accio-
nes suscitadas por medios curativos las modifican de
una manera tan determinada que la relacion dindmi-
ca del érgano del alma, patolégico en los trastornos
de la mente, se ve rectificado, y que el objetivo de la
curacion es alcanzado».

La accion del médico en la cura psiquica debe ha-
cerse contando con la aceptacion del paciente, en
algunos casos, o sin ella, en otros. «Nuestros enfer-
mos son responsables, o irresponsables. Ambos tipos
deben [...] ser tratados por un conjunto radicalmente
diferente de medios».

Dejando de lado a los primeros, Reil se restringe
a la cura de enfermos mentales a los que «Les falta
la facultad de autodeterminaciéon razonable. Deben,
por lo tanto, casi a cada momento, estar determina-
dos por circunstancias exteriores que actuan sobre la
sensibilidad, es decir, son obligados por la fuerza a ha-
cer lo que deben hacer». El método deberd entonces
mediante induccién de placer o de dolor proporcio-
nar castigos y recompensas. Es decir, inducir una con-
ducta apropiada a la norma siguiendo «... los mismos
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principios que deben dirigir a los padres en la discipli-
na de sus nifios y al Estado en el gobierno de la masa
popular, casi siempre irresponsable». Irresponsabili-
dad fisiolégica de la infancia, irresponsabilidad social
de las masas, se igualan asi a la irresponsabilidad de la
irracionalidad de la locura en la época en que florece
el modelo de la escuela prusiana. El luteranismo tuvo
a lo largo de la historia alemana una gran influencia
tanto en la cultura como en la educacién muy estricta
basada en la disciplina, ética y obediencia.

Los medios psiquicos se definen por su efecto y no
por su lo que son en si mismos, por lo tanto pueden
ser materiales o inmateriales.

| — Medios psiquicos «... por los cuales el médico
modifica el cuerpo de una manera tan definida que
el alma debe percibir sus estados por intermedio de
la sensibilidad general, bajo la forma de placer o de
dolor». Estos recursos pueden ser variados.

1) Estimulos corporales placenteros: comidas sanas,
movimiento, calor, limpieza, orden en el suefio, admi-
nistracion de opio o vino en pequefias dosis, exposi-
cion al sol, fricciones delicadas, bafios tibios, relacio-
nes sexuales («Se puede satisfacer a los hombres por
medio de una prostituta publica, con mayor dificultad
a las mujeres, ya que estas se embarazan y pueden
trasmitir el mal al fruto»).

2) Estimulos corporales displacenteros: a) aplicacion
de diversas noxas como, por ejemplo, una gran par-
te de los remedios, todos los venenos, muchas otras
sustancias mecanicas o quimicas, y la inoculacién de
diversas materias morbificas; b) hambre y sed, por
privacién de alimentos y de bebidas, frio y privacion
del suefio; c) medios estornutatorios; d) vesicatorios,
setones, moxibustién, amenazas o anticipos de hierro
al rojo o cera de sellar ardiente que se hace gotear so-
bre las manos; e) flagelacién con ortigas; f) cosquilleo
intenso sobre la planta de los pies, chinches, hormigas
u orugas aplicadas a la piel; g) inoculacion de sarna; h)
ducha gota a gota sobre la cima rasurada de la cabe-
za; i) golpes de fusta; j) duchas, precipitacion al agua
desde una barca o una balsa al rio, o desde un barco
al mar.

Esos estimulos corporales y otros, que excitan di-
rectamente por medio de la sensibilidad general
todo tipo de dolores, estan adaptados sobre todo al
comienzo de la cura y al primer periodo de enferme-
dad. Es necesario también tomar en consideracién
la receptividad del enfermo, observar su efecto, y no
exagerar en ningun caso su empleo a fin de que este
no degenere en barbarie®.

Para morigerar estos recursos coercitivos y hasta
brutales (proscriptos por Pinel) una serie de precep-
tos que formula el autor encuadran su uso. «No de-
ben nunca ser acciones que siguen a una explosion de
pasiones de aquel que castiga» [...] «El castigo debe
ser siempre prescripto segln el juicio del enfermero
y ser infligido de acuerdo con este» [...] «No hay que
permitir nunca que cualquier guardia golpee cuando
se le dé la gana».

Il — Estimulos de los 6rganos sensoriales: impresio-
nes agradables o desagradables ejercidas sobre el ol-
fato, el gusto, el tacto, el oido y la vista. Se debe men-
cionar entre estos particularmente a la musica.

Il = «Signos y simbolos, y en particular la palabra
y la escritura, que son [...] el vehiculo por medio del
cual nuestras representaciones, nuestras imaginacio-
nes, nuestros conceptos y nuestros juicios, en tanto
potencias exteriores, son transferidos al enfermo».
«Gracias a estos medios, podemos, en circunstancias
favorables, comunicar al alma sacudidas idénticas a
aquellas que buscamos producir gracias a los medios
psiquicos de los dos primeros tipos».

El conjunto de los llamados medios psiquicos es asi
una amalgama de recursos sugestivos, mas o menos
violentos e inductores de miedo y sumisién para po-
ner al paciente en situacion de extrema dependencia
respecto del médico quien lucha por persuadirlo y
volverlo a la salud definida fundamentalmente por la
recuperacién de una conducta racional.

En el extremo de la imaginacion Reil llega a propo-
ner recursos sugestivos complicados:

«... cada casa de alienados podria tener [...] un tea-
tro organizado con este fin, perfectamente utilizable,
provisto de todos lo aparatos necesarios, mascaras,
magquinaria y decorados. Los oficiantes de la casa de-
berian estar suficientemente entrenados a fin de po-
der jugar cada papel, el de juez, de verdugo, de médi-
co, de angel venido del cielo y de muertos que salen
de sus tumbas, segun las necesidades particulares del
enfermo, hasta el grado supremo de ilusion».

En las dos Rapsodias siguientes, 16* y 17, Reil
intenta responder las siguientes preguntas: (Cuales
son las reglas por las cuales los medios de la cura
psiquica deben ser adaptados a los casos patoldgi-
cos individuales? ¢Cuales son sus indicaciones y las
contraindicaciones?

Las respuestas a las mismas apuntan una serie de
preceptos que pueden inscribirse en la historia de los
métodos psicoterapéuticos. De entrada reconoce la
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magnitud de la problemdtica a enfrentar que obliga
a «... un trabajo delicado, porque las fuerzas de los
medios, la esencia de la enfermedad, su composicidn,
sus relaciones con las causas alejadas y sus modifi-
caciones individuales, nos son muy frecuentemente
desconocidas».

En la Rapsodia 18%, Reil describe las etapas que
debe recorrer la cura psiquica. En la primera se los
debe preparar para poder actuar «... psiquicamente
sobre ellos y obtener algun beneficio». Asimilando los
trastornos del espiritu a las conductas infantiles el au-
tor recomienda obligarlos a la obediencia «... como se
obliga a nifios a tomar un remedio». Es imprescindible
obtener, dice Reil, la conviccién de que «La voluntad
de sus superiores debe ser para él una ley tan fija e in-
mutable que no se le ocurrira luchar contra ella como
no se le ocurre luchar contra los elementos de la na-
turaleza» [ya que] «Al comienzo, los medios que susci-
tan el miedo son los que conducen mas rapidamente
al objetivo». Se comienza por «... quitarle todo apoyo
a fin de que se sienta completamente desamparado.
Se lo debe alejar de sus parientes, de los sirvientes
que le obedecen, de su casa, de su ciudad natal; y lle-
varlo a una casa de locos adonde no conoce ni el lugar
ni sus ocupantes», es el «secuestro» en la institucion
que propugnaba Pinel.

«Apenas los pacientes se tornan obedientes» de
manera inmediata y perfecta, recomienda, «... toda
imposicion debe cesar y dar lugar a un comportamien-
to inverso actuando afablemente y premiandolos «...
por medio de recompensas que le son agradables» y
«... se estd en condiciones de integrar la conducta del
enfermo en un marco regulado. Debe dormir, levan-
tarse, lavarse, vestirse y trabajar a ciertas horas».

Los argumentos psicoldgicos del tratamiento son
explicados por el autor de la siguiente manera: «Los
medios por los cuales constrefiimos a los enfermos
a nuestras exigencias actuan al mismo tiempo sobre
la conciencia de si, el juicio y la atencién», vinculan-
do esos efectos con cambios en la materia cerebral:
«Cuando las fibras cerebrales, muy irritables, son
puestas en reposo, porque las fibras inertes son ex-
citadas, el equilibrio normal en la dindmica del érga-
no del alma se recupera y la manifestacion delirante
desaparece».

Apenas obtenido ese estado en el espiritu del en-
fermo se deben aplicar estimulos mas suaves que no
hacen correr peligro (nadar, montar a caballo, «artes
que puede aprender y en los cuales se lo puede man-
tener obligado»).

Citando lo que considera exitosos ejemplos, como
los del hospital de Zaragoza o el asilo de York, al igual
que muchos otros autores Reil recomienda que «En
todas las casas de alienados, los enfermos deben estar
obligados al trabajo», proponiendo progresar de «...
los trabajos mecdnicos y fisicos» a las actividades ar-
tisticas (pintura, dibujo, canto, musica) y los ejercicios
intelectuales (juegos de construccidn, rompecabezas,
ejercicios de sentido por presentacidn de una serie de
objetos) asi como diversos ejercicios gimnasticos. Por
fin, se arriba a la posibilidad de introducir la palabra
por medio de «... didlogos [en los que] hay que incitar-
los a responder con precisidon, empujandolos a relatar
algo de ellos mismos, como ser escenas de su vida pa-
sada» y hasta obligarlos a «... a llevar un diario intimo
en el que anoten todo lo que les sucede».

El autor comienza la Rapsodia 19*, por la enumera-
cién de las causas (ya sean disposiciones que inducen
lentamente y favorecen su génesis, o causas ocasio-
nales que los producen directamente) de los trastor-
nos del espiritu, dividiéndolas en dos categorias: a) las
que responden al estado exterior del hombre y b) las
gue expresan estados interiores del hombre. «Ambas,
en tanto afectan al sistema nervioso», dice Reil, «...
lesionan de manera determinada el funcionamiento
normal del drgano del alma».

Dando por entendidas las causas exteriores porque
considera que «Su relacién con el delirio es simple
y los medios de oponerse a estas son tan faciles de
encontrar que este tema no necesita ninguna explica-
cién suplementaria», encuentra «Mas dificiles y com-
plejas [...] las relaciones que los estados interiores del
hombre mantienen con los trastornos del espiritu».
Sin embargo, entendiendo que éstas deben buscar-
se en la naturaleza sensorial, moral e intelectual del
hombre»*, Reil considera que todas las causas inte-
riores del delirio son «... enfermedades del cuerpo
representadas en el alma por la sensibilidad general,
una irritabilidad extremadamente tensa del conjunto
de la organizacidn, casi siempre asociada a una senso-
rialidad predominante, enfermedades de los sentidos,
instintos y pulsiones anormales, una falta de cultura
o una cultura distorsionada del entendimiento, la su-
persticion, el descreimiento, la exaltacion, la santurro-
neria, etc., que hacen desviar al hombre de la via del
sano entendimiento».

A continuacion, en el intento de dar sustento a una
teoria de las enfermedades mentales, profundiza la
explicacién de su concepcion que prefigura una psico-
fisiologia interaccionista.
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Es asi que debe partir del estudio de la vincula-
cion compleja y dindmica entre el sistema nervioso
y el alma. Mientras el primero, merced a sus nervios
sensibles y motores, algunos de los cuales estan im-
plicados en «la excitacion de las pulsiones y de los
instintos», hacen llegar las sensaciones internas y
externas al cerebro que es «... el taller propiamente
dicho del pensamiento y de la voluntad racional», el
alma, «... se representa el estado de su cuerpo por
el conjunto de todo el sistema nervioso, y el mundo
por los 6rganos de los sentidos; y reproduce en un
orden multiple esas representaciones de la sensibili-
dad general y de los 6rganos de los sentidos, sin ob-
jeto exterior, esencialmente gracias a la colaboracién
del cerebro».

«En funcién de esos diferentes érganos aparecen
representaciones de la sensibilidad general, de los 6r-
ganos de los sentidos y de la imaginacién. Gracias a
estas [el alma del sujeto] se vuelve consciente de su
triple estado, de su relacién con su cuerpo en cuanto
suyo, con el mundo y con sus propias modificaciones,
en la medida en que estd obligada a pensar las repre-
sentaciones en cuestion como estados subjetivos en
ella misma».

En consecuencia, afirma Reil, las enfermedades
de los nervios y, en particular, las enfermedades de
los drganos que participan en primer lugar en la pro-
duccion de las representaciones, pueden trastornar
de manera diversa las funciones del alma, e incluso
ocasionar la locura. Ejemplos de ello son las modifi-
caciones afectivas que en la pubertad, en los hipo-
condriacos y los onanistas.

Pero, «Las enfermedades de la sensibilidad general
y de los érganos de los sentidos tienen una influencia
aun mas grande sobre el alma. Estos estados son en
si mismos capaces de excitar el delirio. Y suponiendo
que no lo hayan producido, lo mantienen una vez que
aparecio», por lo tanto es necesario ubicar «... en pri-
mer lugar, entre las causas de la locura, a las enferme-
dades de la sensibilidad general».

De acuerdo con los supuestos de la anatomia ani-
mata de la época Reil atribuye a algunos centros y
ciertos nervios, influencias relevantes sobre el 6rga-
no del alma. La accidn de estas estructuras nerviosas
puede ocurrir consciente o inconscientemente y la
complejidad de sus redes y conexiones explicar los
efectos por simpatia y, por esa via, ser la «... causa
de las relaciones anormales [entre érganos alejados,
como los esplacnicos y el cerebro, por ejemplo] que
vemos aparecer en las enfermedades».

Sefala, asi, a los estimulos propios del sistema de
la reproduccidn fuente de sentimientos, pulsiones y
juegos de la imaginacion (como se ve en la ninfoma-
nia, la satiriasis, la pubertad, la gravidez, el celo en los
animales, etc.), de la region frénica y del plexo solar

Las alteraciones perceptivas pueden causar la lo-
cura porque engafian al érgano del alma: «Los enfer-
mos oyen sonidos de campanas, el silbido del viento,
ven fantasmas, con una claridad que los hace pare-
cer reales».

Los productos de la imaginacidn, dice Reil, se ase-
mejan a las percepciones sensoriales y formula la hi-
potesis que los mismos utilizan las mismas vias organi-
cas en sentido opuesto: las percepciones sensoriales
van de la periferia al interior del cerebro y los produc-
tos de la imaginacion lo hacen en sentido inverso.

Por fin, sefiala que a «los desvios sensuales y mora-
les» de las pasiones, causa muy frecuente de los tras-
tornos del espiritu, se les debe otorgar una particular
importancia ya que «Ninguna curacién es posible sin
conocimiento de esa causa».

Las pasiones violentas y transitorias («Uno se puede
volver loco de alegria y furioso de célera») pueden ser
causa de la locura, pero lo son mucho mas frecuente-
mente «... las pasiones persistentes y abrumadoras».

LA NOSOLOGIA

En la Rapsodia 20%, Reil, sefialando que la terapéu-
tica, en este caso la aplicacion de la cura psiquica, tie-
ne que partir de un diagnéstico lo mas preciso posible,
presenta su nosologia de las enfermedades mentales.
Procediendo segun los criterios de la taxonomia gene-
ral, inspirada en la historia natural de Buffon, separa
los géneros de las especies y las variedades. A la deli-
mitacion de los primeros, aunque sugiere que quizas
podrian reunirse bajo dos polos: asténicos y esténi-
cos, le asigna poca factibilidad e importancia: «Dejo
de lado los géneros en los que se retnen las especies.
Porque lo que importa en primer lugar en la clasifi-
cacion de enfermedades es la fundacion correcta de
objetos, y menos su puesta en serie».

Rechazando, en consecuencia, las opiniones noso-
graficas de autores como Arnold, Sauvages, Erhard,
Schmid, Chiarugi y otros médicos, Reil recomienda el
punto de vista de Hoffbauer, como una introduccion
al estudio de las especies, a las que «ordena segun las
diferentes facultades del alma que estan lesionadas,
sus relaciones reciprocas anormales y segun la comu-
nidad del alma con el cuerpo».
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Reil no ignora que su propuesta nosoldgica puede
no abarcar todas las formas de trastornos mentales,
que esta basada en sintomas que no son mas que pro-
ductos de la «lesiones de las facultades del alma» y
no las enfermedades mismas, que la heterogeneidad
de los sintomas es mayor que la de las facultades del
alma, que la vinculacién entre el alma y el cuerpo no
esta dilucidada suficientemente, que la posibilidad de
una psicogénesis tampoco lo esta («¢De dénde pro-
vienen los fantasmas que tienen la intensidad de las
intuiciones sensoriales?»); y que para completar la
complejidad de asunto «... debe agregarse que la va-
riedad de las facultades del alma es tan diversa como
lo son los individuos».

Operando de esta manera, con categorias de espe-
cies amplias y basadas en criterios generales, es decir,
sintomas cardinales bien demarcados entre si y no
concomitantes se podia esperar, segun Reil, que «la
mayor parte de los casos deberian estar subsumidos
bajo ellos».

En conclusidn, afirma que «Las especies de trastor-
nos del espiritu son lesiones especificas particulares
de la dinamica del cerebro en relacién con su funcién
de drgano del alma, que deben hacerse reconocer
por un conjunto de sintomas constantes»; por su lado
«Las variedades nacen de la relacién de la locura con
sus multiples causas lejanas, de la diversidad de su
intensidad y de su duracion, de su combinacion con
otras enfermedades del alma o del cuerpo vy, por fin,
de las modificaciones que sufre la enfermedad con-
siderada abstractamente cuando afecta realmente a
un individuo».

Al cabo de estas fundamentaciones el autor propo-
ne dividir las especies de la locura, en cuatro formas:
delirio fijo, furor, idiocia y demencia.

1) Delirio fijo parcial, melancolia

«El delirio fijo consiste en una distorsién parcial de
la facultad de representacién en su relacion a un ob-
jeto o a una serie de objetos homogéneos; distorsién
que el enfermo no admite y que limita por ese hecho
la libertad de su facultad de desear y la determina de
manera obligatoria de conformidad con su idea fija».
«Los dos criterios, las ideas fijas y la conviccion sub-
jetiva que el delirio es cierto, son las caracteristicas
esenciales de esta enfermedad.

«Porque existen casos, afirma, de ideas fijas sin
delirio», y pone como ejemplo casos que hoy se
ubicarian entre las ideas obsesivas, las fobias de im-
pulsion y las ideas hipocondriacas, es decir, aquellos

que cursan con critica por parte de la persona que las
sufre pero ésta es impotente para evitarlas, aunque
«no determinan completamente y necesariamente
su comportamiento».

Para terminar menciona el delirio atono y el delirio
agitado, que eleva a la categoria de especies, que no
presentan ninguna idea fija determinada, aunque son
producto de ellas. En el delirio atono, cuya descrip-
cién evoca la catatonia de autores posteriores, «... el
enfermo estd inmovil como una estatua, se mantiene
de pie, sentado o acostado en un lugar, sin mover ni
manos ni pies, con los ojos cerrados o mirando fija-
mente su entorno, breve y ansiosamente, sin percibir
la relacién entre las cosas».

2) Furor, frenesi, mania

«El caracter principal del furor, quizas el Unico, es
una energia precipitada, sin reposo, tensa hasta el
maximo grado, que se expresa por acciones aparen-
temente autédnomas, pero sin ninguna conciencia
de un fin producido por la sensibilidad o la razén, y
que es el producto de una conmocién anormal de la
organizacidn». Son actos aberrantes que no surgen
de representaciones puras, ni de sentimientos que
tengan una relacién psiquica con ellos. «El furioso
actuda por una impulsién provocada por una lesién
especifica del organismo, que calificamos de ciega,
porque no parte de una representacién e ignoramos
su origen». «El enfermo nos parece locamente te-
merario, porque no tiene conciencia de los peligros
y, por lo tanto, no le causan miedo. Su impulsién
nos parece furiosa porque destruye. Un hombre que
hierve de cdlera representa un furioso en miniatu-
ra», ejemplifica Reil.

La enfermedad es de naturaleza aguda o cronica,
segun que se trate de una mania (Manie) o de un fre-
nesi (Phrenesie). «En su estado crénico tiene un tipo
remitente o intermitente porque la organizacion no
soporta largo tiempo y sin interrupcién ese tipo de
esfuerzos violentos».

El frenesi, «... en tanto enfermedad aguda, se orien-
ta solo hacia la curacién o la muerte, o se transforma
en otra enfermedad».

Por fin, dentro de esta especie Reil incluye un cua-
dro distinguible por sus caracteristicas particulares
que denomina Furor sin distorsidén, y que consiste,
segun el autor, en un furor simple, en su forma mas
pura. En este cuadro que el autor le adjudica un parti-
cular interés médico-legal y que evoca la monomania
homicida descripta por Esquirol posteriormente.
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3) Idiocia

Luego de definir a la idiocia como «... una distorsion
y una debilidad general de las facultades del alma, sin
furor y sin demencia, pero, sin embargo, muy cercana
a ésta Ultima», Reil reconoce la imprecisidn de esta ca-
tegoria en los siguientes términos: «Me percato muy
bien de que la definicidn de idiocia es menos precisa
que las de las otras especies. Puede que no sea preci-
samente una especie, sino un caos de muchos estados
especificos diferentes que he reunido bajo ese nom-
bre», pero justifica su inclusion separada por razones
clinicas evidentes: los idiotas, segun el autor carecen
de idea directriz en su pensamiento, se conducen con
puerilidad y bizarreria; «... junto a la distorsién ge-
neral se presenta una debilidad notable de todas las
facultades del alma, y en particular de la facultad de
juicio» [...] «de alli una cantidad de otros trastornos,
inconstancia, distraccion habitual, falta de discerni-
miento, tendencia al olvido» [y] «... sentimientos y
emociones igualmente tumultuosos e incoherentes».

4) Demencia

La nocion de demencia («... astenia anormal del en-
tendimiento») en la nosologia de Reil abarca una serie
muy variada («Mi concepto de la demencia es un con-
cepto general. Subsume toda impotencia del enten-
dimiento, en tanto especie o sub-especie, ya sea que
sea modificado de una u otra manera, que provenga
de una debilidad propia del entendimiento o de impo-
tencias de otras facultades del alma que actuan sobre
el entendimiento») que van desde el cretinismo hasta
las manifestaciones patoldgicas de la senilidad pasan-
do por las consecuencias de multiples enfermedades
organicas, como asi también la estupidez terminal de
otras enfermedades mentales.

En otras palabras, la demencia, para el autor, es
«toda disminucion de la facultad del juicio, ya sea que
dependa de una astenia del entendimiento [formacion
de conceptos, de juicios y razonamientos] en si, o de
una paralisis de ciertas facultades que deben secun-
dar al entendimiento en sus funciones». De tal manera
que, «... dado que no se la define mas que sintomatica-
mente, [...] ser el producto de enfermedades de diver-
sa naturaleza que, en ese caso, junto al sintoma comun
de la demencia tienen sus caracteres especificos».

Clinicamente se observa que «La excitabilidad y la
energia de las facultades del alma estan, casi sin ex-
cepcion, por debajo de lo normal. Al menos la aten-
ciony el discernimiento estan debilitados en todas sus
sub-especies».

Es asi que «Al demente le fallan la atencion, el dis-
cernimiento y la conciencia de si, en diversos grados»
[...] También los sentidos, la imaginacién y la memo-
ria estan desprovistos de fuerza» y presentan apatia e
inercia del deseo, «... no comprenden el valor del ho-
nor, de la posesion de objetos, de la salud, y de otros
bienes» [...] «... estdn desprovistos de pasiones o se
apasionan con una futilidad vacia y se divierten con
juguetes sencillos».

Por otro lado, Reil establece una diferencia nosolo-
gica importante que tiene incidencia sobre la posibi-
lidad de curacidon o mejoria: hay formas de demencia
que dependen de una disminucién de la excitabilidad
cerebral (dinamicas) y formas que se producen por
una lesion del cerebro (organicas) de tal manera que
la demencia puede ser un sintoma o una enfermedad
especifica.

La demencia dindmica es transitoria (cuando «...
nace de una desaparicion pasajera de la vitalidad del
cerebro»; por ejemplo, de conmociones cerebrales,
pasiones violentas, frenesis y otras enfermedades
nerviosas graves, fiebre vascular, etc.) o permanente,
que tiene frecuentemente una causa desconocida,
aunque puede ser causada también por «Todo lo que
debilita notablemente el cuerpo: los placeres agota-
dores, los excesos de amor, la tristeza interior profun-
da, las sustancias narcdticas, la belladona, la jusquia-
me, y, particularmente, el opio en los opidfagos de
Oriente, las bebidas espirituosas, las evacuaciones de
sangre o linfa, el suefio prolongado, pueden entrafiar
la demencia» [...] la edad [...] «... ciertas anomalias de
vasos y la constitucién defectuosa de los huesos» [...]
«Los traumatismos sufridos durante el parto» [...] «La
hidropesia del cerebro, los hidatides, las conmociones
cerebrales, la apoplejia, y los abscesos de meninges »
estdn asociados a la demencia.

Por fin Reil apunta que «Las revoluciones de la pu-
bertad, las fiebres, las explosiones de furor, pueden
curar la demencia», pero «Lo mas frecuente es que la
demencia sea incurable».

En las Rapsodias 21%7 y 22%, Reil formula preguntas
de una gran fineza clinica: ¢ Qué son los intervalos lu-
cidos? ¢COmo debe ser tratado el alienado durante la
convalecencia? ¢ Como deben ser prevenidas las recai-
das de su enfermedad?

Con respecto a la primera pregunta el autor co-
mienza por distinguir los periodos de remision y los de
intermisién (trastornos intermitentes del espiritu) de
los intervalos lucidos. En los segundos hay una laten-
cia entre los accesos patoldgicos pero nunca se arribé
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a una verdadera curacion, la enfermedad permanece
aunque los sintomas sean menos perceptibles, por
asi decir, y se agudiza periédicamente; aun cuando
en algunos pacientes ocurra que parezca que « hasta
la traza mas leve de enfermedad desaparezca», y, sin
embargo «... la enfermedad vuelve, sea rdpidamente
con las mismas caracteristicas, sea después de un pe-
riodo indeterminado».

Por lo tanto, Reil considera «... intervalos lticidos so-
lamente aquellos en los que la intensidad de la enfer-
medad cesa por un periodo bastante largo y no aque-
llos en los que los sintomas son menos perceptibles a
causa de condiciones exteriores».

Los intervalos lucidos pueden aparecer lentamente
o subitamente, ser periddicos o erraticos, mds o me-
nos largos y mas o menos puros. «Sin embargo, queda
siempre, aun en los intervalos mas puros, una desvia-
cién de la unidad de las fuerzas del alma reunidas en
la unidad de la razén» [...] «Es por ello que el intervalo
lucido se distingue de la curacion».

El retorno de un acceso se anuncia por sintomas
prodromicos de tipo alucinatorio, delirante o de exci-
tacion: «Sus gestos, su actitud y los movimientos del
cuerpo son inhabituales. Fija su mirada hacia el cielo,
habla solo, corre, se queda silencioso, pone una ex-
presion de meditacidon o de circunspeccion. Algunos
muestran una exuberancia alegre, se vuelven charla-
tanesy estallan sin razén en carcajadas; otros, en cam-
bio, lloran inmotivadamente, miran fijamente un pun-
to y se hunden en si mismos, sombrios y silenciosos».

Cuando el paciente sale de la institucion Reil propo-
ne reforzar su autoestima, disminuir el autoestigma

NOTAS

1 Las aportaciones de Reil a la psiquiatria han sido reconoci-
das en tratados clasicos de historia de la medicina y han mo-
tivado analisis relativamente recientes, especialmente en la
bibliografia alemana, pero también en la bibliografia en es-
pafiol y en otros idiomas. Entre ellos se pueden hallar valio-
sas informaciones biograficas y comentarios criticos en las
aportaciones de Cerezo, JL. y Montiel, L. (1985), Mocek R.
(1995) Marneros, A.; Pillmannn, F. (2005), Binder DK, Scha-
ller K'y Clusmann H (2007), Marneros, A. (2008), Garrabé, J.
(2008), Montiel, L. (2010) y Steger F. (2014).

2 La Universidad de Halle fue fundada en 1694 por Federico
Ill, Elector de Brandeburgo, quien devino rey de Prusia, en
1701, con el nombre de Federico I. Posteriormente se con-
virtié en uno de los centros del movimiento luterano cono-
cido como pietismo, fundado en Leipzig por Philipp Jakob

resultante de la internacién que, aunque imprescin-
dible para curarlo, siempre supone huellas trauma-
ticas: «Hay que buscar representarle su enfermedad
bajo un cariz menos peyorativo, tal como una fiebre
elevada o una grave enfermedad nerviosa, ya que su
verdadera imagen lo llenard de tristeza y espanto [...]
iLa simple idea de haberse encontrado internado en
una casa de locos es de por si horrible para un hombre
dotado de discernimiento!»

Finalmente, en la Gltima Rapsodia, la nimero 28%,
reclamando para la medicina la aplicacién de una
ciencia natural del hombre, suma de la filosofia de la
naturaleza en general, de la fisica de la naturaleza in-
organica, de la organomia, y de la psicologia, Reil sen-
tencia: «... he escrito este libro para el uso practico,
lo cual presupone hacerlo para un circulo limitado de
personas con objetivos particulares, con experiencia 'y
habilidades mas o menos singulares y aisladas, mien-
tras espero la luz que desde lo alto venga a iluminar
estos todavia oscuros senderos empiricos».

A MODO DE CONCLUSION

Educado en la matriz del Siglo de las Luces, en la
que se enraizo su ideario social propio del movimien-
to filantrépico europeo, Johann Christian Reil integré
en su madurez la primera generacién de los fildso-
fos de la Naturaleza. Sus Rhapsodieen..., apoyadas
en experiencias de otros autores, agudamente con-
ceptualizadas y sintetizadas por el médico aleman,
constituyen un antecedente insoslayable en la cons-
truccién del andamiaje conceptual de la naciente es-
pecialidad médica, cuyo nombre definitivo se debe a
la creacion de Reil.

Spener durante el siglo XVII. En 1817 Halle se fusiond con la
Universidad de Wittenberg, cuna de la reforma protestante,
fundada en 1502 por Federico el Sabio, principe elector de
Sajonia, bajo la influencia de Felipe Melanchton, discipulo y
amigo de Martin Lutero.

3 En 1805 Gall dictd numerosos cursos y conferencias en las
universidades de Alemania, y fue en esa ocasion que Reil
tomd contacto con sus investigaciones (ver Lantéri-Laura,
1970, p. 65)

4 Lain Entralgo distingue tres generaciones de Naturphiloso-
phen: los integrantes de la primera, nacidos antes de 1770
(Prochaska, Reil, Blumenbach, Kielmeyer) quienes, educa-
dos en la Aufklarung se aproximaron en su madurez a la
especulacion idealista; los de la segunda, la mas distingui-
ble (Dollinger, Carus, Kieser, Oken, etc., nacidos entre 1770
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y 1785) que fueron contemporaneos de Schelling y los de
la tercera, que nacieron después de 1785 y se solaparon
cronolégicamente con los médicos naturalistas de la que
sera llamada “generacion intermedia’ que protagonizaron el
transito de la ciencia especulativa a la mensurativa y expe-
rimental. (ver Lain Entralgo, Pedro. Historia del la medicina,
Barcelona: Masson, 1987, p. 443).

“Tratado de las perturbaciones de la vida mental o trastorno
mental y su tratamiento desde una perspectiva racional».

Heinrich Balthazar Wagnitz, un tipico intelectual de Siglo de
las Luces, es considerado uno de los mas importantes refor-
madores del derecho penal aleman. Muy tempranamente,
a la edad de 17 afios, inici6 sus estudios de teologia en la
Universidad de Halle, que completd con el estudio de temas
cientificos. En 1784 ocupd el cargo de ministro en la Iglesia
de Santa Maria y predicador en la penitenciaria y asilo de
Halle, trabajo que mantuvo hasta la abolicion de ésta ultima
institucion en 1817. Durante los veinte afios en los que ofi-
cié como predicador en la penitenciaria bregd por mejorar
las condiciones carcelarias, inspirado en las ideas de John
Howard y su reforma de las carceles inglesas (McClintock,
Strong, 1870 Schidorowitz, 2000; Wagnitz, 1791),

El término rapsodia (del latin rhapsodia, y éste del grie-
go rhapsoidia (padwdia), sustantivo formado a partir
de rhaptein («ensamblar») y aidein («cancién») tiene una
doble acepcidn en aleman y espafiol: la mas conocida es la
de «pieza musical formada con fragmentos de otras obras o
con trozos de aires populares», por ejemplo, las rapsodias
hdngaras de Franz Lisz; la otra, anterior histéricamente, es
la que designa un «pasaje amplio de un poema épico, espe-
cialmente el de los poemas de Homero», que eran recitados
en la antigua Grecia por los rapsodas, de manera indepen-
diente del resto de una obra. Pero hay una tercera acepcién
propia del espafiol, «centdn», que significa «obra literaria,
en verso o prosa, compuesta enteramente, o en la mayor
parte, de sentencias y expresiones ajenas» (RAE, 2014), que
probablemente sea la que mejor defina las caracteristicas
del texto de Reil quien carecia de una practica propia en
el tratamiento de los enfermos mentales (Weiner, 1990, p.
362) y formuld su obra basandose en las experiencias insti-
tucionales y los casos de otros autores.

Rapsodias pags. 66-72 (ésta y todas las referencias suce-
sivas corresponden a la versidon en espafiol, Buenos Aires:
Polemos, 2012).

12

13

iniciativa de Marcus se cre6 en Baviera un seguro para los
necesitados y la categoria de médicos especiales para los
pobres (Deutsche Biographie, en linea).

Reil cita el texto Nachrichten von der vorziiglischten Kranker-
héusern und Pesthdusern in Europa, editado en Leipzig, en
1791, de John Howard (1726- 1790), fildntropo y reformador
de las cérceles inglesas, quien, a partir de su puesto de She-
riff de Bedfordshire, que ocupd en 1773, inicié una cruzada en
defensa de la mejora de las prisiones, visitando las de su pais y
de muchas ciudades de Europa. En 1777, Howard publicé The
state of prisions of England and Wales, considerado el texto
fundador de las reformas penitenciarias (version castellana:
Howard J. (2005) El estado de las prisiones en Inglaterra y Gales
Madrid: FCE. Para una biografia de Howard ver Aikin, 1794).

Reil se refiere en cita al pie de pagina a la entrada «Hos-
pitales» de la Okonomisch-Technischen Enzyclopadie, edi-
tada en 1773 por el enciclopedista, médico y fisico aleman
Johann Georg Krinitz (1728-1796) (Gymnasium, Vol 113,
2006, p. 270).

14 Rapsodias pdgs. 255-261.

15

16

17

18

19

Rapsodias pags. 261-264.
Rapsodias pag. 264.
Rapsodias pag. 264.
Rapsodias pags. 264-269.

Rapsodias pags. 75-77.

20 El autor alude con el término «organizacion» al organismo,

21

22

23

al cuerpo, es decir a la organizacién anatémica vy fisiold-
gica del individuo (ver la importancia que desde el punto
de vista epistemoldgico se concede en ese contexto a las
nociones de «organizacién» y «organismo» en Arquiola E,
Montiel L., 1993).

Rapsodias pags. 77-80.
Rapsodias pags. 82-86.

Reil cita a Pinel a partir de la version de su Traité médico-
philosophique sur I'aliénation mentale ou la manie editado
en alemdn un afio después de su aparicion en Francia:
Abhandlung Uber Geistesberwirrungen, traducido por
Michael Wagner, Viena 1801, p. 20.

9 Rapsodias pags. 72-74.

24 Reil se refiere en nota al pie al texto editado por Cornelius
Albertus Kloekhof, Sdmmtliche Schriften, en Leipzig, en 1789
(Rapsodias... p. 79).

10 Rapsodias pags. 250-255.

11 Adalbert Friedrich Marcus (1753-1816), estudié en
Gottingen adonde recibid su titulo de médico en 1775 y
perfecciond sus conocimientos médicos en la Universidad
de Wiirzburg. En 1778, se establecié como médico general
en Bamberg y, en 1789, siendo médico jefe, supervisd la
construccidn del nuevo hospital general de esa ciudad, cuya
concepcién fue un modelo para los hospitales alemanes. Por

25 Erhard Johann E. Benjamin (1766-1827), médico y filésofo
aleman. Estudié medicina en la Universidad de Wirzburg.
Comenzd a ejercer con poco éxito en Nuremberg por lo que
se orientd al trabajo literario y filoséfico. En 1799 se trasla-
do a Berlin adonde ocupd cargos publicos de la organizacion
sanitaria prusiana. Ardiente admirador de Kant, también fue
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amigo de Schiller. Fue un prolifico autor de textos filosofi-
cos, antropoldgicos y médicos. Reil se refiere, en especial, a
los pasajes de Erhard “Acerca de locura y sus comienzos” y
“Sobre la melancolia”, incluidos en la Wagners Beitrdge zur
philosophischen Anthropologie, editado en Viena, en 1794
(Marneros, Pillmannn, 2005, p. 45).

26 Johann Gottfried Langermann (1768-1832), alumno de Reil,
estudié medicina en la Universidad de Jena adonde se doc-
tordé en 1797 con la tesis De methodo cognoscendi curandi-
que animi morbos stabilienda (citada en este pasaje de las
rapsodias por Reil), en la cual sostuvo la necesidad de tratar
por «medios psiquicos» las «enfermedades del alma». Du-
rante su estancia en Jena fue discipulo de Christoph Wilhelm
Hufeland (1762-1836) y frecuent? las clases de Johann Gott-
lieb Fichte (1762-1814). Inicio su tarea profesional en el ma-
nicomio en Torgau y luego fue médico director del Instituto
Saint Georges de Bayreuth, (1805 -1810) al cual transformé
en el Psychische Heilanstalt fiir Geisteskranke (Estableci-
miento de tratamiento psiquico para enfermos del espiritu).
Este acontecimiento marcé el comienzo de las terapéuticas
psiquidtricas modernas en Alemania. Posteriormente, Lan-
germann fue director de los Servicios de salud de Prusia,
ocupandose en particular de la reforma de los hospitales
para enfermos mentales (Caire, 1999).

27 Rapsodias pags. 80-82.

28 Rapsodias pags. 82-86.

29 A partir del siglo XVII, la palabra psicologia, “estudio del
alma”, comenzé a usarse como “estudio del funcionamien-
to de la mente humana” o del “comportamiento humano”
(Bell, 2005).

30 Rapsodias pags. 86-90.

31 Rapsodias pags. 90-91.

32 Rapsodias pags. 92-95.

33 Rapsodias pags. 95-96.

34 Rapsodias pags. 96.
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