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| RESUMEN

La psicopatia es un constructo psicoldgico que tiene lugar dentro del trastorno antisocial
de la personalidad. Se conocen sus implicaciones en el desarrollo de la personalidad y se
estan estudiando a nivel cerebral. También se ha relacionado con la violencia y el
comportamiento criminal. El presente estudio aborda la expresion de la psicopatia en el
contexto criminal. El objetivo de investigacidn es conocer qué caracteristicas psicoldgicas
y neuroldgicas tienen en comdn los psicopatas homicidas. Para ello, se ha realizado una
revision sistematica de la literatura internacional de los Gltimos diez afios sobre la
psicopatia homicida, siguiendo el procedimiento PRISMA. Los resultados indican que el
psicopata homicida se caracteriza por graves déficits interpersonales y afectivos, sumados
a la impulsividad, que en consecuencia facilitan el acto homicida. A nivel neuroldgico,
existen anomalias funcionales y anatdmicas en estructuras del sistema limbico y
paralimpico. En conclusion, nuevas lineas de investigacion en el ambito de la
neurociencia pueden aportar respuestas clave en la compresion y el tratamiento del

fendmeno psicopatico.

Palabras clave: psicopatia, homicidio, criminal, IRMf, PCL-R.
| ABSTRACT

Psychopathy is a psychological construct that occurs within antisocial personality
disorder. Its impact on personality development is known and is being studied at the brain
level. Psychopathy has also been associated with violence and criminal behavior. The
present study focuses on the expression of psychopathy in the criminal context. The aim
of the research is to know what psychological and neurological characteristics homicidal
psychopaths have in common. A systematic review of the international literature on
homicidal psychopathy over the last ten years was carried out according to the PRISMA
procedure. The results indicate that the homicidal psychopath is characterized by severe
interpersonal and affective deficits, combined with impulsivity, which facilitate the
homicidal act. Neurologically, there are functional and anatomical abnormalities in limbic
and paralimbic structures. In conclusion, key answers to the understanding and treatment

of psychopathic phenomena may come from new lines of research in neuroscience.

Keywords: psychopathy, homicide, criminal, fMRI, PCL-R.
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| INTRODUCCION
1. Aproximacién conceptual de la Psicopatia
La psicopatia es un concepto y un constructo psicolégico (Widdon, 1978).

Actualmente, el Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM) no
reconoce la psicopatia como un trastorno mental, sino que se utiliza el diagnostico del
trastorno antisocial de la personalidad para dar lugar a dicho constructo (Kiehl y Hoffman,
2011).

1.1 Perspectivas historicas de la psicopatia

A lo largo de la historia se han llevado a cabo numerosas investigaciones y

conceptualizaciones en torno al constructo de la psicopatia.

En el dmbito de la psiquiatria, uno de los primeros meédicos en describir de forma
primeriza la psicopatia fue Phillipe Pinel, que en 1806 la describié como locura sin delirio
(maniaque sans délire), haciendo referencia a la perturbacion psicolégica sin trastorno
del pensamiento. Esta idea a menudo es considerada el inicio de la nocion moderna de
psicopatia. Jean Etienne Dominique Esquirol, uno de los alumnos de Pinel, la llamo

locura racional (folie raisonnante) (Horley, 2014).

Afos mas tarde, en 1835, Prichard en uno de los primeros intentos por categorizar los
trastornos psiquiatricos acufio el término “locura moral”. Segun Prichard, la “locura
moral” simplemente sefialaba la base afectiva de la perturbacion psicoldgica frente a la
base intelectual de los trastornos. Sin embargo, el término, empleado en el lenguaje
comun con otro tipo de significado, dio lugar a un gran debate y controversia (Horley,
2014).

Por otra parte, el psiquiatra aleman Emil Kraepelin publica en 1883 la primera edicién de
Compendium der Psychiatrie, trabajo pionero en el campo de la nosologia psiquiatrica.
En 1907, concretamente en la séptima edicion de este, introduce las “personalidades

psicopaticas” (Horley 2014; Crocq, 2013).
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Segun Kraepelin, las personalidades psicopaticas son el resultado de un “defecto”
psicoldgico innato, por lo que los sintomas siempre han estado presentes en el individuo
y sufren pocas modificaciones a lo largo de su vida. Ademas, los pacientes con
personalidades psicopéticas, en general, tienen buenas capacidades cognitivas, pero sus
afectos y emociones son probleméticos (Crocq, 2013).

En la séptima edicidn, describio 4 tipos de personalidades psicopéticas: 1. el criminal nato
(influido por el trabajo de Lombroso), descritos como egoistas, astutos, engafiosos e
insensibles. 2. Los inestables o faltos de voluntad, los cuales tienden a ser pesimistas,
emocionalmente labiles, excesivamente sensibles e incapaces de dedicarse a un trabajo
sostenido. 3. Los mentirosos y estafadores patoldgicos, que, aunque parecen dotados de
una buena capacidad de memoria y aprendizaje, parecen disfrutar mintiendo y a menudo
tienen problemas con la ley. 4. Los pseudoquerulantes, que corresponde a la personalidad
paranoide actual (Horley 2014; Crocq, 2013). En la octava edicion (1915) Kraepelin

ampliaria esta lista a siete subtipos de personalidades psicopaticas (Crocq, 2013).

Kurt Schneider, que fue seguidor del trabajo de Kraepelin, desarrollé un sistema que
incluia 10 subtipos de personalidades psicopaticas. Este sistema mantenia la naturaleza
psicopatoldgica del trastorno innato de la psicopatia, pero se destacaba la caracteristica

antisocial presente en los psicopatas (Horley, 2014).

Este aspecto fue investigado por otros psiquiatras forenses en Alemania, uno de ellos fue
Birnbaum, el cual afirmaba que la personalidad psicopatica no era equiparable con la
criminal, sin embargo, algunos rasgos de caracter tipicos de la psicopatia, como la
preocupacion excesiva y en concreto, por uno mismo, podian dar lugar con frecuencia al

conflicto social (Horley, 2014).

Durante el siglo XX, el término psicopatia y sociopatia se usaban indistintamente por
clinicos y académicos. El concepto de sociopatia surgié en la década de 1930 y fue
ampliamente utilizado entre los profesionales de la época, dado que este evocaba la idea
que los comportamientos antisociales eran en gran medida producto del entorno (Kiehl y
Hoffman, 2011).
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En concreto, Patridge (1930) concluy6 que la categoria psiquiatrica de personalidad
psicopatia era demasiado amplia y diversa, y que lo que se describia en esta era una
reaccion anormal a condiciones sociales anormales, por ello prefirié usar el término

sociopatia (Horley, 2014).

No obstante, estas ideas primerizas, existen dos teorias histéricas destacables que
aparecieron unos afios mas tarde: La teoria de la personalidad psicopatica de Hervey M.
Cleckley (1941-1976) y La perspectiva tedrica de la psicopatia segin McCord & McCord
(1964). Estas fueron teorias coetaneas, pero con aspectos contradictorios.

| La teoria de la personalidad psicopética de Hervey M. Cleckley (1941-1976)

En el afio 1941 Hervey M. Cleckley publica The Mask of Sanity: An Attempt to Clarify
Some Issues About the So-Called Psychopathic Personality una obra que concluird con 5
ediciones publicadas, esta ultima en 1976.

En su obra se describen las entrevistas clinicas que lleva a cabo con diferentes pacientes
de una institucion psiquiatrica cerrada, a partir de las cuales desarrolla una extensa
investigacion sobre el comportamiento psicopatico. Con este trabajo Cleckley define las
bases de la psicopatia, que actualmente siguen siendo de referencia en la descripcion

clinica de la psicopatia.

Segun la investigacion de Cleckley (1976) el psicOpata muestra, en apariencia, un perfil
clinico sano de acuerdo con los criterios de la psiquiatria, pero enmascara una gran
patologia severa. Cleckley diferencia el perfil del psicdpata al del perfil psicotico, donde
el primero es consciente de sus hechos y no padece delirios - pero se comporta de un
modo irracional - mientras que el comportamiento ilégico del segundo se explica por las
caracteristicas propias del psicoticismo, entre ellas la incapacidad para distinguir lo real
de lo irreal (Cleckley, 1976).

Para M. Cleckley (Cleckley, 1951;1976) la psicopatia se caracteriza por una forma
externa intacta y una funcién de personalidad completa. Afirma que en la psicopatia no
existe una alteracion evidente de los procesos de razonamiento, asi como tampoco

alteraciones en la expresion verbal, facial o tono de voz.
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El perfil del psicopata segin Cleckley (1976) es el de una persona que aparentemente se
muestra amable y segura de si misma, asi como proyecta una imagen socialmente
atractiva. Sin embargo, subyace una incapacidad o atenuacion de los componentes
emocionales (falta de sufrimiento o de disfrute), asi como una extrema racionalizacion

que los lleva al fracaso en la practica de la vida real.

| La perspectiva tedrica de la psicopatia segun McCord y McCord (1964)

A su vez, J. McCord y W. McCord investigan la psicopatia en muestras de delincuentes
criminales con psicopatia. Segun su trabajo The psychopath: An essay on the criminal
mind, publicado en 1964, los psicépatas son frios emocionalmente, violentos y
agresivamente explotadores en sus interacciones con los demas. Ademas, se muestran

socialmente distantes y son peligrosos (Patrick et. al, 2009).

Curiosamente, esta perspectiva contrasta con la imagen del psicopata que Cleckley
describia. Sin embargo, tanto Cleckley como McCord y MCcord consideran que el
psicOpata carece de la capacidad de respuesta emocional y no presenta ansiedad. Aunque,
segun McCord y McCord estas deficiencias afectivas son fruto de una profunda
desconexion social ("falta de amor" y "falta de culpa™) mas que de un déficit global en la

capacidad afectivo-motivacional (Patrick et. al, 2009).

En esta linea, McCord y McCord sostienen que los individuos psicopéticos responden
con rabia en lugar de miedo frente a situaciones amenazantes o frustrantes. Mientras que,
para Cleckley es la deficiencia en la capacidad de la respuesta emocional la que da lugar

a reacciones de ira y venganza (Patrick et. al, 2009).

Finalmente, en contraposicion con dicha postura, cabe destacar que el concepto de
psicopatia de Cleckley va mas alla de los individuos con un perfil antisocial. Cleckley
también describid ejemplos de "psicdpatas de éxito™ que hicieron carrera como médicos,

académicos o empresarios (Patrick et. al, 2009).

| Psychopathy Checklist (PCL): Robert Hare - 1980

Unas décadas mas tarde, en 1980, Robert Hare publicé el Psychopahty Checklist (PCL),
basandose en los criterios publicados por Cleckley. Desde entonces, ha sido revisada en
1991 y en 2003 (PCL-R) (Hare, 1991 y Hare, 2003 citados en Kiehl y Hoffman, 2011).
Ademas, en 1995 se publica la Psychopathy Checklist Screening Version (PCL:SV) (Hart
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y otros, 1995 citados en Kiehl y Hoffman, 2011) y en 2003 la Psychopathy Checklist:
Youth Version (PCL-YV), de la que Hare es coautor (Forth y otros, 2003 citados en Kiehl
y Hoffman, 2011).

Los instrumentos de Hare han demostrado ser muy Utiles en el diagnéstico clinico de la
psicopatia. Actualmente, la PCL- R estd considerada la herramienta de diagndstico
estandar para la psicopatia (Kiehl y Hoffman, 2011); Se trata del instrumento de
referencia a nivel internacional para la evaluacién de la psicopatia en la poblacion

penitenciaria y en la practica clinica y forense (TEA Ediciones, s.f).

Esta evalla dos factores: el factor 1 (interpersonal/afectivo), que incluye las facetas
interpersonales y afectivas y, el factor 2 (desviacion social), que abarca el estilo de vida
y la conducta antisocial (Sohn, Raine y Lee, 2020). En total se compone de 20 items cada
uno perteneciente a una de estas cuatro facetas. La PCL-R proporciona puntuacion
general en psicopatia, puntuaciones para los dos factores mencionados, y puntuaciones
para cada una de las cuatro facetas que los forman (TEA Ediciones, s.f). La edicion

adaptada en espafiol puede encontrarse en TEA Ediciones.

Algunas de las caracteristicas propias de los psicopatas que pueden verse reflejadas en el
factor 2 son la necesidad de estimulacion constante y la impulsividad, incluyendo la
promiscuidad sexual. En relacion con el estilo de vida, los psicopatas suelen llevar una
vida parasitaria. En esta faceta, también se incluyen problemas conductuales en edad

temprana y delincuencia juvenil (Kiehl y Hoffman, 2011).

No obstante, el planteamiento de Hare también ha generado criticas con relacion a su
fiabilidad clinica del diagnostico y en cuanto a la puntuacion de los factores afectivos
(Edens, 2006 y Holmes, 1991 citados en Kiehl y Hoffman, 2011).

1.2. Perspectivas contemporaneas de la psicopatia

| EI Modelo Jerarquico de Tres Factores de Cooke y Michie (2001)

En 2001 David J. Cooke y Christine Michie publican “Refining the construct of
psychopathy: Towards a hierarchical model.” Este trabajo dara lugar a una perspectiva

tedrica mas sélida del constructo de la psicopatia, basandose en la investigacion de Bob
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Hare y su instrumento de evaluacion de la psicopatia, el Psychopathy Checklist- Revised
(PCL-R, 1991;2003).

En su estudio, Cooke y Michie expresaban que, aunque el PCL-R era el instrumento de
evaluacion de la psicopatia por eleccién, ain no estaba claro el modelo estructural que
sustentaba las puntuaciones del PCL-R (Cooke y Michie, 2001). EI manual del PCL-R
contiene tres modelos estructurales putativos: un modelo de tres facetas, un modelo de

dos factores y un modelo jerarquico (Hare, 1991 citado en Cooke y Michie, 2001).

Sin embargo, en aquel momento, el modelo dominante en la bibliografia del PCL-R y
relacionada era el modelo de dos factores, el cual consideraba que los items de la PCL-R
estaban sustentados por dos factores correlacionados: los items afectivos e interpersonales
(factor “uso egoista, insensible y sin remordimiento del otro”; Hare, 1991, p.76) y los
items conductuales (factor “estilo de vida cronicamente inestable y antisocial: desviacion
social”; Hare, 1991, p.76) (Cooke y Michie, 2001).

Cooke y Michie (2001) examinan el origen del modelo de los dos factores, asi como los
intentos posteriores por replicar dicho modelo, y concluyen la falta de idoneidad de este
como modelo estructural adecuado para la psicopatia. Por lo tanto, deciden reexaminar la
adecuacion del modelo de los dos factores de la psicopatia y desarrollan un nuevo modelo
jerarquico de tres factores de la psicopatia, afirmando que los datos de la PCL-R se ajustan

a dicho modelo (véase Study 2: Developing a New Model; Cooke y Michie, 2001).

El nuevo modelo indica que tres facetas distintas estan subsumidas en un factor de orden
superior (Cooke y Michie, 2001). Cooke y Michie (2001) afirman que su analisis indica
que los tres factores son necesarios para la caracterizacion del trastorno; cada factor

contribuye al factor supraordenado en una medida similar.

El modelo se desarrolla teniendo en cuenta las consideraciones tedricas que resaltan la
existencia de tres dominios de caracteristicas definitorias en la psicopatia, siendo estos:
los componentes afectivos, los interpersonales y los conductuales (Cooke y Michie,
2001).

El factor 1 hace referencia al componente interpersonal y se describe como un estilo
arrogante y engafioso (encanto superficial, elevada autoestima, mentira patoldgica y

engafio/manipulacién). El factor 2 representa el componente afectivo y se describe como

10
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experiencia afectiva deficiente (afecto superficial e insensibilidad/falta de empatia, falta
de remordimiento o culpa e incapacidad para aceptar responsabilidades). El factor 3
constituye el componente conductual y se describe como un estilo de comportamiento
impulsivo e irresponsable (necesidad de estimulacion/propension al aburrimiento,
impulsividad e irresponsabilidad, estilo de vida parasitario y falta de objetivos realistas a
largo plazo) (Cooke y Michie, 2001).

Cooke y Michie (2001) apuntaron que estos factores de primer orden contribuyen a un
factor de orden superior definido como psicopatia.

Ademas, el nuevo modelo situa la definicion de psicopatia firmemente dentro del dominio
de la patologia de la personalidad (Cooke y Michie, 2001). Siguiendo esta linea,
Blackburn (1988) y McCrae y Costa (1995) distinguen las tendencias basicas de las
adaptaciones caracteristicas, siendo las primeras los rasgos centrales de la personalidad y
las segundas el producto de la interaccion entre las tendencias basicas y las influencias

socioculturales (Cooke y Michie, 2001).

Con relacion a esto, Cooke y Michie (2001) consideraron que su nuevo modelo contiene
items que captan tendencias basicas mas que adaptaciones caracteristicas, esto da lugar a
un modelo que agudiza esta distincion, sustituyendo el énfasis en conductas especificas

por el ambito de la personalidad.

En cuanto a la criminalidad, el modelo de Cooke y Michie (2001) implica que la
criminalidad es un correlato 0 una consecuencia y no una caracteristica central de la
psicopatia (Hart & Hare, 1997 citados en Cooke y Michie, 2001). En este sentido, este
modelo estd en consonancia con la tradicion clinica, donde autores anteriores
argumentaron en diferentes ocasiones que los psicopatas no suelen tener una historia
antisocial, al igual que la mayoria de los individuos con conducta antisocial crénica no
son psicopatas (Cleckley, 1976; Hare, 1993; Lykken, 1995; Widom, 1977 citados en
Cooke y Michie, 2001).

| EI Modelo Triarquico de Patrick et al. (2009): Desinhibicion, Audacia y
Mezquindad

En 2009 Christopher J. Patrick, Don C. Fowles y Robert F. Krueger publican “Triarchic

conceptualization of psychopathy: developmental origins of disinhibition, boldness, and

11
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meanness”, donde se presenta una nueva conceptualizacion de la psicopatia, de acuerdo
con los relatos historicos y contemporaneos del constructo de psicopatia hasta el

momento.

Para Patrick et. al (2009) los intentos anteriores, histéricos y contemporaneos, por
conceptualizar la psicopatia revelan tres conceptos recurrentes: la desinhibicion, la
audacia y la mezquindad. Segun Patrick et. al (2009) estos tres constructos representan la

clave para comprender la psicopatia en sus diversas manifestaciones.

La desinhibicién hace referencia a una propension hacia los problemas de control de
impulsos, que dan lugar a una falta de planificacion y prevision. También a una
disregulacién conductual y afectiva, asi como a la necesidad de la gratificacion inmediata
(Patrick et. al, 2009).

Las principales manifestaciones conductuales de la desinhibicion incluyen la
irresponsabilidad, la impaciencia, la impulsividad, la alienacion, la desconfianza, el
comportamiento agresivo (la agresion reactiva a la ira) y la propension a los problemas
con las drogas y el alcohol o, a la participacion en actividades que violan las normas

(Krueger, Markon, Patrick, Benning y Kramer, 2007 citados en Patrick et. al, 2009).

La audacia describe la capacidad para mantener la calma y la concentracion en situaciones
de peligro, presion o amenaza. Ademas, comprende una gran seguridad en uno mismo,
eficacia social y rapidez para recuperarse de los acontecimientos estresantes. Algunas de
las principales manifestaciones conductuales de la audacia son la imperturbabilidad, la
desenvoltura social, la asertividad, la persuasion, la valentia y un caracter emprendedor
(Patrick et. al, 2009).

Por ultimo, la mezquindad, contempla atributos como la ausencia de empatia, asi como
de vinculos intimos con los demas, la rebeldia, la explotacion para obtener beneficios, la
busqueda de la excitacion a traves de la destruccién y el empoderamiento a través de la
crueldad. Las manifestaciones conductuales de la mezquindad comprenden la arrogancia,
la burla, el desafio a la autoridad, la competitividad agresiva, la crueldad fisica hacia
personas o animales, el comportamiento depredador, la violencia y el odio (Patrick et. al,
2009).

12
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En definitiva, el modelo triarquico concibe la psicopatia como un conjunto de estos tres
constructos. Clinicamente, la definicion de psicopatia implica desinhibicion junto con
audacia o maldad. Sin embargo, uno u otro de los tres constructos es el predominante
segun la muestra. Por ejemplo, en la conceptualizacion de Cleckley (1941-1976) se
enfatizaba mas la audacia que la mezquindad, mientras que el concepto de mezquindad
es fundamental en las concepciones de la psicopatia en muestras de delincuentes y
criminales (Patrick et. al, 2009).

2. Psicopatia y Neurociencia
2.1 Primeros estudios: Cortex frontal y prefrontal

Siguiendo la linea de los estudios que mostraban que los traumatismos en las regiones
frontales estaban asociados a la agresividad, las primeras investigaciones sobre la
neurociencia de la psicopatia se centraron en la idea que la psicopatia podia tener su
origen en anomalias de la corteza frontal (areas asociadas a funciones como el
razonamiento y el control ejecutivo), dada la falta de cognicion moral que presentan los
psicopatas (Kiehl and Hoffman, 2011).

En 1999, Anderson et. al estudian el caso de dos adultos jovenes con lesion prefrontal
focal no progresiva producida antes de los 16 meses. Describen que, en consecuencia a la
lesion producida, los dos pacientes presentaban caracteristicas similares a les que se dan
cuando el dafio se produce en la edad adulta (entre ellas, un comportamiento social
gravemente deteriorado, a pesar de mantener intactas las capacidades cognitivas béasicas).
Sin embargo, a diferencia de estos ultimos, los dos participantes mostraban un
razonamiento social y moral deficiente, lo que sugeria que la adquisicion de normas

sociales complejas, asi como reglas morales, se habia visto afectada.

Con relacion a sus resultados, concluyeron que el dafio prefrontal habia dado lugar un
sindrome similar a la psicopatia, afirmando que la disfuncién temprana en algunos
sectores del cortex prefrontal parecia causa un desarrollo anormal del comportamiento
social y moral, en independencia de los factores sociales y psicologicos. Sugirieron que
el comportamiento antisocial podia depender, en parte, del funcionamiento anormal de
un sistema neural multicomponente que incluye sectores de la corteza prefrontal, siendo
las causas de este funcionamiento anormal bioldgicas y/o ambientales (Anderson et. al,
1999).
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También Anderson et. al (2000) apuntaron que, para entender ciertos trastornos de
desarrollo, entre los que incluia la psicopatia, seria necesario conocer en mayor

profundidad los mecanismos de disfuncion en el cortex prefrontal.

2.2 La resonancia magnética funcional (RMf) y la teoria de la disfuncién del
sistema paralimbico

No obstante, fue necesaria la utilizacion de la RMf (resonancia magnética funcional) para
esclarecer las implicaciones neuroldgicas de la psicopatia, ya que un aspecto clave del
cerebro del psicopata, en contraposicion al de otros seres humanos, es la forma en que
interactda, concretamente porque no lo hace (Kiehl y Hoffman, 2011).

La RMf detecta y mapea los cambios en la oxigenacion de la sangre en el cerebro, es
decir, permite localizar las regiones del cerebro en la que se estd consumiendo oxigeno 'y,

por tanto, las que estan en funcionamiento (Kiehl y Hoffman, 2011).

Los datos obtenidos a través de la RMf muestran un patron solido y persistente de funcion
cerebral anormal en los psicdpatas, en concreto, una menor actividad neuronal en las

regiones paralimbicas del cerebro (Kiehl y Hoffman, 2011).

Limbic System

The limbic system is a large group of brain

structures responsible for motivation, emotion,

learning, and memory. Structures in the limbic

o system include the olfactory bulb (smell),

$/< hippocampus (memory), amygdala (fear and

4 reward), hypothalamus (hormones and sleep),
v basal ganglia (motivation and voluntary

d o7 motion), and cingulate gyrus (gateway to the

L o limbic system from the cerebral cortex).

S @ Parddirboc sreen
- 7 ™ Hgh aiie [hewonodd)
e mecal o wens

Figura 1. Localizacion del sistema limbico a través de una imagen interactiva en & Miha: (] iren
3D del cerebro. (Society for Neurosicence, 2017). Imagen extraida de:

BrainFacts.org (2023). Figura 2. llustracion de los mapas
citoarquitecténicos de Broadmann (1909,
adaptado de Mesulam, 2000). Se muestran, en
verde, los componentes del sistema paralimbico
que incluye la corteza frontal orbital, el l6bulo
temporal  medial  (amigdala 'y  giro
parahipocampal) y lateral (giro temporal
anterosuperior) y los giros cingulados rostral,
caudal y posterior. Imagen y texto extraido de
Kiehl (2006).
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Las regiones paralimbicas del cerebro contienen muchas estructuras importantes y
relacionas con el razonamiento moral, la memoria afectiva (recuerdo de las respuestas
fisiologicas y emocionales asociadas a experiencias significativas) a y la inhibicion
(Kiehl, 2006 citado en Kiehl y Hoffman, 2011). Los estudios de pacientes con dafio
cerebral sugieren que los componentes del sistema paralimbico (véase Figura 2) estan

implicados en la sintomatologia psicopatica (Kiehl, 2006).

Cabe destacar, que existen fuertes conexiones entre el cortex paralimbico y las estructuras
limbicas centrales, en concreto la amigdala, debido a la estructura de esta ultima ambas
zonas tienen limites muy difuminados, por lo que a estas regiones se les denomina, en

conjunto, el sistema paralimbico (Kiehl, 2006).

Ademas, los estudios de neurociencia cognitiva de la psicopatia apuntan que el cingulo
anterior y posterior, la insula, el cortex frontal orbital, la amigdala y la circunvolucién
temporal anterosuperior son disfuncionales o hipofuncionales en la psicopatia durante las

tareas de lenguaje, atencion y orientacion, y procesamiento afectivo (Kiehl, 2006).

En definitiva, los estudios sugieren que la neuroanatomia implicada en la psicopatia es el
sistema paralimibico, y no tanto las regiones prefrontales (Kiehl, 2006 y Kiehl y Hoffman,
2011).

2.3 Lineas de investigacion recientes

Sin embargo, perspectivas mas actuales argumentan que son varias las areas cerebrales

implicadas en la psicopatia.

Segun Ling y Raine (2017), entre ellas hay tres especialmente relevantes que estan
alteradas en la psicopatia: la corteza prefrontal (en concreto, la corteza prefrontal
ventromedial/corteza orbitofrontal) (véase Figura 5), la amigdala (véase Figura 3) y el
cuerpo estriado (véase Figura 4). Se argumenta que estas tres regiones contribuyen a las

deficiencias socioemocionales y conductuales exhibidas en individuos psicopaticos.
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Amygdala

almond-shaped part of the
ac

- -
Figura 3. Localizacion de la amigdala a través de una imagen interactiva en 3D del Figura 4. Localizacion del
cerebro. (Society for Neurosicence, 2017). Imagen extraida de: BrainFacts.org (2023). cuerpo estriado. Imagen en 3D

extraida de: Wikipedia (2023).

CORTEZA PREFRONTAL sy

CORTEZA PREFRONTAL,

DORSOLATERAL
CORTEZA
PREFRONTAL . o
ORBITOFRONTAL Figura 5. Localizacion de la corteza
CORTEZA prefrontal dorsolateral, prefrontal
ERERRONTAL- orbitofrontal y prefrontal ventromedial.
VENTROMEDIAL p z

Imagen extraida de: Google Iméagenes.

La corteza prefrontal ventromedial y la corteza orbitofrontal contribuyen a la
desinhibicién conductual y a una representacion deficiente del sistema de valores
esperado, la amigdala a la disfuncion emocional y a una pobre evitacion de las
consecuencias aversivas y, finalmente, el cuerpo estriado contribuye a una mayor
sensibilidad a la recompensa y a un deterioro en la toma de decisiones (Ling y Raine,
2017).

Ling y Rine (2017) concluyen que profundizar en la investigacion de los mecanismos
neuronales y su implicacion en la psicopatia puede dar lugar al desarrollo de
intervenciones, sanciones y politicas adecuadas para abordar la psicopatia en el sistema
judicial penal. Finalmente, expresa que el Gltimo reto para la ciencia tradicional es saber
utilizar estos conocimientos para ayudar a crear nuevas intervenciones benignas, con tal
de corregir los factores de riesgo del neurodesarrollo cerebral que pueden llevar al

comportamiento psicopatico.

Por otra parte, Nummenmaa et al., (2021) llevaron a cabo un estudio experimental donde

quisieron comprobar si las personalidades antisociales estan asociadas con las
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alteraciones estructurales y neuronales similares a las observadas en la psicopatia
criminal. La muestra englobaba individuos no condenados y delincuentes violentos.
Ambos fueron sometidos a una resonancia magnética funcional mientras veian peliculas

de contenido violento.

Observaron que las caracteristicas cerebrales subyacentes en la psicopatia violenta se
relacionaban con las observadas en individuos con buen funcionamiento y rasgos de

personalidad asocial (Nummenmaa et al., 2021).

En concreto, ambos grupos (agresores psicopaticos y muestra comin) mostraron una
menor densidad de materia gris en el cortex orbitofrontal y la insula interior. Asi como,
en la visualizacion de actos violentos aumentd la actividad cerebral en la sustancia gris
periacueductal, el talamo y las cortezas somatosensensorial, premotor y temporal, en la
muestra comun y, en el caso de los delincuentes psicopaticos aumentaron las respuestas
de violencia en el talamo y las cortezas orbitofrontal, insular y cingulada (Nummenmaa
et al., 2021).

Finalmente, Nummenmaa et al., (2021) plantean una linea de investigacion futura
interesante, pues afirman que dado que los problemas de conducta en la adolescencia son
predictivos de la psicopatia adulta (Burke et al., 2007 citado en Nummenmaa et al., 2021),
se necesitan futuros estudios longitudinales para delinear las vias neurales de desarrollo
de la psicopatia y evaluar la contribucion del entorno social temprano a las alteraciones

neurales observadas (Nummenmaa et al., 2021).

| JUSTIFICACION

Basandonos enla revision bibliografica en referencia a la historia de la psicopatia hasta el
momento actual, este hoy conocido como constructo psicologico ha generado cantidad de
perspectivas, opiniones, teorias y conceptualizaciones y a su vez, multitud de dudas y

controversias entre los profesionales.

Por otra parte, a medida que han pasado los afios, la época contemporanea ha traido
nuevas lineas de investigacion. En concreto, la neurociencia de la psicopatia es una de las
mas actuales y que mas auge esta teniendo en los Gltimos afios. Actualmente, se esta
considerando su papel en el contexto juridico, aunque aun de una forma muy primitiva

dado la falta de investigacidn en este campo.
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La finalidad de esta investigacion es conocer los estudios mas actuales con relacion a
ambas lineas de investigacion, la psicoldgica y la neuroldgica, con el objetivo de construir
un perfil del psicopata homicida que tenga en cuenta ambas variables.

La necesidad de este estudio surge de la falta de trabajos que pongan en comun la esfera
psicoldgica y neuroldgica en el homicida con personalidad psicopéatica. Asi como, la
necesidad de obtener una mayor informacién contrastada y, en la medida de lo posible,
clarificadora, en cuanto al fendmeno de la psicopatia en homicidas. Finalmente, este
estudio pretende ser de ayuda para la deteccion y prevencion de futuros casos en el

contexto clinico i/o juridico-penal.

En cuanto a la motivacion personal que me ha llevado a realizar mi estudio en este campo,
no es Mas que un interés nato y muy primerizo sobre el comportamiento humano, en
concreto el comportamiento criminal. Mucho antes de ni siquiera plantearme mi futuro,
empecé a toparme con las historias mas conocidas de algunos de los mayores criminales
y asesinos de la historia y, entre busqueda y busqueda, surgio la palabra “psicopatia”, asi

pues, empece a investigar y el concepto me fascing, cientificamente hablando.

Desde entonces mi interés y vocacion al estudio del campo criminal ha sido latente,
buscando dar respuesta a las preguntas que me han ido surgiendo afo tras afo: ¢es el ser
humano bueno por naturaleza? Y si lo es, ¢por qué escogeria hacer el mal? ;La maldad

puede curarse?... Y un sinfin de preguntas que, a través de la ciencia, busco responderme.
| OBJETIVOS

El objetivo del presente trabajo es realizar una revision sistematica con el fin de
determinar cuales son los rasgos psicoldgicos y neuroldgicos comunes en el psicopata
homicida. La finalidad de dicha investigacion es la deteccion y prevencion de futuros

Casos.

Por lo tanto, la pregunta principal que motiva este estudio es: De acuerdo con los
articulos publicados en los altimos diez afios, ¢cudles son los rasgos psicologicos y
neuroldgicos que tienen en comun las personas que padecen psicopatia y ademas

han cometido un minimo de un homicidio?

Para dar respuesta a esta cuestion se plantean los siguientes objetivos secundarios:
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e Explorar los estudios de los ultimos diez afios que identifican los rasgos
psicoldgicos diferenciales en personas que padecen psicopatia y ademas han
cometido un minimo de un homicidio.

e Explorar los estudios de los tltimos diez afios que identifican las caracteristicas
neuroldgicas diferenciales en personas que padecen psicopatia y ademas han
cometido un minimo de un homicidio.

e Determinar los rasgos psicolégicos diferenciales comunes a todos los estudios
explorados.

e Determinar las caracteristicas neuroldgicas diferenciales comunes a todos los

estudios explorados.
| CONSIDERACIONES ETICAS

El proceso de investigacion del presente estudio es puramente bibliografico, realizado a
través de una revision sistematica, por lo cual no se describen cuestiones éticas en cuanto

al tratamiento de datos personales.

No obstante, se es consciente que la tematica tratada podria generar una vision
estigmatizante hacia la salud mental. La finalidad de este estudio es académica y busca
lograr un aporte cientifico, por lo tanto, no debe asociarse de manera directa y general el

trastorno mental con las conductas criminales o la accion homicida.

Finalmente, en cuanto al uso de material ajeno y bisqueda de informacion, se garantiza
que se ha respetado la autoria de sus ideas u obras a través de la citacién o proporcionando

la fuente.
| METODO

La revision sistemdtica tiene como objetivo dar respuesta a una pregunta de
investigacion concreta a partir de la identificacion, recuperacion, valoracion y sintesis de
la evidencia primaria. Por ello, este es un estudio secundario. Las revisiones sistematicas
son Utiles porque proporcionan una sintesis del estado del conocimiento en un area
determinada (Page, et al., 2021).
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Con tal de garantizar la validez de una revision sistemaética, esta debe llevarse a cabo
siguiendo un proceso sistematizado que permita elaborar un estudio transparente y
riguroso, en el que se describe qué se ha hecho y por qué, como se ha hecho y qué se ha
encontrado (Page, et al., 2021).

El presente estudio se ha elaborado siguiendo la metodologia PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses). Para ello, se ha tenido en
consideracion la guia mas reciente para la publicacion de revisiones sistematicas — en este
caso, la Declaracion PRISMA 2020 como guia actualizada de la Declaracion PRISMA

2009-, con el fin de asegurar el correcto desarrollo de la investigacion.

En primer lugar, se definid la estrategia de busqueda, constituida por cuatro etapas: la
identificacion, el cribado, la elegibilidad y la inclusion.

El proceso de identificacion comprende la busqueda bibliografica sistematizada
utilizando, en este caso, las dos siguientes bases de datos: Web of Science Core Collection
y PubMed. Para la busqueda se establecié un parametro de fecha de 10 afios (de 2013 a
2023), por lo tanto, se recuperaron todos los registros posibles dentro de cada base de
datos que comprenden los ultimos diez afios. Este parametro de busqueda se utilizo para
garantizar que los resultados obtenidos son una sintesis de las investigaciones mas

reciente en relacion con el fenGmeno que se investiga.

Ademas, previamente a la realizacion de la busqueda bibliogréafica se establecié también
un parametro de idioma, el inglés. Por lo que se recuperaron Gnicamente aquellos registros
cuyo idioma de publicacion era el inglés. Este parametro de busqueda se empled para
asegurar un mayor entendimiento de los registros, asi como teniendo que en cuenta que

la gran parte de la evidencia cientifica de calidad se publica en inglés.

En segundo lugar, se desarrollaron las cadenas de busqueda para recopilar los registros
relevantes con tal de dar respuesta a nuestra pregunta de investigacion. En este caso, se
desarrollaron dos cadenas de bdsqueda en ingles, la primera fue: “(psychopathy) AND
(homicide)”, para relacionar asi los conceptos de psicopatia con el acto homicida y, la
segunda fue: “(psychopathy) AND (brain)”, para relacionar asi los conceptos de
psicopatia y neurociencia. Ambas cadenas de busqueda se emplearon por igual en las dos

bases de datos.
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Una vez realizada la busqueda con dichos parametros, se obtuvieron un total de 63
registros identificados para la cadena de blsqueda “(psychopathy) AND (homicide)” en
PubMed y un total de 679 registros para la cadena de busqueda “(psychopathy) AND
(brain)” en PubMed. Siendo en total 742 registros identificados en PubMed. Por otra
parte, se obtuvieron un total de 117 registros identificados para la cadena de busqueda
“(psychopathy) AND (homicide)” en Web of Science y un total de 620 registros para la
cadena de busqueda “(psychopathy) AND (brain)”” en Web of Science. Siendo en total 737
registros identificados en Web of Science. Ambas bases de datos proporcionaron 1479
registros identificados, que forman la muestra inicial del estudio. La busqueda en Web of
Science se realiz6 a dia 28/04/2023 y la busqueda en PubMed a dia 29/04/2023. El

proceso de manejo de registros se llevo a cabo con el gestor bibliografico “Zotero”.

El siguiente paso fue la fase de cribado. En esta fase, primeramente, se eliminaron 26
registros de la muestra inicial por ser libros. Este cribado se realizé con tal de obtener una
muestra final formada solo por articulo de revista, ya que facilitan la sintesis y son los
principales formatos para la publicacion de estudios primarios. De esta forma, la muestra
inicial se redujo a un total de 1453 registros. En segundo lugar, se eliminaron los articulos
duplicados, que se encontraron en ambas bases de datos, de la muestra. Por lo tanto, de

los 1453 resultados se redujeron a 1405, tras eliminar 408 duplicados.

La segunda fase del cribado fue evaluar las publicaciones resultantes con base en el titulo
y al resumen. En cuanto al titulo, los criterios utilizados fueron tres: primero, que el titulo
contuviera la palabra “psychopathy”, segundo, que el titulo contuviera alguna palabra
relacionada con el contexto criminal (se incluyeron: “criminal”, “homicide”, “killers”,
“offenders” o “violent offenders”, “agression”, “violent”, “incarcerated”) y tercero, que
el titulo contuviera alguna palabra relacionada con el contexto de la neurociencia de la
psicopatia (se incluyeron: “brain”, “neur-al/onal”, “neuroimaging” y otras relacionadas

con estructuras cerebrales).

Esta criba permitio realizar un primer proceso de seleccion que asegurara que los registros
resultantes estaban en relacién con nuestra pregunta de investigacion y las variables a
evaluar. De esta manera, de la muestra de 1405 resultados se excluyeron 896 por razén
de titulo.
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En una segunda instancia, tras la lectura del resumen de los registros resultantes, 98
articulos fueron excluidos de la muestra por falta de relacion con las variables a evaluar
en el presente estudio. Como ultima fase de esta etapa del proceso, se eliminaron 3
articulos por no ser articulos de revista. En conjunto, se excluyeron un total de 997
registros de la muestra en esta segunda fase de cribado, reduciéndose a un total de 48

registros.

El tercer proceso fue la elegibilidad. Los 48 articulos seleccionados a traves de la fase de
cribado pasarian a ser evaluados para su elegibilidad, con la lectura del full-text y con

base a la metodologia, los resultados y la discusion/conclusion.

Los criterios de exclusion en cuanto a la metodologia fueron dos: el primero, que la
muestra estuviera compuesta por adultos y, el segundo, que la muestra no tuviera
asociadas otras patologias o disfunciones. Por una parte, estos criterios fueron empleados
a fin de obtener un perfil psicopatico puro, clinicamente hablando, evitando los sesgos de
resultado por comorbilidades. Por otra parte, el criterio de adultez en la muestra se empled
a razon de excluir las etapas de la infancia y la adolescencia, dado que en durante estas
etapas el desarrollo de la personalidad y el neurodesarrollo todavia no ha terminado. Tras
este proceso de seleccion, de acuerdo con los criterios establecidos y la lectura full-text,

se excluyeron 24 publicaciones por razon de metodologia.

Los criterios de exclusion en cuanto a los resultados y la discusion/conclusion se basaron
en excluir aquellos articulos con relevantes limitaciones, resultados claramente sesgados
0 por no obtener informacion relevante para el estudio. Con este segundo proceso de
seleccidn, se eliminaron 7 publicaciones de la muestra (4 por razon de resultados y 3 por
razon de discusion/conclusion). Finalmente, durante esta fase se excluyeron 4 articulos

mas por no tener accesibilidad al full-text.

De esta forma, las publicaciones excluidas en el proceso de elegibilidad fueron 35
registros, incluyendo como proceso final 13 articulos a la revisién, siendo esta la muestra

final de la investigacion.

En los Anexos se encuentra una tabla con todas las referencias de los articulos incluidos

en el estudio (véase, Tabla 1).
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En dltimo lugar, para llevar a cabo la extraccion de datos se realizaron dos tablas
descriptivas (una para los estudios que evaltan variables psicoldgicas y otra para los
estudios que evallan variables neurolégicas) en las que se muestran las caracteristicas
generales (se incluye: autor y afio, muestra e instrumentos/medidas) y los resultados méas

relevantes de los estudios incluidos (véase Tabla 2 y Tabla 3).

2 Fegistros identificados en Web of Sclence Registros identificados en Publed
E-] (m=73T) (m=T742)
:
E
]
— | Registros identificados en total (n=1479) |
| Registros tras eliminar libros (n=1433) | Registros excluidos
m=2a)
E | Registros tras eliminar duplicados (n=1043) | Registros excluidos
,E (m=40%)
2
Publicaciones recuperadas para evaluacicn Publicaciones no
(n=1045) recuperadas (n=997)
Por razin de titulo
— (m=296)
E Por razdn de resumen
: Publicaciones evaluadas para la elegibilidad el
I.'E‘ full-tex KDE_E ) g (Otras razones (n=3)
7]
P Publicaciones exclindas (n=33)
Por razdn de metodologia (n=14)
S Por razon de resultados (n=4)
= Por razon de discusion/conclusion (n=3)
'§ No accesibilidad al full-fext (n=4)
= Total de estudios meluidos en la revision (n=13) |

Esquema 1. Diagrama de flujo segun el procedimiento PRISMA (Adaptado de Page et al., 2020).

| RESULTADOS

De los 13 estudios incluidos en la muestra final se registraron 5 estudios que evaltan
caracteristicas psicoldgicas en psicopatia homicida y 8 estudios que evalGan
caracteristicas neuroldgicas en psicopatia homicida. Pueden verse las referencias de todos

los articulos incluidos en la Tabla 1 de Anexos.
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Aspectos generales de los estudios revisados que evalian caracteristicas

psicoldgicas:

La fecha de publicacion de los estudios analizados que evallan caracteristicas
psicoldgicas abarca de 2019 a 2023. De los 5 estudios, 4 son estudios experimentales y

uno de ellos es un metaanalisis.

Las muestras de los estudios estdn compuestas por delincuentes condenados por
homicidio, mayoritariamente de género masculino, a excepcion de 2 estudios: en uno de
ellos, la muestra estd compuesta en su totalidad por mujeres condenadas por homicidio
con y sin trastorno mental y, el otro se compone por veteranos de guerra en el que se
evalUa la agresion impulsiva en relacion con el nivel de psicopatia y la vivencia de eventos

traumaticos.

En 4 de los 5 estudios se utiliza la Psychopathy Checklist - Revised (PCL-R) como
instrumento de evaluacion de la psicopatia y, en el restante, se utiliza la Levenson Self-
Report Psychopathy Scale (LSRP) como alternativa. Ademas, en 4 de 5 los estudios se
evalla la posibilidad de existencia de trastornos clinicos o trastornos de conductas,
mayoritariamente con la ayuda de profesionales del &mbito de la psicologia y la
psiquiatria, asi como de la historia clinica. Algunos estudios utilizan instrumentos
complementarios para evaluar otras variables, como la impulsividad del delito (ADSR) o

la exposicion a eventos traumaticos (ETI-SR).

Los resultados individuales mas relevantes de cada uno de los estudios se encuentran

descritos en Anexos (veéase Tabla 2).

Aspectos generales de los estudios revisados que evalGan caracteristicas

neurologicas:

La fecha de publicacion de los estudios analizados que evallan caracteristicas

neuroldgicas abarca de 2013 a 2021. Todos los estudios revisados son experimentales.

Las muestras de los estudios estdn compuestas por delincuentes encarcelados. Solo en un
estudio se especifico que los delincuentes eran homicidas y en 2 de ellos se describieron
como delincuentes violentos (acusados de homicidio). Sin embargo, aunque en los
estudios restantes unicamente se definen como “delincuentes” o “encarcelados” se puede

inferir que han cometido algun crimen violento, bien por la descripcion del estudio, bien
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por la seguridad de la institucion en la que se encuentran presos (de media a alta

seguridad).

En todos los estudios se utilizé la PCL-R como instrumento de evaluacién de la psicopatia
y, en uno de ellos, se utiliz6 también la LSRP para el grupo control. La evaluacion de las
variables neuroldgicas se llevd a cabo a través del uso de la RMf, una técnica de
neuroimagen. En todos los estudios se utilizé una potencia de campo magnético de 1,5
Teslas, a excepcion de uno, donde esta fue de 3T. Algunos estudios utilizan instrumentos
complementarios para evaluar otras variables, como la exposicion a eventos traumaticos
(ETI), el QI (WAIS-RC y WAIS-I111) y los antecedentes de traumatismo craneoencefalico

(RPQ).

Los resultados individuales mas relevantes de cada uno de los estudios se encuentran

descritos en Anexos (vease Tabla 3).
Caracteristicas psicologicas comunes en el psicopata homicida:

Tras la revision de cada uno de los estudios incluidos en la muestra, en concreto, de
aquellos que evallan variables psicologicas, se han observado las siguientes

caracteristicas comunes.

En primer lugar, Sohn, Raine, Ay Hong (2022) [12] y DeL.isi et al. (2023) [3] coinciden
en que una de las caracteristicas clave en la psicopatia homicida es la falta de
remordimiento o culpa y la insensibilidad o falta de empatia. Siguiendo la escala de
evaluacion de la psicopatia de Hare (PCL-R) estos rasgos hacen referencia al item 6 y el

item 8 de la Faceta Afectiva (Faceta 2 del Factor 1: Interpersonal/Afectivo).

En segundo lugar, DeLisi et al. (2023) [3], Carabellese et al. (2019) [1] y Korpel et al.
(2019) [8] coinciden en que otro rasgo fundamental presente en los psicopatas homicidas
es la impulsividad. Siguiendo la PCL-R esta caracteristica hace referencia al item 14

perteneciente a la Faceta Estilo de Vida (Faceta 3 del Factor 2: Desviacién Social).

Por otra parte, DeLisi et al. (2023) [3] y Carabellese et al. (2019) [1] han encontrado una
correlacion significativa entre la presencia de trastornos de personalidad y moderadas-
altas puntuaciones en psicopatia en PCL-R. En concreto, DeLisi et al. (2023) observaron
correlacion con el Trastorno Antisocial de la Personalidad, el Trastorno de Conducta, el

Trastorno Negativista Desafiante y el TDAH. Mientras que, Carabellese et al. (2019)
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encontraron en su muestra presencia de Trastorno Histrionico de la Personalidad,
Trastorno Narcisista de la Personalidad y TLP; estos ademas indican que en trastornos
psicéticos graves y en trastornos del estado de animo los rasgos psicopaticos son

practicamente inexistentes.

Por altimo, Carabellese et al. (2019) [1] y Sohn, Raine, A y Hong (2022) [12] afirman
que en muestras de psicopatia homicida el Factor 1 obtuvo una puntuacién mayor que el
Factor 2. Indicando mayor deficit en las &reas interpersonales y emocionales (Facetas 1
y 2 del Factor 1).

Caracteristicas neuroldgicas comunes en el psicopata homicida:

En cuanto a los estudios revisados que evaltan variables neuroldgicas, se han observado

las siguientes caracteristicas comunes.

En primer lugar, Decety, Skelly y Kiehl (2013) [2], Gregory et al. (2015) [5] vy
Nummenmaa et al. (2021) [11] han observado respuestas anormales en la insula. En
concreto, una mayor activacion de la insula durante tareas de experimentacion de dolor,
de visualizacion de escenas de violencia y tareas de ganancias-perdidas (en este caso la
activacion era mayor en errores castigados). A nivel anatomico, también han observado
una menor densidad de materia gris en esta. Ambos resultados se han asociado con el
Factor 2 y el Factor 1 de la PCL-R.

En segundo lugar, Gregory et al. (2015) [5], Juarez, Kiehl y Calhoun (2013) [6],
Miskovich et al. (2018) [10] y Nummenmaa et al. (2021) [11] han observado también
respuestas anormales en el giro cingulado. En concreto, una mayor activacion de este
durante tareas de ganancias-pérdidas (en este caso la activacion era mayor en errores
castigados) y tareas de visualizacidn de escenas violentas; esta activacion se correlaciono
con los Factores 1y 2 de la PCL-R. También, se ha encontrado una asociacion negativa
entre las puntuaciones de la PCL-R (y méas concretamente, también del Factor 1) y el

indice de Girificacion Local (IGL)".

En tercer lugar, Kolla et al. (2014) [7] y Gregory et al. (2015) [5] también apuntan
diferencias funcionales y anatémicas en los I6bulos temporales. En especial, un menor
volumen de materia gris en estos, que se relaciona con la funcién de socializacién

saludable y, una menor activacion en el giro temporal superior en tareas de ganancias-
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perdidas (en este caso la activacion era menor para las respuestas correctas

recompensadas), respectivamente.

Por ultimo, Tillem et al. (2019) [13], Nummenmaa et al. (2021) [11], Kolla et al. (2014)
[7], Juarez, Kiehl y Calhoun (2013) [6], Decety, Skelly y Kiehl (2013) [2], Gregory et al.
(2015) [5] y Miskovich et al. (2018) [10] coinciden en que existe una funcionalidad
anomala en diferentes estructuras del sistema limbico que se correlacionan con sintomas
psicopaticos. Entre las ya mencionadas se encuentran el uncus, el talamo y la amigdala,
donde en esta Ultima se destaca hipoconectividad con estructuras cercanas (Nummenmaa
et al.,, 2021) [11]). Tillem et al. (2019) [13] destaca también un menor flujo de

informacion en estructuras subcorticales (en reposo).
| DISCUSION

El objetivo de investigacion que ha motivado la realizacion de este estudio ha sido
conocer quécaracteristicas psicologicas y neuroldgicas tienen en comdn los psicopatas
homicidas. Para dar respuesta a esta pregunta, se ha llevado a cabo una revision
sistematica sobre la psicopatia en homicidas, considerando las publicaciones en revistas

cientificas de los Gltimos diez afos.

Los resultados hallados se dividen en dos bloques: rasgos psicolégicos y rasgos

neuroldgicos.

En cuanto a los rasgos psicoldgicos, los resultados indican 4 caracteristicas relevantes en
el psicopata homicidio: 1) falta de remordimiento/culpa e insensibilidad/falta de empatia,
2) impulsividad, 3) presencia de trastornos de personalidad y 4) mayor déficit en areas

interpersonal/afectiva.

Son muchos los autores que han destacado la falta de empatia como una caracteristica
clave y fundamental del psicopata. Tanto Cleckley (1976) como McCord y McCord
(1964) en sus primeras de descripciones de la psicopatia ya enfatizaron las deficiencias
emocionales del psicdpata. También Patrick et. al (2009) en el Modelo Triarquico donde

dentro del dominio “mezquindad” se resalta la ausencia de empatia.
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DeLisi (2019, p. 46-54) explora la vinculacién de la psicopatia y la empatia, donde se
evidencian los déficits en empatia afectiva y cognitiva en el psicopata, asi como las
consecuencias que esta combinacion puede provocar, concretamente en forma de lesiones

y violencia.

Por otra parte, Kiehl y Hoffman (2011) resaltaron también la impulsividad como una

caracteristica propia del psicopata.

Sin embargo, estos resultados parecen estar por completo en concordancia con el modelo
jerarquico de los tres factores Cooke y Michie (2001). Cabe recordar, que dicho modelo
describié la psicopatia como la composicion de tres dominios de caracteristicas: el
dominio afectivo, el interpersonal y el conductual. Donde se desatacan concretamente la
insensibilidad/falta de empatia, la falta de remordimiento o culpa y el comportamiento
impulsivo e irresponsable, respectivamente, las mismas que se han encontrado en este
estudio. Ademas, al igual que en esta investigacion, Cooke y Michie (2001) colocaron la

psicopatia en el dominio de la patologia de la personalidad.

Intuitivamente, la impulsividad ligada a una ausencia de empatia y responsabilidad de los
propios actos, parecen ser la combinacion perfecta para perpetuar un crimen,
caracteristicas que en presencia de un trastorno de personalidad antisocial podrian estar
describiéndonos claramente a un psicépata homicida. Siguiendo con este modelo, Cooke
y Michie (2001) consideraron la criminalidad como una consecuencia de la psicopatia.
Este aspecto parece dar sentido a los resultados hallados en este estudio, infiriendo que
las caracteristicas psicologicas encontradas, en su combinacién, pueden dar lugar a la

criminalidad.

Ademas, son diversos los autores que afirman que los rasgos centrales de la psicopatia,
entre los que se encuentran el bajo autocontrol, la insensibilidad y la baja empatia, son
muy similares a los predictores clave del comportamiento violento (Fox, Jennings, &
Farrington, 2015; Lynam, 1998; Lynam, Miller, Vachon, Loeber, & Stouthamer- Loeber,
2009; Raine, 1993 citados en DeL.isi, 2019, p. 280), hecho que parece indicarnos que la

psicopatia esta fuertemente ligada a violencia, casi como predictora de esta.
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En cuanto a la presencia de trastornos de personalidad, es ldgico obtener esta correlacion,
pues al constructo de la psicopatia se le da lugar dentro del trastorno antisocial de la
personalidad. Cabe destacar, que no solo se encontrd la presencia de trastornos de
personalidad en la psicopatia homicida, sino que el trastorno psicético o del estado de
animo es practicamente inexistente en psicdpatas homicidas. Este hallazgo reafirma, por
tanto, que la criminalidad del psicdpata no se debe a una psicopatologia que le desconecta
de la realidad (delirios, alucinaciones, etc.), en consecuencia, el psicopata es consciente
de sus actos y elige libremente realizarlos. Garrido (2007, p.61) ya indic6 esta
diferenciacion entre el psicopata y el psicético, donde considera que el primero controla
la realidad y el segundo tiene alterado su sentido de la realidad. Para Garrido (2007, p.62)
la psicopatia es un modo ser, una personalidad especial, pero no una enfermada mental o

una psicosis.

Sin duda, esta es una evidencia muy importante a tener en cuenta, concretamente en el
ambito judicial, pues es la clave para eximir o no de la responsabilidad de los actos de la
persona acusada. No obstante, cuando describimos al psicopata hablamos de deficiencias,
anormalidades o alteraciones (tanto psicoldgicas como neuroldgicas) y, aungque no es
equiparable, a padecer una psicosis 0 un trastorno mental grave que claramente altera el
sentido de la realidad, que es algo tangible, quiza debamos empezar a plantearnos si el
psicopata es realmente libre en sus decisiones o si es racional en su razonamiento, en

definitiva, si esta sano.

Aunque la psicopatia no se considera una enfermedad y asi mismo ningun autor ha
evidenciado lo contrario, con la evidencia que existe y los resultados de este estudio si
podemos afirmar que, en ciertos aspectos, no funcionan como un sujeto sano. Esto puede
llevar a plantearnos si el psicOpata, es, por tanto, completamente responsable de sus actos,
teniendo en cuenta que existen diferencias funcionales y anatomicas a nivel neurolégico,
sumadas a una incapacidad por la vinculacion emocional y otros rasgos de personalidad

fuera de lo comun.

Finalmente, existe una linea de investigacion que entiende y explica la psicopatia desde
el modelo de los cinco grandes (Big Five Personality Traits). Este enfoque es interesante
porque se centra en la evaluacion de la psicopatia a partir de los rasgos basicos de

personalidad y no tanto basandose en la conducta antisocial de manera explicita, como en
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el caso de la PCL-R (Hare, 1991, 2003) o el Modelo Triarquico (Patrick et. al, 2009). Esta
perspectiva podria proporcionar nuevas lineas de investigacion en cuanto a la evaluacion,

la etiologia, el curso y el tratamiento de la psicopatia (DeLisi 2019, p. 37).

En cuanto a las caracteristicas neuroldgicas encontradas, los resultados indican que en
general existe una funcionalidad andmala en estructuras del sistema limbico que se
correlacionan con los sintomas psicopaticos. En concreto, se distinguen la insula
(respuestas de activacion anormales y menor densidad de materia gris) y el giro cingulado
(respuestas de activacion anormales). También se han encontrado anormalidades en los
I6bulos temporales (concretamente en el giro temporal superior) en cuanto a la respuesta

de activacion y el volumen de materia gris, ambos menores de lo normal.

Estos resultados estan en consonancia con la teoria de la disfuncion del sistema
paralimbico, en la cual se destaca una menor actividad neuronal en las regiones
paralimbicas del cerebro como un patron persistente de funcionamiento en el cerebro de
los psicopatas (Kiehl y Hoffman, 2011). Entre otras estructuras, las regiones limbicas y
paralimbicas incluyen la insula y el giro cingulado, donde los resultados han demostrado
esta anormalidad funcional. Cabe recordar, que Kiehl (2006) indico también que ambas
estructuras son disfuncionales o hipofuncionales en la psicopatia durante las tareas de

lenguaje, atencion y orientacion, y procesamiento afectivo.

Yang y Raine (2008) asocian los déficits emocionales con la actividad anormal cerebral
observada en diversas regiones, incluyendo la insula y la corteza cingulada anterior. La
insula interviene en la regulacion del dolor y la corteza cingulada anterior es responsable
de la evaluacién de la importancia emocional, asi como de la regulacion de la respuesta
emocional (Maren, 2005 y Flynn, Benson y Ardila, 1999 citados en Yang y Raine 2008).
Los autores apuntan que estos déficits pueden predisponer a un individuo a mostrar
déficits emocionales, en concreto el afecto superficial, la falta de remordimiento y la falta

de empatia.

También, Motzkin et al. (2012) examinaron el grosor cortical en diferentes regiones
cerebrales donde hallaron un significativo menor grosor cortical en la insula en el grupo

de psicdpatas. Este hallazgo fue relacionado con la reduccion de la materia gris en la
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insula observada en psicopatas. Concluyen que este resultado implica que el

adelgazamiento de la insula es un correlato neural sélido del comportamiento psicopatico.

En contraposicion, DeLisi (2019, pp. 128-129) destacd la hipdtesis del déficit del
mecanismo de inhibicidon de la violencia (MIV) de Blair (1995), por encima de la hipétesis
de la disfuncion paralimbica de Kiehl (2006). EI modelo de Blair implica Gnicamente tres
areas que considera clave de alteracion en la psicopatia: la amigdala, la corteza
orbitofrontal y el cértex ventromedial prefrontal. Este modelo sigue la linea de
investigacién mas actual que enfatizada las mismas areas que Blair y afiade el cuerpo
estriado (Ling y Raine, 2017).

Yang y Raine (2008) también relacionan la conducta antisocial con anormalidades
funcionales observadas en el giro temporal superior y la corteza cingulada anterior. El
giro temporal superiorse ha relacionado con la “teoria de la mente” y el razonamiento
moral. Se sabe que estas regiones se activan menos en los psicopatas durante el
procesamiento semantico y la cooperacion social (Kiehl et al., 2004 y Rilling et al., 2006

citados en Yang y Raine 2008).

Estos resultados siguen la linea de los rasgos psicolégicos encontrados, donde se destacan
los déficits impersonales y afectivos, juntamente con la impulsividad, por encima de la
conducta antisocial en el psicopata homicida, ya que las estructuras limbicas y

paralimbicas estan altamente implicadas en los componentes emocionales.

Finalmente, estos resultados implican la evidencia de anormalidades funcionales y
anatomicas en diversas estructuras cerebrales relacionadas directamente con el
comportamiento humano. Por tanto, futuras investigaciones en esta linea (como por
ejemplo, estudios longitudinales) pueden proporcionar un mayor entendimiento del
neurodesarrollo y sus implicaciones en la prediccion de la psicopatia. Ademas, estas
evidencias podrian ser claves en al &ambito juridico-penal, concretamente, en la evaluacién
de la responsabilidad de los actos de la persona acusada, asi como la valoracion de sus

capacidades.
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I LIMITACIONES

En cuanto a las limitaciones encontradas durante la realizacion de este estudio son varias.
En primer lugar, el desconocimiento del tema de estudio: la psicopatia. A nivel
académico, el ambito criminal en la psicologia, asi como la psicopatia, son teméticas poco
tratadas, por lo que la basqueda de informacion, asi como la comprension del fenémeno
ha sido mas laborioso, dado que apenas tenia nociones basicas. Dado este hecho también
es posible que, especialmente en la redaccion del marco tedrico, se hayan pasado por alto

de forma involuntaria aspectos relevantes del fendmeno psicopatico.

Siguiendo esta linea, similar es lo ocurrido con el componente neurolégico que incluye
este estudio, pues, aunque en este aspecto la bibliografia era mucho mas amplia, una vez
mas el poco conocimiento de la neuroanatomia, asi como de las técnicas de neuroimagen
descritas (el conocimiento de estas es basico), ha dado lugar a una revision bibliografica

mas superficial, a la vez que ha sido un proceso de entendimiento dificultoso.

En relacion con el tipo de estudio escogido (revision sistematica) y la metodologia
utilizada (PRISMA) también me he encontrado con algunas limitaciones. Primeramente,
el desconocimiento de la elaboracion de una revision sistematica y su proceso
metodoldgico. Esto ha llevado a reestructurar sobre la marcha algunas ideas iniciales, en
cuanto a los criterios de elegibilidad y cribado, haciendo el proceso mas lento y

probablemente mas susceptible a errores.

En este aspecto también ha influido el poco conocimiento de uso de los gestores
bibliograficos. Personalmente, pienso que a nivel académico debe darse un uso mas
comun y avanzado de estos, pues con las nociones basicas es dificil llevar a cabo un

estudio bibliografico como este.

Otro aspecto relacionado con los parametros de busqueda que influye directamente en los
resultados del estudio ha sido la relacion con el contexto criminal, es decir, que los
resultados se refieran a la psicopatia homicida. En cuanto a la variable psicoldgica, esto
si ha sido posible, pues la primera cadena de busqueda utilizada ha sido: “(pschopathy)
and (homicide)”. Por si solo, el término “psicopatia” da resultados generalmente

relacionados con la perspectiva mas psicoldgica del fendmeno, que junto con el término
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“homicide” da lugar a que las probabilidades de relacionar la psicopatia, desde la

perspectiva psicoldgica, con el acto homicida sea mayor.

Sin embargo, en cuanto a la segunda cadena de blsqueda utilizada: “(psychopathy) and
(brain)”, relaciona ambos conceptos, pero no especificamente refiriéndose a la psicopatia
criminal, ya que en muchos de los articulos que abordan la neurociencia de la psicopatia
se refieren a este concepto de manera general. En este punto, se intenté cambiar la cadena
de busqueda a: “(psychopathy) and (brain) and (homicide), pero los resultados eran

€sCasos.

Aun asi, este hecho se compens6 en la fase de cribado y elegibilidad, donde el proceso de
eleccion de estudios se refino con base en el titulo y resumen primeramente, y en segundo
lugar con base en la metodologia, resultados y discusion/conclusion. De esta manera,
finalmente se pudieron incluir aquellos estudios que abordaban la neurociencia de la

psicopatia en relacion con el contexto criminal.

Por otro parte, una limitacion que cabe destacar y que influye directamente en la
relevancia y extrapolacion de los resultados es la muestra. En este caso, se incluyeron 13
articulos en la revision como muestra final y, aunque los resultados siguen una misma
linea, no se puede asegurar que, en una muestra mayor, mas representativa, los resultados

fueran los mismos, asi como tampoco la posibilidad de extrapolarlos.

Ademas, en cuanto a la muestra también, de algunos articulos incluidos (aunque fueron
los menos) apenas pudo extraerse informacion por falta de relevancia del estudio en
relacion con la pregunta de investigacion. En mi opinién, esto se debe a errores
metodoldgicos, pues probablemente la seleccion tuvo que ser ain mas refinada con tal de
no incluir ningun articulo que no proporcionase informacion relevante para el objetivo de
la revision. Con la correccion de estos errores probablemente se hubiera obtenido una

mayor y mas rica informacion.

Finalmente, cabe aclarar, que uno de los criterios de exclusién en cuanto a la metodologia
fue que la muestra no tuviera asociada otras patologias o disfunciones. Aunque
mayoritariamente fue asi, especialmente en cuanto a trastornos psicoticos, trastornos del

estado de animo y disfunciones cerebrales, al analizar los resultados de los estudios
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individuales se encontraron sujetos con trastornos comorbidos. Sin embargo, cuando
estos trastornos podian influir en los resultados, los sujetos fueron descartados,
exceptuando los trastornos de personalidad, concretamente, el trastorno antisocial de la
personalidad, que l6gicamente esté asociado a la psicopatia.

| LINEAS DE FUTURO

En referencia a las lineas de futuro, personalmente apuesto por seguir investigando el
fendmeno de la psicopatia dada ain las problematicas que supone. En concreto, en la
linea de la neurociencia, ya que actualmente estd mucho méas desarrollada y
probablemente los avances en este campo seran mayores. Ademas, como se ha
demostrado, la neuroimagen esta dando lugar a algunas claves para entender la psicopatia
y, en mi opinién, puede que en un futuro también para su deteccién, prevencion o

tratamiento.

Siguiendo esta linea, este estudio pretende tener un enfoque a la prevencion y a la
deteccidn. Por una parte, en el contexto clinico, donde conocer en profundidad las
caracteristicas psicologicas y neuroldgicas, nos pueden permitir abordar prematuramente
la personalidad psicopatica, asi como detectarla con mas facilidad. También con relacion
al contexto clinico, es interesante que puedan surgir nuevas lineas de investigacion en
cuanto al tratamiento de la psicopatia, dado que actualmente supone un reto que aun no
tiene respuesta y puede que la clave esté en esta direccion, o incluso en otra distinta no

planteada todavia.

Por ejemplo, dada la clara evidencia de los déficits emocionales en las personas con
rasgos psicopaticos, esta puede ser una caracteristica predictora a la que prestar atencion
en el ambito de la prevencidn/deteccion. También, en cuanto al tratamiento, pueden surgir
lineas de investigacion que apuesten por nuevas estrategias de tratamiento en trabajar la
empatia, que a su vez estarian haciendo un trabajo de prevencion a la violencia (dada la

relacion de los deficits emocionales con el comportamiento violento).

En cuanto al ambito de la neurociencia, los estudios longitudinales podrian ser una opcion
para conocer en mayor profundidad las claves del neurodesarrollo en su implicacién a la

psicopatia, asi como las bases neurobioldgicas de la psicopatia.
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Finalmente, conocer un perfil del psicopata homicida, a nivel psicolégico y neurolégico,
creo que puede ser de utilidad en el &mbito juridico-penal. Especialmente, incluir la
variable neuroldgica puede ser una prueba de apoyo a un conjunto de variables
psicoldgicas psicopaticas o incluso determinante en un proceso judicial. Aunque

actualmente no es asi, se esté investigando y en mi opinidn es interesante seguir esta linea.

Pienso que presentar pruebas contundentes, especialmente neurolégicas, y relacionarlas
claramente con un comportamiento psicopatico cambiaria por completo el escenario
juridico-penal, ya que podria llevar a replantearse si el acto cometido puede ser fruto de
un problema del neurodesarrollo. Aunque es una idea primeriza, los futuros hallazgos

podrian plantear cuestiones reveladoras y determinantes en este ambito.
| CONCLUSIONES

La psicopatia es un constructo complejo, que incluye déficits tanto en la esfera
neurolégica como en la psicologica, especialmente en el area de la personalidad. Dada su
relacion con la criminalidad y la violencia, la convierten en una problematica social, asi
como un reto en el ambito juridico-penal y/o clinico donde las intervenciones con

psicOpatas no tienen éxito.

De la presente revision sistematica, que versa sobre la psicopatia homicida y los rasgos
psicolégicos y neuroldgicos que la sustentan, se puede concluir que el psicopata homicida
tiene grandes déficits en las areas interpersonales y afectivas, juntamente con una gran
impulsividad, que en combinacién pueden llevar con méas facilidad al acto homicida.
Ademads, presenta unas caracteristicas funcionales y anatomicas anormales o

disfuncionales, especialmente en el sistema limbico y paralimbico.

En resumen, es necesaria mas investigacion, especialmente en el ambito de la
neurociencia, ya que supone una linea de investigacion reciente que puede aportar

respuestas claves en la compresion y el tratamiento del fendbmeno psicopatico.
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Tabla 2. Caracteristicas y resultados clave de los estudios incluidos que evalian variables psicoldgicas (n=5)

Caracteristicas generales

Método

Resultados

Autor/es [ref.]

ANo Muestra

Instrumentos/Medidas

Sohn, Raine, Ay
Hong [12]

2022 N=457

(405 Hy 52 M)
(205= no trastorno
clinico/ 74= trastorno
clinico)
Edad= 51 afios
(mediana)
Nivel educativo + T

Delincuentes condenados
por homicidio entre 2016
y 2018 con puntuaciones
en psicopatia
relativamente |

PCL-R (coreana, 2008)

Clasificacion por tipo de
homicidio:

Instrumentales (n=103)
Mixtos (n=103)
Reactivos (n=219)

H. Instrumentales + déficits afectivos
(faceta 2 PCL-R), pero — conducta
antisocial (faceta 4 PCL-R), en
comparacion con los h. reactivos.

Items faceta 2 en relacion con los 3
grupos de homicidas:

R=los h. instrumentales tienden a
carecer de sentido de culpa y empatia,
en comparacion con los h. reactivos.

- Falta de remordimiento (item 6,
f.2) e insensibilidad (item 8, f.2)
= rasgo psicopatico central para
diferenciar el h. instrumental de
otras formas de homicidio.

Fox y DeLisi [4]

2019 Disefio: Metaanalisis
Bulsqueda: 76 afios
(1941-2017)
Palabras clave:
psicopatia y homicidio
(més variantes)
N= 2603 delincuentes
homicidas
(29 muestras de 22
estudios)

PCL-Ry PCL-YV
Tipo de homicidio:

Delincuentes sin
motivacion/clasificacion
(62,1%)
Delincuentes sexuales
(31%)
Delincuentes sadicos y
asesinos en serie

Puntuacion media PCL=21,1 (SD=5.3)

La mayoria de los homicidas NO

clinicamente psicopaticos, pero Sl

puntuaron mas T en psicopatia, en
comparacion con los no delincuentes.

- 14% esquizofrenia o psicosis

- 7% totalmente psicopaticos

Puntuaciones Factor 1y Factor 2:
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(3,4%)

Delincuentes homicidas obtuvieron T
puntuacion en Factor 2
(antisocial/estilo de vida)

Variaciones en puntuaciones medias de
PCL segun tipo de homicidio:
- Homicidas sexuales T
puntuacion media de PCL 23,4
(SD=4,9)

Asociacion entre psicopatia y homicidio
considerablemente significativa.

DeLisi et al. [3]

2023 N=636 condenados por

asesinato capital (+

agravantes) y
sentenciados a pena de
muerte en el estado de
California.
(muestra extraida de
datos de archivo)
97,3% Hy 2,7% M

PCL-R
Historia diagndstica (para
evaluar otros trastornos de
conducta)
-TDAH, TND, TC, TAP,
SS

3 indicadores de la carrera
delictiva:
N.° cargos de arresto, n.°
sentencias de presion y
edad de inicio de arresto

Puntuacion media de PCL-R= 23,31
(SD=9,92) — psicopatia moderada.

items maés prevalentes de PCL-R en la
muestra:

1. falta de aceptacion de la
responsabilidad de las acciones, 2.
insensibilidad/falta de empatia, 3. falta
de remordimiento o culpa, 4. mentira
patoldgica e 5. impulsividad.

Puntuacion total PCL-R T
correlacionada con el TAPY, TC?, SS3,
TND*y TDAH.

Faceta antisocial PCL-R correlacién +
consistente con TC y SS.
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Puntuacion total PCL-R T1
correlacionada con cargos de arresto,
sentencias de prision y edad de inicio de
arresto.

Carabellese et al.

[1]

2019

N=51

-30 M con TMen el
momento del asesinato y
declaradas NO
responsables (1)

-11 Mcon TMenel
momento del asesinato y
declaradas
PARCIALMENTE
responsables (2)

-10MsinT™M
consideradas penalmente
responsables (3)

1. Historia y evaluacion
clinicas

2. PCL-R (italiana, 2011)

3. Historical-Clinical-Risk
Management (HCR-20v3;
version italiana)*item 8

4. ADSR (determinar si
delito impulsivo y no
premeditado)

Division muestra segun
grado de expresion de la
dimensidn psicopatica:

1. PCL-R =25, 2. PCL-R
entre 20y 24y 3.PCL-R <
19.

Correlacion estadisticamente
significativa entre puntuaciones PCL-R,
F1y F2,y presencia de TP® — en
T.Psicotico Grave o T. Estado Animo,
rasgos psicopaticos ||| o inexistente.

R. (1) = 4/30 M mostraron rasgos
psicopéticos (impulsividad + 1% de TP-
histrionico + hospitalizacion
psiquiétrica). Total muestra (1) TT
puntuaciones en F1y F2 (en concreto,
factor estilo de vida)

R. (2) = 2/11 M mostraron rasgos
psicopaticos (impulsividad +
diagndstico de TLP® o TDY). Total
muestra (2) F1 +T que F2y, en F2 |
comportamiento antisocial.

R. (3) = 4/10 M mostraron rasgos
psicopaticos (impulsividad, 2/4 abuso
sexual/separacion paternal, 1 AS8, 1
TPHYTPN). Total muestra (3) T
puntuacion en F1.

Korpel et al. [8]

2019

N=100 veteranos
holandeses

ETI-SR (eventos
traumaticos)
LSRP (psicopatia)

Puntuaciones ETIy LSRP (F1y F2) +1
en grupo agresion impulsiva.
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(49 agresividad
impulsivay 51 control)

Mini-International
Neuropsychiatric

Interview.

1 0 + TM* comérbido en grupo
agresion impulsiva.
ETly F2 de LSPR = predictores de los
problemas de agresion impulsiva.

Tabla 3. Caracteristicas y resultados clave de los estudios incluidos que evalian variables neuroldgicas (n=8)

Caracteristicas generales Método Resultados
Autor/es [ref.] Ao Muestra Instrumentos/Medidas
Decety, Skelly y 2013 N=8 H PCL-R Psicopatia= T activacion en CIA! (SL) en
Kiehl [2] encarcelados RMf15T ambas tareas (correlacion + con
Clasificados segun puntuaciones F.1y F.2 de PCL-R)
nivel psicopatia 2 Tareas de - Rostros o interacciones sociales |
(PCL-R): observacion de activacion en regiones de
1. PCL-R>30 experimentacion de mentalizacion afectiva.
N=27 dolor (examinar
2. PCL-R 21-29 procesos neurales Control= 7T activacion en CPFvm? y COF®
N=28 implicados en la lateral.
3. PC-R<20 N=25 empatia)
Gregory et al. [5] 2015 N=50 RMf15T Delincuentes TAP y Psicopatia= respuesta
n=12 delincuentes PCL-R anormal a las sefiales de castigo en giro

violentos con TAPy
psicopatia n=18
delicuentes sanos
n=18 no-
delincuentes

Tarea de inversion de
respuesta probabilistica
(ganancia o perdida de
puntos segun eleccion)

cingulado posterior e insula (T activacion
en errores de inversion castigados)
y para las respuestas correctas
recompensadas | activacion en giro
temporal superior.
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Juarez, Kiehl y 2013 N=102 reclusos PCL-R Estimulacion de redes neuronales (en
Calhoun [6] Division segln RMf15T regiones limbicas y paralimbicas) 71
puntuacion PCL-R:  ACI (para identificar correlacionadas con sintomas psicopatia
N=48 P.| redes neuronales) Red por modo de defecto
N=37P. -- Tarea auditiva de (circunvolucion cingulada) correlacion
N=17P. T deteccion de objetivos significativa con p. F1 PCL-R
Anomalias en conectividad funcional en
cingulo anterior y posterior = déficit
procesos cognitivos y atencionales 717
relacionados a F.1 PCL-R (sintomas
interpersonales y afectivos)
Region frontoparietal correlacion con F.2
PCL-R (circuito vinculado a la dimension
conductual/impulsiva)
Kolla et al. [7] 2014 N=37 PCL-R N2 T AFI* que N1y N3.
N1=13 sujetos sanos Early Trauma Inventory N2 | volumen de materia gris en I6bulos
N2=9 delincuentes RMf15T temporales bilaterales (socializacion
con TAPy T saludable), uncus derecho y el lobulillo VI
psicopatia derecho del cerebelo posterior
N3=15con TAPYy | (reconocimiento emociones y respuesta
psicopatia empatica)
Lam et al. [9] 2017 N=67/56 Hy 11 M PCL-R Rasgos psicopaticos (solo de F.1) moderan
N1=23 homicidas WAIS-RC (QI) relacion entre violencia y VMG?® en COF
N=44 no homicidas RMf15T derecha y cuerpo estriado
Miskovich et al. 2018 N=716 reclusos PCL-R Asociacion — p. PCL-R con IGL en CC?,

[10]

Indice de girificacion

local (IGL)

CFDm’, CPIs® (HD)?
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RMf15T

Asociacion — p. F1 con IGL en CC
derecha.
Asociacion + F2 con IGL en COY

Nummenmaa et al.
[11]

2021 N1=100 no-
condenados

N2.1=19
delincuentes
violentos con rasgos
psicopaticos

N2.2=19 sujetos

PCL-R (grupo
delincuentes)

LSRP (grupo control)
RMf 3T

Tarea de visualizacion
de 127 fragmentos de

MBYV indicé que N2.1 tiene | DMG! en
insula anterior, COF y CSS*? (asociacion
con F1).

N2.1 T activacion de COF, insula
bilateral, corteza cingulada anterior y
media, tdlamo y regiones polisensoriales
temporales superiores y medias, durante
escenas violentas.

control peliculas (violentos y
no-violentos) Asociacion + de F2 con T activacion en
COF, insula anterior y corteza cingulada,
durante escenas violentas.
Hipoconectividad en N2.1 de las regiones
mencionadas (TT amigdala y 16bulo
frontal) con el cuneus y el surco
calcarino).
Tillem et al. [13] 2019 N= 847 PCL-R ™7 P. PCL-R= hiperorganizacion de red
encarcelados RMf15T de atencion dorsal + | de flujo de
WAIS-111 (QI) informacion en estructuras subcorticales
RPQ- version (en reposo)
modificada
(antecedentes
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traumatismo
craneoencefalico)

psicopatia= alteraciones en la organizacion
general de las redes neuronales del
cerebro.

Tabla 4. Caracteristicas psicoldgicas comunes encontradas en los estudios incluidos

Autor/es [ref]

Caracteristicas psicoldgicas

Sohn, Raine, A y Hong [12]; DeLisi et al. [3]

Falta de remordimiento/culpa e insensibilidad/falta de empatia
(Factor 1, faceta 2: déficits afectivos)

DeLisi et al. [3]; Carabellese et al. [1]; Korpel et al. [8]

Impulsividad (Factor 2, faceta 3: estilo de vida)

DeLisi et al. [3]; Carabellese et al. [1]

Presencia de TP en T puntuaciones de PCL-R

Carabellese et al. [1]; Sohn, Raine, A'y Hong [12]

1 Puntuacion en Factor 1: Interpersonal/Afectivo

Tabla 5. Caracteristicas neurolégicas comunes encontradas en los estudios incluidos

Autor/es [ref]

Caracteristicas neurologicas

Decety, Skelly y Kiehl [2]; Gregory et al. [5]; Nummenmaa et al.
[11]

insula: Tactivacion (asociacion + con F2), | DMG (asociaciéon con
F1)

Gregory et al. [5]; Juarez, Kiehl y Calhoun [6]; Miskovich et al.
[10]; Nummenmaa et al. [11]

Giro cingulado: Tactivacion (correlacion con F1y F2), asociacion
—con p.PCL-RyFlenlIG

Kolla et al. [7]; Gregory et al. [5]

Lobulos temporales: | VMG y | activacion (giro temporal
superior)

Tillem et al. [13]; Nummenmaa et al. [11]; Kolla et al. [7]; Juarez,
Kiehl y Calhoun [6]; Decety, Skelly y Kiehl [2]; Gregory et al. [5];
Miskovich et al. [10]

Funcionalidad an6mala en estructuras del sistema limbico
correlacionadas con sintomas psicopaticos
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Tabla 6. Abreviaturas (Tabla 2)

. TAP
. TC
SS
TND
TP
TLP
D
.AS
9. TPH
10. TPN
11. TM

® NS AW

Tabla 7. Abreviaturas (Tabla 3)

. CIA

. CPFvm
. COF
AFI
VMG
CC

. CFDm
. CPIs

. HD
10. CO
11. DMG
12. CSS

o
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Trastorno Antisocial de la Personalidad
Trastorno de la Conducta

Sadismo Sexual

Trastorno Negativista Desafiante
Trastorno de la Perosonalidad
Trastorno Limite de Personalidad
Trastorno Delirante

Abuso de Substancias

Trastorno de la Personalidad Histrionica
Trastorno de la Personalidad Narcisista
Trastorno Mental

Corteza Insular Anterior

Corteza Prefrontal Ventromedial
Corteza Orbitofrontal

Abuso Fisico en la Infancia
Volumen de Materia Gris
Corteza Cingulada

Corteza Frontal Dorsomedial
Corteza Parietal Lateral Superior
Hemisferio Derecho

Corteza Occipital

Densidad de Materia Gris
Corteza Secundaria Somatosensorial
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