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diotie chez les enfants (1843)19, F. Voisin in­
dica que su objetivo no es sólo conocer la 
idiocia sino «exponer los principios y mé­
todos específicos para modificar la consti­
tución instintiva, intelectual, moral y per­
ceptiva de los niños que tienen la desgracia 
de ser deficientes»2o. 

Pero más que estudiar las técnicas de 
«examen psicológico del entendimiento 
humano en los idiotas»21 o de los principios 
de la educación especial propugnados por 
este autor, me interesa centrar mi análisis 
en los aspectos más conceptuales de su 
obra. En cuanto a las causas de la idiocia, 
Voisin considera la existencia de dos polos 
etiológicos: uno, el del deterioro somático 
-congénito o adquirido- ligado a malfor­
maciones o patologías graves; otro, el de la 
falta de desarrollo intelectual directamente 
emparentado con la falta de cuidados y/o 
malas condiciones de educación en la pri­
mera infancia. En lo que se refiere al pro­
nóstico, insiste en las posibilidades tera­
péuticas de la educación incluso en las si­
tuaciones más comprometidas; así, «todo 
lo que sirva para la educación de un hom­
bre vulgar puede servir con ventaja a la 
educación de un imbécil»22. 

De todo lo antedicho no es difícil com­
prender el cambio de criterio clasificatorio 

1" VOISIN. F.. De l'idiolie chez les en/anls el des 
aulres partieularités d'inlelligenee ou de camelere 
qui nécessilent pour eux une inslruction el una éduca­
lion spéciale. De leur responsahililé morale, París. 
Chez Bai]]ere. 1843. 

,11 VOISIN 11843] (1891). p. 255. 
Establece todo un protocolo de «Analyse psy­

chologique de l' entendement humain chez les idiots» 
con una anamnesis muy completa que pretende esta­
blecer. en lo~ niños estudiados. su~ hábitos e inclina­
ciones. sus sentimientos morales. la educación de sus 
sentidos. sus facultades de percepción. sus facultades 
intelectuales y las posibles causas de su estado. 

¡hid, p. 271. 

que estos médicos introducen con respecto 
a los sistemas tradicionales. Se siguen con­
siderando algunos tipos particulares de 
idiocia, como el albinismo o el cretinismo, 
pero se comienzan a valorar las posibilida­
des pronósticas, respetándose, en general, 
los términos clásicos de idiotas, imbéciles, 
débiles mentales, etc. 

Las novedad más importante, en lo que a 
la sistemática se refiere, es la clasificación 
propuesta por F. Voisin. Una clasificación 
eminentemente práctica, elaborada con la 
intención de aplicarla a la división por cate­
gorías de los pacientes que ingresaban en 
su ya mencionado «Establecimiento Orto­
frénico»: 

J. a categoría: niños pobres de espíritu de 
nacimiento, intermedios entre el hombre 
común y el idiota. 

2. a categoría: niños que eran como todo 
el mundo al nacimiento, pero a los que una 
educación mal dirigida ha hecho adquirir 
una dirección viciosa. 

3. a categoría: niños «extraordinarios» al 
nacimiento, aptos para los más grandes vi­
cios lo mismo que para las mayores virtu­
des, para los más grandes crímenes lo mis­
mo que para las acciones más elevadas. 

4. a categoría: niños nacidos de padres 
alienados que, desde el nacimiento, están 
fatalmente predispuestos a la alienación 
mental o a distintas enfermedades nervio­
sasD 

. 

Como se ve, Voisin se basa en concep­
ciones etiológicas, insistiendo en que, salvo 
en el «gran retardo» asociado a patologías 
múltiples, como la epilepsia, las malforma­
ciones congénitas, etc., el resto de las alte­
raciones congénitas del niño deben consi-

VOISIN. F.. «Etablissement Orthophrénique». 
1834; recogido en la mencionada edición de 1891. pp. 
315-320. 
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derarse desde un punto de vista socio-psi­
cógeno, susceptibles, por tanto, de ser tra­
tadas con éxito. La clasificación de Voisin 
fue elogiada por Ch. H. Marc (1771-1840), 
en un Informe en el que define el mencio­
nado Establecimiento Ortofrénico como 
«un nuevo camino a la filantropía», donde 
la ciencia y la humanidad se aúnan en una 
institución consagrada a los niños que, por 
sus particularidades innatas o adquiridas, 
«se sustraen, escapan, en los colegios o en 
otros pensionados, a la influencia de los 
métodos uniformes, diseñados teniendo en 
cuenta las disposiciones comunes de los in­
dividuos que obtienen una instrucción ge­
neral»c4. 

En cualquier caso, el poso del somaticis­
mo sigue siendo muy evidente cuando se 
especifica que «Las facultades predomi­
nantes en la infancia, sus bases orgánicas, 
sus hábitos exclusivos, otorgan el punto de 
partida. Las condiciones de desarrollo de­
ben estar constantemente subordinadas a 
esta apreciación rigurosa. Si este destino 
orgánico es ignorado, si las relaciones del 
sujeto con el mundo exterior no son calcu­
ladas, ordenadas, sobre las particularidades 
innatas o adquiridas de su cerebro, de su ser 
intelectual y moral, la educación que se le 
dé formará con sus disposiciones un con­
trasentido perpetuo (... ) [desembocando] en 
una lucha inútil y funesta contra la natura­
leza»25. 

A partir de las aportaciones de esta pri­
mera generación de médicos alienistas pre­
ocupados, como hemos visto, por definir 
conceptualmente la deficiencia mental con 
criterios médicos y pedagógicos, se irán 

'4 MARC, Ch. H.. Rapport fait a le Consei!ler 
d'Etate prefet de poliee, sur 1'Etablissement orthoph­
rénique de M. Félix V()isin. Doeteur en Medecine, Pa­
rís, 1834. 

Ibid., p. 323. 
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produciendo desarrollos de índole diversa 
en cuanto a la descripción y clasificación, 
así como a la identificación de formas clí­
nicas asociadas a la deficiencia mental. 

Hacia la Psicopedagogía 

L. J. F. Delasiauve (1804-1893) es uno 
de los principales continuadores de esta co­
rriente médico-pedagógica y «autor puen­
te» entre sus iniciadores y la generación 
que consiguió su definitiva institucionali­
zación. Aunque de intereses científicos 
muy diversos, su dedicación al problema de 
la deficiencia mental se tradujo, en el plano 
asistencial, en la dirección del servicio de 
epilépticos y niños retrasados de Bicetre 
entre 1851 y 1865, año en que se trasladó al 
servicio homónimo de la Salpétriere, del 
que se encargó hasta 1878c6. Delasiauve es­
tá considerado como uno de los primeros 
especialistas en epilepsia por su Traité de 
l'epilepsie (1854), siendo también autor de 
Des principes qui doivent présider a l'edu­
cation des ¡diots (1854), obra en la que di­
ferencia dos grandes categorías de retraso 
mental: la deficiencia profunda, ligada a 
una patología orgánica pre o postnata!. con 
secuelas invalidantes, y una amplia diversi­
dad de formas asociadas a retrasos parcia­
les y susceptibles de actuaciones médico­
pedagógicas. Delasiauve insiste en la nece­
sidad de explotar las potencialidades que 
puedan quedar en los idiotas, estimulando 
la atención, la comparación, el deseo, el 
gusto, etc., siendo considerado como uno 
de los primeros autores que introducen 
principios de psicomotricidad -mediante la 
utilización de juegos y actividades deporti­

'(o Véase CLANET, B., Un aliéniste réformateur au 
XIX', L. Delasiauve, Tesis de Medicina, Caen. 1985. 
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vas en el control y dominio del propio cuer­
po- y de ortofonía -señalando el importan­
te lugar del lenguaje, los sonidos y la audi­
ción- en el tratamiento y educación de los 
deficientes mentales2

? 

De obligada referencia, por su innegable 
influencia sobre autores posteriores, es la 
labor desempeñada por Hippolyte Tranqui­
lle Vallée (1816-1885) que, sin ser médico, 
continuó la vieja tradición de los «celado­
res» en la historia de la asistencia psiquiá­
trica28 . No dejó testimonio escrito de sus 
experiencias pero se sabe que tanto Seguin 
como Bourneville, a los que más tarde nos 
referiremos, emplearon su «método educa­
tivo para idiotas». Método del que, en una 
nota necrológica aparecida en Le Temps el 
27 de diciembre de 1885, se especificaba 
que «El método Vallée es puramente inte­
lectual y moral. Con una paciencia infinita, 
se enseña al idiota a caminar, a correr, a 
oler, a gustar, a servirse de sus sentidos, y 
estos ejercicios hábilmente graduados pro­
ducían resultados asombrosos»29. 

Vallée trabajó en Bicetre y compró en 
1847 una propiedad en Gentilly donde fun­
dó un establecimiento propio que acabó 
siendo asumido por la Asistencia Pública 
con el nombre de Fundación Vallée30 

• 

BOULANGER, M. H.; LEFRAN<;:OIS, J. J., «L'enfant 
au XIXe siecle: son image, sa folie», Frénésie. Histoire 
Psychiatrie Psychanalyse, 1988, 6, pp. 9-48 (p. 26). 

2X El más conocido es, sin duda, Jean Baptiste 
Pussin (1746-1811 l, celador de Pine\. Sobre este per­
sonaje véase WAINER, D., «The apprenticeship of Phi­
lippe Pinel: A new document. 'Observations of citizen 
Pussin on the Insane'». American Journal of Psy­
chiatry, 1979, 136, pp. 1.128-1.134. 

'" Tomado de MOREL, P; MARTEU, S., «Hypolyte 
Tranquile Vallée lnstituteur d'enfants idiots», Fréné­
sie. Histoire Psychiatrie Psychanalyse. 1988, 6, pp. 
113-116(p.11S). 

lO Véase MARTEAU, S., Hippolyte Tranquil/e v(l­

l/é. «Instituteur d'enfants idiots», Tesis de Medicina, 
Caen, 1982. 

Contemporáneo de Delasiauve y de Va­
l1ée, y de especial significación para el tema 
que nos ocupa, es el autor estadounidense 
Samuel G. Howe (1801-1879), porque tam­
bién en él, y de manera muy paradigmática, 
puede observarse una clara vocación peda­
gógica con una acercamiento organicista, 
en este caso frenológico, al problema de la 
deficiencia mental. Interesado en la ense­
ñanza de idiotas e invidentes, creó, en 1848, 
la Escuela experimental del Instituto Per­
kins, institución que en 1855 se transformó 
en la Massachusetts School for ldiotic and 
Feebleminded Youths y donde tuvo lugar 
otro mítico episodio de esta medicina peda­
gógica: la educación de Laura Bridgeman 
(1829-1889) -ciega y sordomuda desde los 
dos años a causa de la escarlatina-, quien, 
con los años, llegó a ser colaboradora de di­
cha institución. 

La capacidad intelectual y el desarrollo 
del aparato locomotor -la capacidad de 
movimiento- fueron los criterios emplea­
dos por Howe para diferenciar tres tipos de 
deficiente: los simples (simpletons), con 
cierta autonomía pero sin suficiencia so­
cial; los imbéciles (fools), con movimiento 
pero con escasa capacidad de razonamien­
to, y los idiotas (idiots), sin dominio volun­
tario del sistema muscular y con un déficit 
intelectual profundo31 

• 

El método de Howes tenía como líneas 
maestras una terapia de índole psicofisioló­
gica y unas técnicas pedagógicas en las que 

11 HOWE, S. G., On the Causes of Idiocy, Edim­
burgo, MacLachlan & Stewart. Sobre el particular, 
véase ROSEN, M.; CLARK, G. R.; KIVITZ, M. S., The 
history ofmental retardation. Col/u·ted papers, Balti­
mor, University Park Press. 1976, 1, pp. 33-66. Véase 
CARPINTERO. H.; DEL BARRIO, M. v., «Notas sobre las 
interpretaciones históricas del retraso mental», Análi­
sis y Modificación de Conducta, 1979, S, pp. 337-347 
(p. 343). 
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la comunicación no verbal jugaba un papel 
preeminente. Su objetivo era intervenir so­
bre el cuerpo y la mente de los pacientes 
para superar las causas de su deterioro inte­
lectual, una preocupación por las causas 
que le lleva a entender la debilidad mental 
como una violación de las condiciones na­
turales del ser humano, condiciones que 
podían ser transgredidas por situaciones 
muy diversas, como abusos sexuales, alco­
holismo, consanguinidad, deterioro bio­
lógico de los padres, etc. De ahí que pro­
ponga también medidas eugenésicas, con­
vencido de la responsabilidad de los pro­
genitores en el déficit mental de sus hijos. 

D. M. Bourneville (1840-1909), discípu­
lo de Delasiauve y último autor a conside­
rar en este grupo, desarrolló una labor insti­
tucional tan intensa como la de sus prede­
cesores. Fue fundador de una colonia 
educativa para niños deficientes en Vauclu­
se -donde ejerció más tarde Theodore Si­
mon (1873-1961 )-, director de la Funda­
ción Vallée y, finalmente, jefe del servicio 
de niños idiotas y epilépticos de Bicetre en­
tre 1878 y 190Y2 donde creó un Instituto 
médico-pedagógico. 

Desde el punto de vista clasificatorio, si­
guió un esquema parecido al de su maestro, 
considerando, por un lado, las patologías 
dependientes de una etiología somática 
grave y un conjunto heterogéneo de trastor­
nos que podían ser atendidos en el mencio­
nado Instituto médico-pedagógico de Bice­
treo Basándose en su experiencia al frente 
de dicho establecimiento y siguiendo los 

'e Son de gran interés los informes anuales. reali­
zados por el propio Bouneville y por sus internos. 
donde no sólo se da cuenta del trabajo realizado en el 
servicio sino que se teoriza sobre distintos aspectos de 
la deficiencia mental. BOURNEYILLE, D. M.. Comptes 
rendus du sen'ice des enfallts de Bicetre de J880 a 
J890. París. Delahare & Lecrosnier. 
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pasos de H. T. Vallée y de O. E. Seguin des­
cribe una «deficiencia mental aparente», 
posible de superar si se procuraba un trata­
miento «integral» que cubriese necesidades 
físicas, psicológicas, pedagógicas, etc., de 
los pacientes. Sus obras fundamentales son 
Les conditions de la bouche chez les en­
fants (1863), obra eminentemente descrip­
tiva, sus Études ciiniques et thérapeutiques 
sur les maladies du sisteme nerveux (1873) 
Y L'épilepsie, hystérie, idiotie (1883). Es­
pecial interés, desde el punto de vista heu­
rístico, tiene el ya citado Recueil de mémoi­
res, notes et observations sur l 'idiotie, que 
consiste en una recopilación de los princi­
pales trabajos que sobre la deficiencia men­
tal se habían publicado en Francia hasta 
189 1, fecha de su aparición. 

Pero, como ya he indicado repetidamen­
te, la evidente vocación psico-pedagógica 
de estos autores no les impide abordar has­
ta sus últimas consecuencias el estudio de 
las alteraciones somáticas de sus pacientes 
y la minuciosa descripción de nuevas enti­
dades nosológicas o sindrómicas. Un am­
plio repertorio de formas clínicas asociadas 
a la deficiencia mental vio la luz a 10 largo 
del último tercio del siglo XIX, siendo el 
propio Bourneville el que en 1880, prácti­
camente al mismo tiempo que el inglés 
John James Pringle (1855-1922), describió 
la «esclerosis tuberosa» (Enfermedad de 
Bourneville-Pringle), consistente en un sín­
drome neurocutáneo caracterizado por la 
formación de pequeños adenomas simétri­
cos en cara y tumoraciones en retina y ór­
ganos internos, junto con crisis convulsi­
vas, deficiencia mental y rarefacción ósea 
de las falanges. Asimismo, junto a los défi­
cits globales profundos, describe idiocias y 
epilepsias parciales en relación con menin­
go-encefalitis crónicas, así como otras for­
mas de idiocia con criterios estrictamente 
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anatómicos: idiocia con esclerosis hipertró­
fica, con esclerosis atrófica, mixedematosa, 
y las que cursan con un escaso desarrollo 
de las circunvoluciones cerebrales, ausen­
cia de cuerpo calloso, etc. 

Onésime Edouard Seguin y la «Educación 
fisiológica» 

Sin embargo, con ser muy relevantes las 
aportaciones de estos autores, quizá la obra 
más reconocida sea la del autor francoame­
ricano Onésime Edouard Seguin (1812­
1880). Discípulo directo de Itard y colabo­
rador de Esquirol en Francia33 

, en 1850 
emigró a los Estados Unidos donde llegó a 
ser fundador, en 1876, y primer presidente 
de la Association of Medical Officiers of 
American lnstitutions for Idiotic and Fee­
ble Minded Persons, convertida más tarde 
en la American Association on Mental De­
ficienty, proyecto asociativo -y corporati­
vo- que tiene, como puede suponerse, una 
capital importancia en el proceso de insti­
tucionalización de una disciplina que ten­
drá como primer órgano de expresión el 
Journal ofPsycho-Asthenics34 

• 

Abogado y educador primero, médico 
mucho más tarde, Seguin realizó en su 
Traitement moral, hygiéne et education des 
idiots (1846) y, posteriormente, en Idiocy 

\\ Comprometido políticamente con la Revolu­
ción de 1848, su republicanismo le enfrentó al segun­
do Imperio de Louis Napoleón. Sobre la etapa france­
sa de Seguin puede verse MARTIN. J., Una biographie 
franeaise (1812-1850) d'Onésime Édouard Séguin. 
Premier thérapeute des enfants arriérés, d'apres ses 
Écrits et les Doeuments Historiques. Tesis de Medici­
na. Saint Antoine, París, 1981. 

'" Dicho Joumal, aparecido en 1896, surge de la 
transformación de los Proeeedings of the Assoeiation 
of Medieal Offieiers ofAmerican 1nstitutions for ldio­
ties and Feebleminded Persons. 

and its treatment by the Physiological Met­
hod (1 866), una pormenorizada exposición 
de su método de tratamiento y de las técni­
cas de educación, sosteniendo en todo mo­
mento que la idiocia, independientemente 
de cuales hubieran sido sus causas -orgáni­
cas, psico-sociales, etc.-, era, ante todo, 
una situación de aislamiento moral del que 
era posible salir en mayor o menor grado, 
siendo «sumamente sensible a los niveles 
variables de la conducta funcional»35, lo 
que le lleva a sugerir la existencia de retra­
sos mentales «aparentes» o «funcionales». 

Tal vez su formación original, al lado de 
Itard y no estrictamente médica, influyera 
en una actitud básica algo diferente de la de 
sus contemporáneos médicos36 

, de ahí que 
se muestre poco interesado en delimitacio­
nes etiológicas o patogénicas y que su pro­
puesta clasificatoria sea tan simple como 
tradicional: idiocia, imbecilidad, debilidad 
mental y simpleza. 

Su principal objetivo no es, pues, noso­
gráfico sino terapéutico, proponiendo un 
«método fisiológico» que tiene como prin­
cipales finalidades el adiestramiento de los 
sentidos, la coordinación motora y el estí­
mulo intelectual. Las cinco fases de dicho 
método pueden resumirse del siguiente mo­
do: 1) adiestramiento del sistema muscular: 
2) adiestramiento del sistema nervioso; 3) 
educación de los sentidos; 4) adquisición 

" SCHEERENBERGER, C. R., A History of Mental 
Retardation, Baltimore, P. H. Brookes, 1983. Se cita 
por la versión en castellano, SCHEERENBERGER, C. R.. 
Historia del retraso mental, San Sebastián, Servicio 
Internacional de [nformación sobre Subnormales, 
1984, p. 82. 

'6 Sobre la tradición científica en la que se puede 
ubicar la obra de Seguin, es de gran interés el trabajo, 
aún inédito, de CARPINTERO, H.; DEL BARRIO, Y, «Eu­
ropean Roots of clinical psychology. Edouard Seguin 
and his sources». Agradezco al Prof. Helio Carpintero 
su deferencia al facilitarme dicho texto. 
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de ideas generales y 5) desarrollo de la ca­
pacidad de pensamiento abstracto y adqui­
sición de una noción y una práctica sólidas 
de los preceptos morales. 

Da mucha importancia a los procedi­
mientos de refuerzo positivo, así como a la 
imitación, los juegos, la experimentación 
de lo aprendido, de manera que dicha imi­
tación sea «activa», esto es, que no se limi­
te a reproducir acríticamente, sino que per­
mita comprender «para qué sirve lo que se 
hace». La «educación positiva por imita­
ción» propuesta por Seguin contiene un 
método de aprendizaje que, por lo que se 
desprende de su propia formulación, po­
dríamos denominar gradual, progresivo y 
completo: «En la primera edad, los juegos 
y los movimientos libres, fáciles, volunta­
rios; en la segunda las nociones precisas, 
los conocimientos positivos, base de la 
educación positiva; en la juventud las de­
ducciones lógicas, las aplicaciones reales y 
útiles de aptitudes y conocimientos adquiri­
dos previamente; y en todo el curso de esta 
progresión, los hábitos normales, los senti­
mientos morales, humanos, generosos, 
compasivos, amables»'7. 

Insiste, asimismo, en el establecimiento 
de relaciones activas con el entorno físico, 
de tal manera que la particularidad más so­
bresaliente de esta «educación fisiológica» 
-aplicable a todos los niños y no sólo a los 
retrasados- es el papel que la naturaleza 
debe jugar como elemento pedagógico fun­
damental, impregnando cualquier actividad 
educativa. Resalta, en este sentido, la di­
mensión pedagógica de los jardines botáni­
cos, los parques zoológicos, los parques 
populares, etc., y, en general todos los es­

\7 SEGUIN, O. E., Traitement moral hyaiene et 
éducation des idiots et des autres enfants arrierés.... 
París, Bailliere, 1846, pp. 248-249. 
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pacios que acerquen a la naturaleza, siendo 
firme partidario del término <<jardín» -jar­
dín de infancia, jardín escuela, etc.-, para 
definir instituciones eminentemente peda­
gógicas en las que se hagan realidad los 
axiomas de la susodicha «educación fisio­
lógica», que Seguin formula del siguiente 
modo: 

l. No enseñar nada en el interior, si 
puede aprenderse en el exterior. 

2. No enseñar nada con los libros si se 
puede aprender mediante el estudio de la 
naturaleza. 

3. No enseñar nada con la naturaleza 
muerta si se pueden hacer observaciones 
sobre la naturaleza viva. 

4. La naturaleza debe ser el aula y el 
libro, a menos que existan dificultades in­
soslayables38 

• 

Dichos principios están, en efecto, en 
concordancia con las posibilidades de edu­
cación ofrecidas por estructuras tipo Kin­
dergarten, puestas en marcha en otros paí­
ses y de las que Seguin da cumplida cuenta 
en su Report. Para nuestro autor, el <<jardín 
de infancia» se aproxima al «ideal de una 
reunión de niños (...) donde son agradable­
mente puestos en contacto con la naturale­
za y autorizados a la libre expresión de sus 
aptitudes individuales y de sus cualidades 
sociales»w. 

La importancia de Seguin en el campo 
de la educación de los deficientes mentales 
ha sido repetidamente reconocida, R. C. 

<x SEGUIN. O. E.. Rapport & Memoires sur ¡'Edu­
cation des enfants normaux et anormaux. París, Félix 
Alean, 1895, p. 217. El original de este trabajo se pu­
blicó en inglés en 1875. con el título Report on educa­
tion, y corresponde al informe realizado por Seguin en 
calidad de Comisario de los Estados Unidos para 
cuestiones de educación en la Exposición Universal de 
Viena de 1873. 

14 ¡bid, p. 16. 
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Scheerenberger, en su A History of Mental 
Retardation (1983), le considera la «autori­
dad más versada» en dicho ámbito durante 
el siglo XIX40, hasta el punto de que «sus 
teorías de la educación, unidas a las de 
ltard, influyeron en el pensamiento de ín­
clitos pedagogos, como Maria Montessori 
(...) Las personas retrasadas tienen contraí­
da con Seguin una deuda insalvable»41. 

El siglo XIX termina, pues, con un im­
portante grado de institucionalización de 
esta rama de la medicina dedicada a la de­
ficiencia mental. Un conjunto importante 
de iniciativas institucionizadoras y de pro­
puestas terapéuticas y pedagógicas fueron 
configurando, poco a poco, todo un modelo 
conceptual destinado a definir y clasificar 
la deficiencia mental. Sin renunciar al so­
maticismo dominante en el alienismo deci­
monónico, un acercamiento optimista ni­
ños retrasados caracterizó la labor de estos 
primeros especialistas frente al nihilismo y 
a la «distancia» con que el problema fue 
abordado por los alienistas generales. 

En el ámbito clasificatorio, si bien algu­
nos de estos autores no demostraron exce­
sivo interés por la sistemática en aras de las 
realizaciones prácticas, otros compensaron 
con creces esta laguna ampliando conside­
rablemente la nosografía relacionada con la 
deficiencia mental, describiendo, como ya 
hemos visto, un amplio abanico de «formas 
asociadas» a las patologías más diversas. 

De igual modo, se insistió en el estable­
cimiento de «grados» de déficit intelectual 
basándose fundamentalmente en el manejo 
del lenguaje hablado o escrito. Otros crite­
rios clasificatorios comenzaron a aparecer 
en el último tercio del siglo entre los que 
merece la pena citar el conductual, cuyo 

.lO SCHEERENBERGER ( 1984), p. 100. 
¡¡ [bid.. p. 117. 

objetivo era establecer las capacidades del 
deficiente para potenciarlas, recogido de 
manera pionera por P. M. Duncan y W. Mi­
llar en A Manual for the Classification, 
Training and Education of the Feeblemin­
dedo 1mbecile and ldiotic (1866). Por su 
parte, la ya mencionada Association, 
fundada por Seguin en Estados Unidos, se 
marcó como primer objetivo establecer una 
clasificación de la deficiencia mental en la 
que, a pesar de la expresa voluntad de 
«aclaración terminológica», se acabó esta­
bleciendo tres niveles o categorías de dudo­
sa originalidad: idiocia, imbecilidad y debi­
lidad mental. 

En 1884, Isaac N. Kerlin (1834-1893), 
sucesor de Seguin al frente de la Associa­
tion e impulsor de las residencias especiali­
zadas en su país, añadió con éxito una cuar­
ta categoría, la <dmbecilidad moral», verda­
dero cajón de sastre que permitía etiquetar 
desde niños con ligeros problemas de com­
portamiento hasta la infancia peligrosa y 
delincuente. 

El problema de la imbecilidad moral, de 
evidentes conexiones con la criminología 
positivista, propició todo un campo de in­
vestigación tan controvertido como fecun­
do que será tratado en otro lugar. En este 
momento tan sólo me interesa destacar có­
mo se produce este enriquecimiento noso­
gráfico precisamente en un momento, últi­
mas décadas del siglo XIX, en el que el 
problema de la delincuencia juvenil e in­
fantil empezaba a ocasionar problemas de 
orden público que exigieron medidas de 
defensa social. 

En cualquier caso, con avances «técni­
cos» y con un evidente afianzamiento en la 
institucionalización de la medicina mental 
infantil, los presupuestos teóricos y la siste­
matización de la deficiencia mental se 
mantienen, matices aparte, en las mismas 
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coordenadas definidas por los alienistas de 
la primera mitad del siglo XIX. Habrá que 
esperar a la primera década del XX para 
asistir a novedades de gran importancia, 
entre otras, las derivadas de la irrupción de 
un nuevo paradigma en patología mental 
infantil, con la descripción de la así llama­
da «demencia precocísima»42, Yde la defi­
nición de un nuevo estatuto de la infancia 
ligado a la instauración de la Escuela Obli­
gatoria y al desarrollo de los test de inteli­

"' SANCTlS, S., «Dementia praecocissima catato­
nica oder Katatonie des fruheren Kindesalters?», Folia 
neurobiologica, 1908. 2, pp. 9-12. 
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gencia en el fracaso escolar, que se con­
vertirán en elemento diagnóstico de primer 
orden en el manejo médico y psicopedagó­
gico de lo que acabará denominándose «in­
fancia anorma1»41 

• 

"' Existe abundante bibliografía al respecto, entre 
la que destacaré: GOULD, S. J., La falsa medida del 
hombre, Barcelona. Antoni Bosch. 1984; VARELA, J.; 
ÁLVAREZ-URíA, F., Arqueología de la escuela. Madrid, 
La Piqueta, 1991; LÓPEZ CEREZO, J. A.; LUJÁN, J. L., 
El artefacto de la inteligencia, Barcelona, Anthropos, 
1989. Por nuestra parte, hemos reflexionado sobre el 
tema en HUERTAS, R.; DEL CURA, M .. «La categoría 
'infancia anormal' en la construcción de una taxono­
mía social en el primer tercio del siglo XX», Asclepio, 
1996,48 (2), pp. 115-127. 

*'	 Rafael Huertas, Departamento de Historia de la Ciencia, C.E.H., C.S.I.c., Duque de Medinace­
li, 6, 28014 Madrid. (Trabajo realizado en el marco del Proyecto de Investigación PB-94-0060, 
subvencionado por la DGICYT). 
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