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Resumen. En esta revision analizamos las relaciones entre la psicopatia subclinica, los défi-
cits en empatia cognitiva y emocional y el maltrato psicoldgico en las relaciones de pareja.
Para ello es preciso delimitar el concepto de psicopatia subclinica, asi como también la pro-
blemadtica de la violencia psicoldgica en la pareja, un tipo de violencia que algunos autores
han calificado de “invisible”, pero que otros autores han hallado manifestaciones o indica-
dores ostensibles de la misma. Dado que el tipo de maltrato que mayormente perpetran las
parejas psicopatas en sus relaciones es de cardcter psicoldgico, éste estd relacionado con una
violencia instrumental basada en la manipulacién y explotacion. Los comportamientos que
estos sujetos despliegan con sus parejas y/o relaciones intimas hacen pensar que presentan
ciertos déficits emocionales, fundamentalmente una ausencia de empatia afectiva, todo lo
cual parece sefialar un perfil de personalidades que cosifican a las victimas sin el mayor

reparo, ni escripulos, ni remordimientos.

Palabras clave: empatia, maltrato psicolégico, psicopatia subclinica, violencia instrumental.

Abstract. In this review we analyze the links between subclinical psychopathy, deficits in
cognitive and emotional empathy, and psychological abuse in intimate relationships. This
requires to delimit the concept of subclinical psychopathy, as well as the problem of psycho-
logical violence in the couple, a kind of violence that some authors have described as “invi-
sible”, but others have found overt manifestations or indicators for the same. Because of the
type of abuse mostly perpetrated by psychopathic couples in their relationships is a psycho-
logical one, this is associated to an instrumental violence based on manipulation and exploi-
tation. Behaviors that these subjects displayed with their partners and/or intimate relations-
hips suggest that they have some emotional deficits, especially a lack of affective empathy,
all of which seems to draw a profile of personalities who reify victims without hesitation,

no scruples, no regrets.
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224 PsicoPATiA SUBCLINICA, EMPATIA Y MALTRATO PSICOLOGICO

Psicopatia, narcisismo, maquiavelismo, trastorno limite de la personalidad, autismo y sindrome de Asperger.
Las personas que presentan estos cuadros tienen algo en comtn: la falta de empatia. En algunos casos, esto
puede dar lugar a situaciones peligrosas, pero en otros tan s6lo significa una forma diferente de interpretar el
mundo. No obstante, este trabajo no versa ni sobre la delincuencia violenta ni sobre los trastornos mentales pro-
piamente dichos, sino que vamos a centrar la atencién en las manifestaciones subclinicas de tres componentes
de lo que se ha denominado como triada oscura de la personalidad ~-TRIOPE—, especialmente sobre los psicé-
patas subclinicos o integrados.

El rasgo mds caracteristico de la psicopatia que numerosas investigaciones han enfatizado es la ausencia
de empatia (Cleckley, 1976; Hare, 1993, 2003), que estd estrechamente relacionada con otros dos rasgos psi-
copaticos principales: la incapacidad de amar y la incapacidad de sentir culpabilidad y/o remordimientos
(McCord y McCord, 1964). Sin embargo, las teorfas que han intentado explicar el modo en cdmo esta ausen-
cia de empatia opera en un individuo psicopatico en particular no han sido bien entendidas (Mullins-Nelson,
Salekin y Leistico, 2006). Debido a que la literatura ofrece numerosas diferencias no sélo sobre la mera defi-
nicién de empatia sino también sobre la relacion entre la empatia cognitiva y la empatia emocional de la psi-
copatia y sus factores subyacentes (Habel, Kuhn, Salloum, Devos y Schneider, 2002; Kosson, Suchy, Mayer
y Libby, 2002), existe una clara necesidad de una mejor comprensién de cémo coexisten todos estos cons-
tructos.

La empatia se encuadra dentro de un término mds amplio y como componente del mismo: la inteligencia
emocional (Vallés, y Vallés, 2000). Entender la empatia, tanto la cognitiva como la emocional o afectiva, puede
proporcionarnos una mejor comprension de la psicopatia. Es importante conocer la relacién entre los rasgos
psicopaticos y los dos tipos de empatia —la habilidad en la toma de perspectiva (o empatia cognitiva) y la empa-
tia emocional—, ya que se ha hallado que los individuos con puntuaciones altas en psicopatia poseen niveles
adecuados de empatia cognitiva, pero muestran, por el contrario, déficits en su capacidad de empatia emocio-
nal (Mullins-Nelson et al., 2006). Dicho de otra forma, estas personas tienen la sorprendente habilidad de ver
—en un plano meramente intelectual— el punto de vista de los demds, pero no tienen la suficiente o ninguna
empatia emocional para —y tampoco la intencién de— modificar sus actos y conducirse por la vida de manera
apropiada (Pozueco, 2010).

Debido a que existe una gran variedad de beneficios sociales e individuales que se derivan de poseer rasgos
de empatia cognitiva y emocional adecuadas, hay muchas implicaciones importantes para tal estudio. En con-
creto, tal estudio...:

(...) podria ofrecernos una mejor informacion sobre la relacion entre los dos tipos de empatia y la psi-
copatia, lo cual nos puede proporcionar pistas para la investigacion etiolgica. También podria tener impli-
caciones para el concepto de “psicopatia con éxito [integrada/subclinica]”. Es decir, el estudio podria arro-
jar luz sobre el grado en que las personas que puntian alto en el PPI-SF [un autoinforme abreviado para
la evaluacion de la psicopatia subclinica] son propensas a involucrarse en conductas ilegales o transgre-
siones morales, pero que ain permanecen sin ser detectadas por la ley. Ademads, el estudio actual también
podria tener implicaciones respecto a si el tratamiento se puede mejorar mediante entrenamiento en habi-
lidades de empatia cognitiva y afectiva individualmente o en combinacién una con otra (Mullins-Nelson
et al., 2006, p. 135).

Ademas de dichas implicaciones, y en relacion con la problemdtica de la violencia en la pareja, la investiga-
cién sobre psicopatia y empatia podria, asimismo, ayudarnos a entender parte de la violencia psicolégica que
perpetran la mayoria de los maltratadores contra sus parejas, especialmente los que tienen un perfil psicopdti-
co (Pozueco, Moreno, Blazquez y Garcia-Baamonde, en prensa) y que se diferencian en varios aspectos de
aquellos maltratadores con un perfil psicopatolégico y mas claramente antisocial (Pozueco y Moreno, 2013;
Spidel et al., 2007).
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En suma, y teniendo en cuenta todas las implicaciones sefialadas, el objetivo de la presente revision tedrica
es ofrecer una panordmica actualizada sobre el estado de la cuestién y los estudios de investigacién que han
explorado las relaciones entre los rasgos psicopdticos, los déficits en los dos tipos de empatia —cognitiva y emo-
cional- y la violencia psicoldgica e instrumental en las relaciones de pareja. Centrandonos en el concepto de
psicopatia subclinica o integrada, una de las conclusiones fundamentales que podriamos extraer de la revisién
de la literatura cientifica aqui realizada descansa en el hecho de que las dindmicas relacionales de pareja de los
y las psicOpatas integrados/as generan un ambiente turbio, desestabilizador y voléatil (Jonason, Valentine, Li y
Harbeson, 2011), caracterizado fundamentalmente por mentiras, seducciones superficiales, manipulaciones y
patrones de interaccidn coactiva de diversa indole, todo lo cual evidencia que las relaciones intimas con psico-
patas integrados/as, a pesar de su encanto y apariencia superficiales, se caracterizan por un tipo de violencia
mayormente de cardcter psicolégico y donde la ausencia de empatia cobra un papel especial, siendo fuente de
una ostensible crueldad e insensibilidad y generando un sufrimiento inenarrable por y para las victimas
(Pozueco, Moreno, Blazquez y Garcia-Baamonde, 2013).

La psicopatia subclinica y el maltrato psicolégico en las relaciones intimas
El perfil psicosocial de los psicopatas subclinicos, integrados o no criminales

La psicopatia sigue estando rodeada de un conjunto de variadas polémicas desde hace ya mas de 200 afios
de historia que tiene el término (Pozueco, Romero y Casas, 2011). Una de ellas es la referente a la diferencia
entre ser psicopata —es decir, reunir las caracteristicas de la psicopatia como forma de ser y estilo de vida—y
parecerlo —es decir, desplegar ciertos rasgos psicopdticos aislados y en concretas situaciones— (Pozueco, 2010).
Asi, algunas personas no son psicépatas, pero lo parecen, polémica distincién que ha sido abordada amplia-
mente por Marietdn (2011).

Pero la polémica mas 4cida y perdurable en torno al concepto de psicopatia ha sido la referente a la constan-
te y errénea equiparacion de ésta con el trastorno antisocial de la personalidad —-TAP- (Pozueco, 2011; Pozueco
et al., 2011). A pesar de que numerosas investigaciones han reiterado y subrayado (a) que TAP y psicopatia no
son entidades equiparables (Hare, Hart y Harpur, 1991), (b) que la conducta antisocial no es una caracteristica
esencial y/o definitoria de la psicopatia (Cleckley, 1976), (c) que ni todos los delincuentes son psicépatas ni
todos los psicépatas son delincuentes (Raine y Sanmartin, 2000), y (d) que la conducta criminal/delictiva tam-
poco es un componente central ni esencial de la psicopatia (Skeem y Cooke, 2010), lo cierto es que actualmen-
te siguen habiendo autores que no reparan en estos importantes y necesarios matices. Es preciso volver a recor-
dar, como recientemente lo han hecho varios estudios, que la psicopatia no es un diagndstico clinico del DSM-
IV-TR (Marsh, 2013), independientemente de que algunas caracteristicas de la psicopatia —sobre todo las rela-
cionadas con la vertiente conductual— estén incorporadas dentro del Eje II para el diagnéstico del TAP (Lynam
y Vachon, 2012). De hecho, recientemente se han propuesto varias sugerencias para la actualizaciéon del DSM-
5 con objeto de reflejar las conceptualizaciones actuales de la psicopatia tanto en nifios (Frick y Moffitt, 2010)
como en adultos (Skodol et al., 2011). El problema de estas sugerencias estriba en que se siguen equiparando
psicopatia y TAP, y ya hemos comentado —de acuerdo a los estudios mencionados— que tal equiparacion es inco-
rrecta por la sencilla razén de que la psicopatia no es un trastorno mental y el TAP si lo es por estar ubicado en
las nosologias psiquidtricas.

Con respecto al TAP y a la polémica del parecer psicépata, es preciso insistir en que el TAP es un concepto
que no hace otra cosa sino caracterizar al delincuente comiin o habitual (Pozueco, 2011), y a este respecto, en
una linea similar, Garrido (1994) realizaba una serie de matizaciones y sugerencias de especial relevancia que
vienen aqui a colacidn:
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La idea central es que hay que cortar la definicién en los criterios de Cleckley; el resto de sujetos no hacen
sino engrosar la lista de delincuentes o de sujetos normales, con las peculiaridades propias de cada uno de ellos.
Es, precisamente, el problema de la definicién de la personalidad antisocial del DSM-IV: es tan amplia que
abarca a todo delincuente con una carrera delictiva amplia, iniciada en la pre-adolescencia (Garrido, 1994, p.
69).

Puestos de relieve estos matices y recogiendo la sugerencia de Garrido (1994) de «cortar la definicién en
los criterios de Cleckley», es de rigor recordar que la psicopatia fue originalmente descrita en detalles con-
siderables por Cleckley (1976), en su obra The Mask of Sanity, como un sindrome —que no trastorno— ati-
pico de la personalidad que comprende componentes interpersonales, afectivos, conductuales y, en algunos
casos, componentes potencialmente antisociales. Asi, en el plano interpersonal, los psicépatas han sido
descritos por rasgos tales como encanto superficial, inteligentes, egocentrismo y manipulacién. En el plano
efectivo-emocional, los rasgos psicopaticos més pronunciados son la ausencia de empatia, la ausencia de
remordimientos y de sentimientos de culpabilidad, y un conjunto de afectos superficiales y poco profundos.
En el plano conductual, los psicpatas son descritos como impulsivos, irresponsables y buscadores de sen-
saciones. Finalmente, algunos autores han venido considerando que otros componentes y/o rasgos conduc-
tuales del sindrome incluyen antisocialidad y/o transgresiones morales (Hare, 2003), si bien hay que preci-
sar que estos rasgos concretos hacen referencia expresa a un «estilo de vida crénicamente inestable y anti-
social, y desviacion social» (Hare, 2003, p. 76), y ya hemos dicho que no todo psicépata ni es delincuente
ni lleva un estilo de vida crénicamente antisocial, ni tampoco forman parte exclusiva de fenémenos de des-
viacion social, sino que muchos de ellos se encuentran perfectamente integrados entre nosotros, al menos
en apariencias (Pozueco, 2010), y que sélo pasan a la categoria de criminales/delincuentes cuando son des-
cubiertos por la policia y procesados por la justicia por la concreta comisién de un delito o delitos —sean
del tipo que sean: robos, estafas, fraudes a hacienda, agresiones sexuales, homicidios, etc.— (Pozueco,
2011).

Las diferencias entre la psicopatia subclinica y la psicopatia criminal son evidentes, fundamentalmente, en
su vertiente conductual. Los dos autores que principalmente han sido los promotores de ambos conceptos de
psicopatia son Cleckley y Hare. A modo comparativo, en la Tabla 1 se exponen los rasgos psicopéticos segun
la perspectiva de ambos autores.

Como deciamos antes, el mayor problema con que se ha venido encontrando el constructo de psicopatia es
el de haber sido constante y prejuiciosamente relacionado tanto con la conducta antisocial como con la con-
ducta criminal/delictiva (Pozueco et al., 2013), muy a pesar de que Cleckley (1976) subrayara que la conduc-
ta antisocial no es un sintoma esencial del sindrome de la psicopatia, entendiendo lo de sindrome, sencillamen-
te, como conjunto de sintomas, y no como sinénimo de cuadro psicopatolégico, ya que la psicopatia también
se caracteriza por la total ausencia de cualquier manifestacion psicopatolégica —por ejemplo, véanse los items
2 y 3 del listado de Cleckley en la Tabla 1.

Finalmente, desde el punto de vista subclinico no se estudia la psicopatia como una categoria clinica artifi-
cial, sino como un rasgo general de la personalidad en la poblacién general o civil (Benning, Patrick, Blonigen,
Hicks y Iacono, 2005; Hall y Benning, 2006; Lynam y Derefinko, 2006), y no en la poblacién clinica ni en la
juridico-forense. En este sentido, la evidencia reciente sugiere que la psicopatia no es taxonémica en su estruc-
tura sino dimensional: los rasgos psicopdticos parecen estar distribuidos de forma continua en la poblacién y
pueden ser mds fiable y validamente evaluados cuando son abordados como un continuo en vez de como una
variable discreta (Edens, Marcus, Lilienfeld y Poythress, 2006; Guay, Ruscio, Knight y Hare, 2007; Kotov et
al., 2011). Esto es importante porque sugiere que la informacién sobre la psicopatia se puede extraer tanto de
muestras con diagnéstico clinico (Cooke, Michie y Hart, 2006) como de muestras de la comunidad (Malterer,
Lilienfeld, Neumann y Newman, 2010).

Puesto de manifiesto todo este planteamiento, el estudio de los psicopatas integrados o subclinicos es sen-
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Tabla 1. Los rasgos principales de la psicopatia segun las perspectivas clinica y criminolégico-forense

PSICOPATA SUBCLINICO
(Hervey Milton Cleckley, 1976)

PSICOPATA CRIMINAL
(Robert D. Hare, 2003)

1. Encanto superficial y notable inteligencia. 1. Locuacidad y encanto superficial.
2. Ausencia de alucinaciones y otros signos de pensamiento irracio- 2. Sentido de autovaloracién grandilocuente.
nal. 3. Necesidad de estimulacién y propensién al aburrimiento.
3. Ausencia de nerviosismo y/o de manifestaciones psiconeurdticas. 4. Mentira patoldgica.
4. Indigno de confianza. 5. Estafador-engafiador y manipulador.
5. Falsedad o insinceridad. 6. Ausencia de remordimientos y de sentimientos de culpabilidad.
6. Incapacidad para experimentar remordimiento o vergiienza. 7. Afecto superficial.
7. Conducta antisocial sin aparente justificacion. 8. Insensibilidad, crueldad y falta de empatfa.
8. Falta de juicio y dificultades para aprender de la experiencia. 9. Estilo de vida pardsito.
9. Egocentrismo patoldgico e incapacidad para amar. 10. Pobre control de la conducta.
10. Pobres reacciones afectivas. 11. Conducta sexual promiscua.
11. Pérdida especifica de intuicién. 12. Problemas de conducta en la infancia.
12. Insensibilidad en las relaciones interpersonales ordinarias. 13. Incapacidad para establecer metas realistas a largo plazo y aprender
13. Conducta exagerada y desagradable bajo el consumo de alcohol y, de la experiencia.
a veces, sin €l. 14. Impulsividad.
14. Amenazas de suicidio constantes, pero raramente consumadas. 15. Irresponsabilidad.
15. Vida sexual impersonal, frivola y poco estable. 16. Incapacidad para aceptar la responsabilidad de sus actos.
16. Incapacidad para seguir cualquier plan de vida. 17. Relaciones maritales frecuentes y breves.

18. Delincuencia juvenil.
19. Revocacion de libertad condicional.
20. Versatilidad criminal/delictiva.

cillo de entender: se trata de personas que cumplen los criterios de la psicopatia y que no se involucran en con-
ductas delictivas; tema aparte es que sean potencialmente delincuentes (Pozueco et al., 2013).

El maltrato psicologico en las relaciones de pareja: Una violencia invisible,
pero con indicadores detectables

«El dafio psiquico conforma una de las secuelas de la victimacién de un delito» (Arce, Farifia, Carballal y
Novo, 2009, p. 242). Dicho dafio psiquico, segtin estos mismos autores, también se denomina como huella psi-
cologica, y ésta es especialmente incidente en la violencia perpetrada en el dmbito de la pareja y/o de las rela-
ciones intimas. Las principales organizaciones internacionales con competencias en salud consideran la violen-
cia en la pareja como un fenémeno que constituye un problema de salud mundial con serias repercusiones tanto
en el ambito fisico como mental de las victimas (Blazquez y Moreno, 2008b; Blazquez, Moreno y Garcia-
Baamonde, 2009b).

Pero hay varios problemas que atn persisten en el estudio de la violencia en la pareja, siendo los mds habi-
tuales los referidos al género, al tipo de maltrato perpetrado y a las tipologias de agresores/as. Es importante
subrayar y matizar, aunque sea de manera breve, estas problematicas sobre todo en lo concerniente al tema prin-
cipal de estudio en el que aqui nos centramos, ya que a los topicos y/o prejuicios existentes en torno al concep-
to de psicopatia suelen unirse los referentes al &mbito de las relaciones de pareja.

La violencia contra la pareja es un problema complejo de analizar, que tiene un impacto directo sobre la salud
fisica y psicoldgica de quien la padece, y en el que victimas y agresores son personas muy heterogéneas
(Echeburia, Amor, Loinaz y De Corral, 2010; Farina, Arce y Buela-Casal, 2009; Loinaz, Echeburta, Ortiz-
Tallo y Amor, 2012).

En cuanto a la problematica sobre la variable género, y aunque habitualmente la violencia contra la pareja
tiende a asociarse con la violencia ejercida del varén hacia la mujer, Bldzquez, Moreno y Garcia-Baamonde
(2010) nos informan de que son varios los estudios de corte sociolégico, clinico y social que consideran equi-
parable la frecuencia con la que varones y mujeres ejercen las distintas formas de violencia. No obstante, las
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secuelas de la violencia en la pareja suelen ser siempre mas devastadoras en el caso de la mujer, fundamental-
mente por la diferencia que existe entre ambos sexos en cuanto a la complexion y fuerza fisica (Blazquez et al.,
2009b). Por ello, existe mayor dificultad a la hora observar en los varones todo sintoma que registre los lamen-
tables efectos de lo que Walker (2000) denominé como sindrome de la mujer maltratada y que describe con-
ductas como la inhibicién, el aislamiento y el fatalismo de la victima. En general, podemos definir la violencia
en la pareja como...:

(...) larelacion de abuso que se establece dentro de una pareja, ya sea que quienes la conforman vivan o no
juntos, pudiendo estar su vinculo enmarcado por diversos tipos de compromiso, formales o personales. Esto
incluye la relacién conyugal, relaciones de convivencia, relaciones de noviazgo y las relaciones de la ex-pare-
ja (Blazquez y Moreno, 2008a, p. 480).

Por tanto, la violencia contra la pareja ocurre en una variedad de relaciones intimas: matrimonios, parejas en
convivencia o sin ella, o ex-parejas (Dutton, 2006).

Respecto a la problemética sobre las tipologias de maltratadores, cada vez se hace mds evidente en la actua-
lidad que los agresores contra la pareja no constituyen un grupo homogéneo (Loinaz, Echeburda y Torrubia,
2010). En este sentido, se subraya que quiza los programas de intervencion sean inapropiados para una propor-
cién sustancial de maltratadores debido a la heterogeneidad de los agresores como grupo (Bowen, Gilchrist y
Beech, 2008; Cavanaugh y Gelles, 2005).

Como sefialan Amor, Echeburda y Loinaz (2009), los distintos estudios realizados hasta la fecha proponen
la existencia de dos e incluso cuatro subtipos de agresores, diferenciables segtin la gravedad y extension de la
violencia, las alteraciones psicopatoldgicas o de personalidad, el apego o la ira. La tipologia més citada es la
de Holtzworth-Munroe y Stuart (1994), quienes propusieron la existencia de tres dimensiones: el funciona-
miento psicoldgico, la extension y la gravedad de la violencia. Junto a éstas, su modelo del desarrollo resalta-
ba variables histéricas —factores prenatales y genéticos, experiencias de la infancia— y actuales —impulsividad,
habilidades sociales, actitudes hacia las mujeres y sobre la violencia, tipo de apego— como posibles factores de
riesgo. Asi, estos autores hallaron tres tipos de agresores: a) limitados al dmbito familiar (FO); b)
borderlinel/disforicos (BD); y ¢) violentos en general/antisociales (GVA). En un estudio posterior, Holtzworth-
Munroe, Meehan, Herron, Rehman y Stuart (2000) describieron un cuarto tipo, el denominado antisocial de
nivel bajo (LLA), cuyas caracteristicas se ubicarian entre el tipo FO y el GVA.

En Espaiia, un andlisis de conglomerados realizado sobre sujetos encarcelados ha permitido establecer dos
tipos diferenciados de agresores contra la pareja:

El primero, al que podemos denominar «violentos con la pareja/estables emocionalmente/integrados social-
mente», se caracteriza por una violencia limitada al &mbito de la pareja; los sujetos tienen mayor autoestima,
muestran menos distorsiones cognitivas, abusan menos del alcohol y de las drogas, tienen mayor control de su
ira y cuentan con menos antecedentes penales. El segundo, que se puede calificar como «violentos generaliza-
dos/poco estables emocionalmente/no integrados socialmente», presenta un perfil caracterizado por la extension
de la violencia mds alld del entorno familiar, asi como por alteraciones de la personalidad y abuso de
alcohol/drogas, mayor presencia de distorsiones cognitivas y mds antecedentes penales. En definitiva, el cliis-
ter 2 se caracteriza por una violencia mds general y peligrosa, mientras que la del clister 1 se precipita mds por
factores situacionales —estrés, mala relacion de pareja, consumo de alcohol, etcétera— (Loinaz et al., 2010, p.
110).

De todos estos tipos de agresores de pareja nos interesa aqui el maltratador psicopdtico, que algunos estu-
dios han equiparado con el maltratador violento en general/antisocial (Echeburia y Ferndndez-Montalvo,
2007), habiéndose hallado en ambos tipos de agresores una mayor prevalencia en relacién a las distorsiones
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cognitivas. En cualquier caso, es importante matizar que los maltratadores psicépatas y los maltratadores anti-
sociales/generalmente violentos, aunque coinciden en algunos rasgos —fundamentalmente en los de corte con-
ductual—, presentan perfiles de personalidad y emociones distintivos (Pozueco et al., en prensa; Spidel et al.,
2007) que es preciso tener en cuenta dadas las serias implicaciones tanto a nivel clinico como a nivel politico-
social y legal (Huss y Langhinrichsen-Rohling, 2000, 2006).

Finalmente, en cuanto a la problematica sobre el tipo de maltrato perpetrado, hay que recordar que «la mayo-
ria de los estudios en torno a la violencia “conyugal” presentan un marcado interés por la dimension fisica del
maltrato, ignorando el maltrato psicolégico a pesar de su elevada incidencia y graves repercusiones en la vic-
tima» (Blazquez, Moreno y Garcia-Baamonde, 2009a, p. 692). Diferentes estudios epidemioldgicos consideran
el maltrato psicolégico como la forma de agresion de mayor incidencia en las relaciones de pareja, y propor-
cionan informacion reveladora al respecto. A pesar de tales evidencias, el maltrato fisico se constituye como el
principal objeto de andlisis en las relaciones de pareja, frente a la olvidada figura del maltrato psicolégico
(Blazquez et al., 2010).

Lo que no hay que olvidar es que «la violencia en la pareja suele manifestarse, en primer lugar, como agre-
sion verbal en sus formas mds encubiertas» (Blazquez y Moreno, 2008a, p. 484). La violencia psiquica ha reci-
bido varias denominaciones, entre las que cabe destacar aqui la de violencia invisible (Asensi, 2008), de ahi lo
de “formas mds encubiertas”. En otro trabajo describimos ampliamente esta cuestion (Pozueco et al., 2013),
donde subrayabamos que el maltrato psicoldgico se caracteriza tanto por una serie de factores y subfactores que
configuran las manifestaciones o indicadores de maltrato psicolégico -IMP— (Taverniers, 2001) como por un
conjunto de mecanismos encubiertos y manifiestos de abuso emocional en los que Asensi (2008) englob6 los
IMP sefialados por Taverniers (2001). A modo de resumen, en la Tabla 2 y en la Tabla 3 se recogen, respecti-
vamente, dichos IMP y mecanismos de abuso emocional.

Tabla 2. Los IMP, segtin Taverniers (2001)

FACTORES SUBFACTORES

1. DESVALORIZACION 1. Ridiculizacion
2. Descalificaciones
3.Trivializaciones
4. Oposiciones
5. Desprecio

2. HOSTILIDAD 1. Reproches
2. Insultos
3. Amenazas
3. INDIFERENCIA 1. Falta de empatia y de apoyo

2. Monopolizacion
4. INTIMIDACION 1. Juzgar, criticar, corregir, etc.
2. Posturas y gestos amenazantes
3. Conductas destructivas
5. IMPOSICION DE CONDUCTAS 1. Bloqueo social
2. Ordenes
3. Desviaciones
4. Insistencia abusiva
5. Invasiones en la privacidad
6. Sabotajes
6. CULPABILIZACION 1. Acusaciones
2. Gaslighting (luz de gas)
3. Negacién / desmentida

7. BONDAD APARENTE 1. Manipulacién de la realidad
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Tabla 3. Mecanismos encubiertos y manifiestos de abuso emocional, segtin Asensi (2008)

MECANISMOS ENCUBIERTOS

Descalificar  Connotar negativamente
Negar * Amenazar sutilmente con abandono fisico o emocional
Proyectar / acusar ¢ Abandonar en realidad, fisica o emocionalmente

Desmentir el abuso por parte del abusador

MECANISMOS MANIFIESTOS

Despreciar

Gritar

Insultar o expresar malas palabras
Criticar

Ordenar

Mostrar malhumor

Negar y retener afecto

* Tirar objetos, no necesariamente hacia la victima

* Golpear objetos, dar portazos

* Ridiculizar a la victima

* Expresar asco hacia la victima

* Amenazar con dejarla (fisica o emocionalmente)

 Expresar celos excesivos

* Amenazar la vida, las mascotas, la propiedad o la familia de la victi-

Ignorar ma

Aislar a la victima de sus familiares y amigos * Exponer a la victima a escenas de abuso hacia sus hijos, mascotas,
Monitorear el tiempo y las actividades de la victima padres, etc.

Intentar restringir recursos (finanzas, teléfono, etc.) * Obligar a la victima a que realice actividades ilegales

Interferir con oportunidades (trabajo, atencién médica, educacién, etc.) * Provocar a la victima para que se defienda

Acusar a la victima de estar involucrada en conductas repetidas e

intencionalmente dafiinas

Psicopatia y empatia
Los psicopatas disponen de empatia cognitiva, pero no de empatia emocional

El éxito en la interaccién social es un componente vital del mundo moderno, con nuestras relaciones, y
muchos otros aspectos importantes dependen de ello. Sin embargo, muchos de nosotros solemos encontrarnos
con personas con «rasgos de personalidad socialmente aversivos» (Lee y Ashton, 2005, p. 1572). La psicopa-
tia subclinica y el maquiavelismo retinen estos criterios o rasgos; si bien ambos constructos se asemejan mucho
(Fehr, Samsom y Paulhus, 1992), aunque en tdltima instancia son distinguibles y también lo son con respecto al
tercer componente de la TRfOPE, el narcisismo (Paulhus y Williams, 2002; Vernon, Villani, Vickers y Harris,
2008), lo cierto es que «los constructos de personalidad “oscuros” se caracterizan por el afecto superficial, la
crueldad, la ausencia de sentimientos de culpabilidad, la manipulacién y el encanto superficial» (Ali y
Chamorro-Premuzic, 2010a, p. 169).

Teniendo en cuenta el impacto negativo que los individuos con rasgos psicopdticos y maquiavélicos pueden
tener en los demds (McHoskey, Worzel y Szyarto, 1998), se intuye que tanto la psicopatia como el maquiave-
lismo estarfan asociados a una deficiencia en la empatia, que es esencialmente la capacidad de comprender y
compartir la experiencia mental de otra persona. En general, los investigadores coinciden en que la empatia
tiene un componente afectivo y un componente cognitivo (Lawrence, Shaw, Baker, Baron-Cohen y David,
2004). Asi, la empatia afectiva/emocional puede ser definida como la capacidad de experimentar las emocio-
nes de los demds, mientras que la empatia cognitiva, a menudo referida como Teoria de la Mente —TdM—, se
conceptualiza como la capacidad de comprender e inferir los afectos y las experiencias emocionales de los
demas (Jolliffe y Farrington, 2004).

Como era de esperar, varios estudios de investigacion seflalan que la psicopatia subclinica y el maquiavelis-
mo correlacionan negativamente con la empatia en general (Andrew, Cooke y Muncer, 2008; Mahmut,
Homewood y Stevenson, 2008), y, de acuerdo con los resultados en muestras clinicas (Blair, 2005), la investi-
gacién no clinica o subclinica también sugiere que la psicopatia y el maquiavelismo pueden estar relacionados
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con una respuesta empdtica inadecuada a los estimulos afectivos, que es la empatia emocional o afectiva (Ali,
Amorin y Chamorro-Premuzic, 2009).

Quienes obtienen puntuaciones altas en psicopatia y maquiavelismo tienen éxito en la manipulacion y el
engafio (Austin, Farrelly, Black y Moore, 2007; Hare, 1993), lo que indicaria que algunas personas tienen cier-
ta habilidad en empatia cognitiva. La investigacion con muestras clinicas en relacién a la TdM ha hallado que
los individuos con psicopatia no tienen un déficit cognitivo en comparacién con los sujetos controles no psico-
paticos (Richell, Mitchell, Newman, Leonard, Baron-Cohen y Blair, 2003). Con respecto al maquiavelismo, la
investigacién demuestra que se asocia con la incapacidad de comprender las emociones y el empobrecimiento
emocional en general (Wastell y Booth, 2003). En un estudio con una muestra de adultos que investigé el
magquiavelismo directamente en relaciéon con la TdM, Paal y Bereczkei (2007) no hallaron una relacién signi-
ficativa entre el maquiavelismo y la empatia cognitiva.

Por su parte, la aplicacién de la TdM en relacion al maquiavelismo y la psicopatia en muestras no clinicas
es controvertida, y no es sencilla de entender. De hecho, hay pocos estudios que examinen especificamente la
relacién entre la psicopatia y la empatia (Kirsch y Becker, 2007). Segun algunos autores, la investigacién de la
TdM sobre los rasgos aversivos u “oscuros” —los de la TRIOPE- es importante porque es posible que los indi-
viduos con rasgos psicopdticos y maquiavélicos, mas que no estar dispuestos a empatizar, puede que en reali-
dad tengan dificultades en empatia cognitiva y, por lo tanto, es posible que «no puedan ponerse de manera sufi-
ciente en la mente de los demds» (Baron-Cohen, Wheelwright, Hill, Raste y Plumb, 2001, p. 241).

Dejando a un lado la enrevesada TdM, lo cierto es que, como sefialan algunos autores, los resultados contra-
dictorios en esta area pueden deberse a que la mayoria de la literatura se basa principalmente en medidas de
auto-informe de los déficits de empatia global, «por lo que es imposible determinar si la falta de empatia en la
psicopatia se debe a déficits en la empatia cognitiva, en la empatia afectiva, o en ambos» (Kirsch y Becker,
2007, p. 916). Ali et al. (2009) hallaron déficits de empatia afectiva en la psicopatia no clinica y en el maquia-
velismo, y en el estudio de Ali y Chamorro-Premuzic (2010a) también se hallaron déficits en empatia cogniti-
va en ambos componentes de la TRIOPE.

Finalmente, mds clara parece la evidencia hallada en las investigaciones que han estudiado la teoria de la
ausencia de miedo del psicopata en relacidn con la ausencia de empatia, evidencia que también enlaza con otro
aspecto que posteriormente abordaremos: la agresion basicamente instrumental de los psicopatas. Asi, en un
reciente articulo se resumen el estado de la cuestion sobre este concreto particular argumentando lo siguiente:

La evidencia acumulada con muestras de psicOpatas apoya la conclusién de que el miedo es una emocién
cualitativamente distinta de otras emociones como, por ejemplo, la ira [...]. Los déficits similares de los psico-
patas en experimentar miedo y en reconocer el miedo de los demds afiade apoyo a la nocién de que la empatia
hacia los estados afectivos resulta de representaciones compartidas respecto a las experiencias personales y
vicarias del miedo, las cuales son consistentes con las teorias basadas en la simulacién de la empatia. Estas con-
clusiones pueden ser ttiles no sélo en la promocién de los estudios neurocientificos de la emocidn, sino tam-
bién en el desarrollo de una mejor comprension de la naturaleza fundamental de la psicopatia, la empatia y la
agresion (Marsh, 2013, pp. 9-10).

Los psicopatas y la empatia cero negativa: Ni sienten ni padecen

Simon Baron-Cohen es uno de los autores mas destacados en los estudios sobre la TdM. Especialmente, nos
interesa aqui el ultimo libro publicado por Baron-Cohen (2011), titulado Cero Grados de Empatia: Una Nueva
Teoria de la Crueldad Humana. El autor basa parte de su interés en la materia, seglin cuenta como anécdota,
tras recordar que su padre, cuando €l tenia 7 afios, le explicé como los nazis habian convertido a judios en por-
talamparas. Pero la “perversion” de tratar a los humanos como objetos —cosificarlos, tratarlos como a cosas—
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no fue sélo un acto de los nazis. En su libro, Baron-Cohen (2011) escruta los pormenores de este comporta-
miento que deriva en tratar a los humanos con crueldad, entendida esta dltima no desde el punto de vista sen-
sacionalista y medidtico del “mal”, sino desde la ausencia de empatia. ;Cudles son las razones que incitan esta
falta de empatia que alimenta, sin duda, la crueldad de unos contra otros?

Baron-Cohen (2011) define la empatia como una «capacidad de identificar lo que otra persona piensa o sien-
te y responder ante sus pensamientos y sentimientos con una emocién adecuada» (p. 11). Este autor divide el
mecanismo de la empatizacion en seis niveles, sosteniendo que quien se sitia en el nivel 6 es el tipo opuesto al
cero-positivo/negativo, es decir, una persona muy intuitiva, conectada para sentir los sentimientos de los demds,
leer la mente de los demds y anticipar el desarrollo de un argumento en el 4mbito social.

Asimismo explica que cuando una persona estd centrada en sus propios intereses y no es capaz de tratar a
los demds como si fueran personas, sino que las ve como si fuesen objetos, carece de empatia o su empatia es
cero. En esos casos extremos, la erosién de la empatia puede dar lugar a personas crueles con los demds. Son
algunos tipos de personas con una empatia que el autor denomina cero-negativa, y establece tres tipos de cero-
negativos: el tipo B con trastorno limite de la personalidad, el tipo P con psicopatia y el tipo N con trastorno
narcisista de la personalidad. La denominada empatia cero-positiva la otorga, por ejemplo, a las personas con
sindrome de Asperger.

La empatia cero negativa se caracteriza por aquella ausencia de empatia que facilita la cosificacion de los
demas, es decir, la deshumanizacion de las personas y el empleo de la crueldad con las mismas, como si fue-
ran objetos/cosas (Baron-Cohen, 2011). Es en este sentido en el que se dice que los psicépatas ni sienten ni
padecen (Pozueco, 2010).

Como deciamos antes, las personalidades narcisistas, borderline y psicopdticas se caracterizan por carecer
de empatia afectiva —la capacidad de sentir los sentimientos de los demds—. El novedoso paradigma de Baron-
Cohen (2011) clasifica a estos tipos de personalidad como de “cero-negativo”, argumentando que una cantidad
cero de empatia afectiva es una condicién negativa debido a que la capacidad de auto-regular la forma en que
esos tres tipos de personalidades tratan a los demds estd comprometida de manera significativa. Por el contra-
rio, define a las personas con sindrome de Asperger o autismo cldsico como “cero-positivo”. Al igual que el
tipo cero-negativo, estas personas no solo carecen de empatia afectiva, sino que ademas marcan cero en empa-
tia cognitiva —es decir, en pensar en los pensamientos de los demds—.

Por tanto, hay diferencias esenciales entre las personalidades psicopaticas, narcisistas y limites con respecto
a las personas con sindrome de Asperger, y la diferencia mas fundamental estriba en que las tres primeras sélo
carecen de empatia emocional, mientras que las personas con Asperger carecen tanto de empatia emocional
como cognitiva. Esto remite a la idea de que, en el concreto caso de andlisis que nos ocupa, «los psicopatas se
saben la letra, pero no la miisica» de las emociones (Johns y Quay, 1962, p. 217), de ahi que estos sujetos s6lo
tengan el tipo de empatia cognitiva, lo que implica que saben lo que tienen que decir a los demds y lo que éstos
quieren oir, pero en absoluto lo sienten (Pozueco, 2010). Podemos llegar a entender de forma mads clara todas
estas diferencias realizando una comparacion entre las caracterfsticas tipicas de las personas con sindrome de
Asperger y las caracteristicas de la psicopatia subclinica. En la Tabla 4 realizamos una sintesis comparativa.

Para Baron-Cohen (2011), los psicdpatas tienen una empatia cero-negativa. Para este autor, los psicopatas
comparten la misma preocupacion y tnica por uno mismo que los borderlines, pero...:

(...) en el caso de los psicopatas hay una voluntad de hacer fodo lo que sea necesario para satisfacer sus
deseos. Esto puede tomar la forma de una reaccién de gatillo violenta ante la mds minima cosa que les frustre.
O puede tomar una forma fria, la crueldad calculada. A veces la agresién sin sentido no es provocada por una
amenaza percibida, sino por la necesidad de dominar, para conseguir lo que uno quiere, un desapego comple-
to de los sentimientos de otra persona, e incluso un poco de placer al ver a alguien sufrir (Baron-Cohen, 2011,
p. 43).
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Tabla 4. Comparacion diferencial entre las caracteristicas tipicas de las personas con sindrome de Asperger y las personas con psicopatia subclinica

SINDROME DE ASPERGER PSICOPATAS INTEGRADOS
(empatia cero-positiva) (empatia cero-negativa)
(Baron-Cohen, 2011) (varios autores)

1. Muestran hipoactividad en todas las dreas cerebrales del circuito de 1. Todos los estudios neurobioldgicos realizados sobre la psicopatia
la empatia, lo que parece generarles dificultades y/o problemas para hasta la fecha no son concluyentes: la mayoria de ellos no han
entender y leer la mente de los demds y también para entender su empleado el PCL-R —sino los criterios del TAP- para evaluar a los
propia mente —falta de palabras para describir correctamente las psicGpatas encarcelados de sus muestras, y los errores metodologi-*
emociones o alexitimia—. cos de muchos estudios son muy serios (Pozueco, 2011).

2. Se muestran confusos en situaciones sociales, sin saber cémo reac- 2. Son carismaticos, superficiales, con algunas respuestas relativamen-
cionar por falta de recursos mentales y habilidades sociales. te ingeniosas, etc., lo que les facilita integrarse entre los demds y

desenvolverse sin mayores problemas (Cleckley, 1976; Hare, 1993).

3. No se relacionan con la gente. 3. Necesitan relacionarse con los demds en aras de conseguir sus fines
a través de los medios que sean precisos (Pozueco, 2010). No tiene
sentido la manipulacién que perpetran si no hay nadie sobre quien
ejercerla (Black, 2013; Grieve y Mahar, 2010).

4. Pueden presentar una baja capacidad para mantener una conversa- 4. Son personas locuaces —de labia facil-, que “se van por las ramas” y/o
cién simple. cambian las conversaciones cuando no les interesan o les comprome-
ten (Hare, 1993), pudiendo llegar a mantener conversaciones relativa-
mente complejas a través del uso de tecnicismos que desconocen
(Pozueco, 2010) pero que forman parte del repertorio tipico del len-

guaje superficial que les caracteriza (Cleckley, 1976; Hare, 1993).

5. Tienen una sensibilidad extraordinaria y precision para percatarse de 5. La pérdida especifica de intuicidn es una de sus caracteristicas mds
algunos patrones que ocurren en la vida diaria. Son capaces de darse notables (Cleckley, 1976), por mds que algunos autores hayan queri-
cuenta de que algunas secuencias de datos que ya se han producido do retratarlos como muy inteligentes. Parece ser que tienen una habi-
anteriormente y descubrir, por tanto, el patrén o la regla que sigue. lidad extraordinaria en detectar los “puntos débiles” de los demds
Esta supercapacidad de sistematizar puede llegar a extremos como (Hare, 1993), lo que sdlo les interesa para obtener sus propios bene-
es el caso de Daniel Tammet que ha llegado a ser campedn de ficios, pero no es menos cierto que esos “puntos débiles” de los
Europa en la destreza de memorizar el niimero pi hasta 22.514 deci- demds los suelen generar los propios psicopatas en sus victimas a
males, siendo también capaz de multiplicar dos nimeros de seis través de un insidioso ciclo de manipulacién (Babiak y Hare, 2006;
cifras a la misma velocidad que una calculadora. Pozueco, 2010).

6. Presentan mentes increiblemente precisas y exactas. Su cerebro pro- 6. La inteligencia de los psicopatas es un tema de enconado debate:
cesa la informacion de una forma tan especial que pueden llegar a ser algunos autores creen que son inteligentes (Cleckley, 1976), mientras
talentos en una disciplina. que otros subrayan el matiz de no equiparar inteligencia académica

con astucia “callejera”, si bien parece ser que a mayor nivel intelec-
tual, mds habilidades de manipulacién poseen (Pozueco, 2010).

Finalmente, es importante subrayar que muchas de las caracteristicas delineadas y ampliamente descritas por
Cleckley (1976) se centran en la ausencia de empatia, tales como: la falta de ansiedad, la pérdida o ausencia
especifica de intuicién —del “darse cuenta” de que estdn errando, probablemente entorpecida por su afdn incan-
sable de egocentrismo— y un largo etcétera que desemboca en un pobre juicio moral y ético de sus propios actos.
Curiosamente, los psicopatas son capaces de realizar juicios morales y éticos sobre las conductas de las demas
personas, pero no sobre las suyas propias cuando éstas son negativas. En este sentido, como ya advirtiera Hare
(1993), los psicOpatas tienen sus propias “reglas” socio-morales, pero sélo las aplican a los demads.

La empatia hacia las victimas de diversos delitos segiin la percepcion de los agresores
y el rol de la psicopatia

La empatia hacia la victima es un constructo que se evalia mediante el grado en que los individuos se iden-
tifican y empatizan con las victimas de delitos (Rogstad, 2011). Las medidas de empatia hacia la victima tam-
bién evalian indirectamente el nivel de la culpa atribuida a diferentes tipos de victimas (Clements, Brannen,
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Kirkley, Gordon y Church, 2006). En los estudios con delincuentes, la evaluaciéon de la empatia hacia la victi-
ma suelen abarcar tanto la preocupacion empdtica de los agresores como la toma de perspectiva hacia sus vic-
timas. Por lo general, estos estudios se centran en concretos delitos y victimas, tales como las victimas de vio-
lacién, victimas de acoso escolar y victimas de abuso infantil (Ireland, 1999; Smith y Frieze, 2003).

Algunas investigaciones indican que la conducta antisocial se asocia con una escasa empatia hacia victima.
Por ejemplo, Woodworth y Porter (2002) especularon que el aumento de la tendencia de los delincuentes psicé-
patas hacia el homicidio instrumental se deriva de su insensibilidad y de la deficiente empatia hacia sus victimas;
sin embargo, todavia no hay datos empiricos que apoyen esta afirmacién (Rogstad, 2011). Como ejemplo menos
extremo, Ireland (1999) hall6 que los delincuentes que se involucraban en un comportamiento de acoso en pri-
sion mostraban niveles mds bajos de actitudes pro-victimas en comparacion con los internos no acosadores. Este
resultado fue consistente en muestras de delincuentes, tanto en adultos como en jovenes, si bien fue mas pronun-
ciado en los delincuentes juveniles. Ademds, los delincuentes que intimidaban a otros internos mostraban nive-
les més bajos tanto de toma de perspectiva como de preocupacién empdtica en comparacién con los delincuen-
tes que fueron victimas de acoso en la cércel pero que nunca intimidaron a otros. De acuerdo con los resultados
sobre la empatia general, las actitudes pro-victimas y la empatia hacia las victimas tienden a ser predictores de
la conducta prosocial y pueden proporcionar un factor protector contra la conducta antisocial (Rogstad, 2011).

Sélo un estudio empirico ha examinado la concreta relacion entre la empatia hacia la victima y la psicopa-
tia en adultos. En una pequefia muestra de 27 violadores y 27 delincuentes no sexuales, Ferndndez y Marshall
(2003) investigaron la capacidad de la psicopatia para predecir empatia por las victimas de violacion.
Sorprendentemente, los autores encontraron en los dos grupos que la psicopatia no era predictiva de empatia
total hacia las victimas de violacion o de las puntuaciones en las subescalas de empatia hacia la violacién —es
decir, las victimas de accidentes, las victimas de agresion sexual y las propias victimas de los violadores—. Sin
embargo, las puntuaciones altas en el Factor 1 del PCL-R evidenciaron una asociacion no significativa con los
niveles mas bajos de empatia hacia la victima de las propias victimas de los violadores —obteniendo un
r = -.32—. Como ya admitieran los autores de este estudio, el mismo tiene una generalizacién limitada y sus
resultados pueden haber sido influenciados por la baja prevalencia de la psicopatia.

Es evidente que la investigacion futura necesita evaluar la especifica relacion entre la psicopatia y la empa-
tia hacia las victimas de delitos, en particular a la luz de las pruebas recientes de que los individuos psicopatas
son expertos en la identificacion de la vulnerabilidad —de los “puntos débiles” de los que habla Hare (1993)—
de las victimas potenciales (Wheeler, Book y Costello, 2009).

Psicopatia, ausencia de empatia y maltrato psicolégico
Patrones de interaccion coercitiva: Factores de riesgo hacia la insensibilidad y crueldad

Algunas de las manifestaciones de maltrato psicologico mas frecuentemente halladas en la investigacién son
las siguientes (Blazquez et al., 2009b, 2010; Moreno, Bldzquez, Garcia-Baamonde y Guerrero, 2011): humilla-
ciones, descalificaciones o ridiculizaciones —tanto en publico como en privado—, aislamiento social y econdmi-
co, amenazas de maltrato a la victima y/o a sus seres queridos, destruccién o dafio a propiedades valoradas por
la victima —objetos o animales— y amenazas repetidas de divorcio o abandono. También lo son la negacion de
la violencia y la atribucion de responsabilidad absoluta a la victima de los episodios de maltrato. Por otra parte,
la ausencia de empatia es una de las dimensiones afectivas mds estudiadas y halladas en los estudios con agre-
sores de pareja, y esta dimensién o componente es tan importante que, de hecho, «si un sujeto es capaz de empa-
tizar y, por tanto, de experimentar las consecuencias de sus actos sobre los demds, serd menos probable que
dafie a otros y serd mds propenso a ayudarles» (Loinaz, Echeburia y Ullate, 2012, p. 62).

Con objeto de evaluar el abuso psicolégico en las relaciones intimas de los estudiantes, Moreno et al. (2011)
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crearon un Cuestionario de Maltrato Psicologico -CMP—. Los resultados mostraron patrones coercitivos de
interaccion en las relaciones de noviazgo de los estudiantes, estando entre los IMP: la hostilidad, la culpabili-
zacion, la insistencia abusiva, la bondad aparente, la indiferencia y el menosprecio. Precisamente, todos estos
patrones de interaccidn coercitiva también se han hallado en los estudios con psicdpatas integrados y con los
otros dos componentes de la TRIOPE (Pozueco et al., 2013), todo lo cual satisfaccion con la vida se asocia pos-
itivamente con relaciones felices (Arrindell, van Nieuwenhuizen y Luteijn, 2001).

En general, se observa que «a la psicopatia y al maquiavelismo no les va bien en el dominio interpersonal»
(Ali y Chamorro-Premuzic, 2010b, p. 228). Segtn estos autores, la psicopatia estd representada por un estilo
de dominacién interpersonal hostil que incluye formas sutiles de humillacion, represalias e interacciones
extremas proyectadas para inspirar miedo en los demas.

Los tres componentes de la TRIOPE —psicopatia, maquiavelismo y narcisismo— generan relaciones infruc-
tuosas, tortuosas, cadticas, etc.; en suma, generan relaciones de pareja en riesgo (Pozueco y Moreno, 2013).
Pero es la psicopatia subclinica el componente mds peligroso y emocionalmente nocivo/téxico de la TRIOPE
en las relaciones de pareja. Asi, Williams, Spidel y Paulhus (2005) hallaron que los psicépatas subclinicos no
s6lo son mas propensos a involucrarse en conductas sexuales de riesgo, sino también mds propensos a utilizar
tacticas coercitivas para obtener sexo, incluyendo el uso de drogas o actos de intimidacidn fisica o verbal. Esto
ultimo indica que los psicOpatas utilizan el miedo y otras tacticas de manipulacion y coercién para dominar y
controlar a sus parejas. Seguin estos autores, la violencia que impregna la vida de los psicépatas parece exten-
derse a sus relaciones intimas. La psicopatia subclinica también se asocia con varias actitudes y cogniciones
que se consideran factores de riesgo de abuso psicologico que predisponen a la insensibilidad y crueldad con
los demaés. Por tanto, «las relaciones intimas de los psicOpatas parecen ser un ambiente peligroso para sus pare-
jas, lleno de desapego, desconfianza y abuso» (Williams et al., 2005, pp. 5-6).

Sin duda alguna, «la ausencia de remordimientos, la ausencia de empatia y la insensibilidad son contrapro-
ducentes para el estatus, el enriquecimiento y el éxito de las relaciones intimas» (Ullrich, Farrington y Coid
2008, p. 1169). Tener conciencia facilita el autocontrol y genera el sentimiento de responsabilidad, y también
sirve para combatir los comportamientos inaceptables para el grupo. Pero, como ya hemos visto, los psicépa-
tas no tienen conciencia (Hare, 1993), y tampoco tienen empatia (Cleckley, 1976), aspectos deficitarios que les
facilitan el empleo de una violencia instrumental a través de la cual obtener sus fines mediante el uso de la
manipulacion y explotacion de los demads.

Una violencia instrumental basada en la manipulacion y explotacion

La toma de perspectiva —empatia cognitiva—y la preocupacion empdtica —empatia emocional— son los com-
ponentes mds importantes de la empatia y los encargados de la comprension emocional del otro y la respuesta
congruente con dichas emociones (Loinaz, 2010). Aunque los psicdpatas parecen tener empatia cognitiva pero
fallan en empatia emocional (Pozueco y Moreno, 2013), la violencia instrumental que perpetran este tipo de
agresores de pareja a través de diversas tacticas de manipulacion y explotacion de los demds sugiere que se trata
de personas con una nula preocupacion empdtica por sus victimas.

Sin olvidar que la empatia es uno de los componentes del super-factor inteligencia emocional, la manipula-
cion emocional fue denominada por Austin et al. (2007) como la “cara oscura” de la inteligencia emocional,
operacionalizdndola como la capacidad y/o habilidad de algunas personas para manipular las emociones de
otras personas dentro de un entramado egoista. Estos autores hallaron numerosas conductas de manipulacién
emocional en su estudio con sujetos maquiavélicos, y Grieve y Mahar (2010, p. 946) también han hallado lo
mismo pero con sujetos diagnosticados de psicOpatas a partir de muestras de estudiantes universitarios —posi-
cion general, psicopatas subclinicos—: «los psicdpatas se caracterizan por conductas malévolas, manipuladoras,
insensibles, engafiosas y despiadadas —sin remordimientos—».
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Es muy relevante traer aqui a colacién los estudios realizados sobre los tres componentes de la TRIOPE, y no
s6lo sobre la psicopatia subclinica. Aunque el maquiavelismo, el narcisismo y la psicopatia son constructos dife-
rentes (Paulhus y Williams, 2002), existe una copiosa y actualizada evidencia de que los tres tienen en comun
dos rasgos importantes: el empleo de tdcticas de explotacion y manipulacion en sus interacciones y una ausen-
cia de empatia hacia los demas (Black, 2013; Holtzman, 2011; Jonason, Li y Teicher, 2010; Rauthmann, 2012).
Las personas caracterizadas por los rasgos de la TRIOPE son capaces de aprovecharse de los demds (McHoskey,
2001), de obtener mediante la extorsién y con éxito —sin siquiera ser denunciados— los recursos de los demds
(Campbell, Bush, Brunell y Shelton, 2005) y, en algunos casos, de cometer delitos (Neumann y Hare, 2008).

Para los psicépatas integrados, y también para los otros dos componentes de la TRIOPE, el amor tiene un
lado oscuro. Algunas de estas personas son impulsivas y prefieren beneficios a corto que a largo plazo. Por
ejemplo, algunos suelen emplear una estrategia de emparejamiento a corto plazo, donde permanecen con pare-
jas sexuales durante un breve periodo antes de dejarlas, con lo que podria decirse que esta estrategia les permi-
te obtener el mdximo de recursos de un compafiero intimo sin necesidad de invertir tiempo ni de establecer un
compromiso emocional (Jonason y Kavanagh, 2010), no importdndoles en absoluto si las parejas/victimas se
sienten mal tras saberse utilizadas y explotadas para tales fines y habiéndoles realizado promesas de una rela-
cion de pareja de ensuefio.

Ademis de su inclinacién por relaciones de explotacién a corto plazo, los TRIOPES son conocedores de una
serie de tacticas para manipular y explotar a los demas. Por ejemplo, Jonason y Webster (2012) encontraron que
los TRIOPES son egoistas, competitivos y estrategas en sus estrategias activas de manipulacién. En concreto,
utilizan la influencia social para manipular y explotar a los demds y se cree que poseen una serie de tacticas
abusivas propias a su disposicion. Por ejemplo, las altas puntuaciones en los tres instrumentos que miden los
componentes de la TRIOPE correlacionan con el uso de encanto o “hacerse el/la interesante y/o el/la dificil”
para manipular a los demds. Asimismo, los métodos especificos de influencia correlacionaron individualmente
con cada uno de los tres componentes de la TRIOPE. La psicopatia correlacion con el uso de encanto y la
coaccion, el maquiavelismo correlacioné con el uso de encanto y seduccion, y el narcisismo correlacioné con
invocar sentimientos de responsabilidad en otros. Ademads, este estudio encontré que cada uno de los compo-
nentes de la TRIOPE correlacionaba con el uso de los mismos tipos de tacticas de influencia, independiente-
mente de la persona/victima objetivo, lo que sugiere que no adaptan su método de manipulacién para ajustar-
se a su objetivo/victima. Esta investigacién sugiere que los particulares rasgos de los TRIOPES les caracteri-
zan por una serie de habilidades especificas que aplican a través de una variedad de tdcticas de manipulacién y
explotacién. Sin duda alguna, los TRIOPES utilizardn todos los medios necesarios para lograr su objetivo, ya
que ven a los demds como instrumentos o cosas a utilizar —cosificacion— para colmar sus necesidades (Jonason
y Webster, 2012).

Discusion

“Simpdtico”, “encantador”, “inteligente”, “despierto”, “que causa impresion”, “que inspira confianza” y “un
gran éxito con las/os mujeres/hombres”. Estas son algunas de las descripciones repetidamente empleadas por
Cleckley (1976) en sus estudios de casos sobre psicOpatas. Pero los y las psicépatas son también, por supues-
to, “irresponsables”, “autodestructivos”, etc. Estas descripciones ponen de relieve las grandes frustraciones,
inquietudes y enigmas que rodean el estudio de la psicopatia (Pozueco y Moreno, 2013). El perfil psicosocial
del psicépata integrado o subclinico es fécil de establecer; lo que no resulta tan sencillo es identificarlos, y
menos con la técnica del “a ojo de buen cubero” y sin utilizar las herramientas adecuadas que actualmente han
sido validadas a nivel internacional.

Sabemos, pues, cémo son los psicdpatas, y algunos autores sugieren que hasta podemos intuir cémo les gusta
ir disfrazados —«serpientes vestidas de traje»— (Babiak y Hare, 2006). Los psicOpatas intentan aparentar lo que
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no son; por eso es habitual que su apariencia sea normal y hasta afable. No dan muestras de ansiedad o de sen-
timientos de culpa. Obviamente, no son personas de las que te puedas fiar. No es nada extrafio que den mues-
tras continuas de egocentrismo: parece como si su frase preferida fuese “yo, yo, yo, y después... yo” (Pozueco,
2010). Son incapaces de generar una relacion duradera y genuina de amistad, de amor, etc., y resulta indtil cas-
tigarlos con dnimo de ensefiarles —de que aprendan— porque no entienden —o hacen como que no entienden—
nada de lo que atafa a la justicia. No sirven como ejemplo del buen funcionamiento de sus emociones, entre
otras cosas, porque se caracterizan por su ausencia total de empatia. Son incapaces de prever el impacto de su
conducta sobre los demads; no se enteran de nada, o mas bien, hacen como que no se enteran. Por tltimo, algu-
nos —no todos— son incapaces de planificar de cara al futuro.

Es muy importante conocer el perfil psicosocial y el estilo de vida de estos sujetos para poder identificarlos
y evitar que causen dafios innecesarios. Pero es mds importante todavia darse cuenta de que, para ellos, el
mundo no se divide entre ellos y los demads, sino simplemente en lo que les afecta exclusivamente a ellos de
una manera u otra. Hasta ahora, la ciencia nos demuestra que es estéril tratar de convertir a los psicépatas en
personas normales, por el hecho sencillo de que no estdn debidamente conectados con el resto, de que no son
realmente sociables aunque lo aparenten, de que de sus actos no dependen el que los demds vivan més tranqui-
los sino peor. Aunque resulte sarcdstico, parece que algo si tenemos que agradecerles a los psicépatas, y es
habernos ensefiado que sirve de muy poco intentar evitar el mal por el mal, en el sentido de la crueldad; lo
importante, como sugiere Baron-Cohen (2011), es inundar el mundo de empatia, que es justamente lo que ellos
no tienen.

Los dos componentes de la empatia son claves para entender parte del funcionamiento interaccional y estilo
de vida de los psicOpatas. Sabemos que estos sujetos tienen emociones poco profundas y generalmente super-
ficiales, y es por ello que presentan una serie de déficits en empatia emocional que les impiden tomar la pers-
pectiva de los demds desde el punto de vista afectivo, no sabiendo —o no queriendo— ponerse en el lugar de los
demds mds que en un plano meramente intelectual, y por eso se cree que los psicdpatas sélo disponen de empa-
tia cognitiva.

No obstante, por mds que el psicopata sepa fingir o imitar algunos sentimientos genuinamente humanos —al
conocerlos a nivel meramente cognitivo, intelectual—, lo cierto es que frecuentemente serd incapaz de describir
la subjetividad —las connotaciones subjetivas— de los distintos estados afectivos, y si lo hace serd “de parrafa-
da”, “de guién” (Pozueco, 2010), porque, como ya establecieran muy graficamente Johns y Quay, «los psico-
patas se saben la letra, pero no la miisica» de las emociones (Johns y Quay, 1962, p. 217). La conclusién que
puede extraerse de esta grafica frase es que «estas personas pueden captar activamente el concepto de emocioén,
pero podrian no ser capaces de utilizar los componentes afectivos de la empatia para guiar su comportamien-
to» (Mullins-Nelson et al., 2006, p. 145). Es decir, los psicopatas saben lo que tienen que decir y/o lo que los
demds quieren oir —lo que seria parte del componente cognitivo de la empatia—, pero no lo sienten en absoluto
—que seria parte del componente emocional-afectivo de la empatia—. Dicho de otro modo, este tipo de personas
sienten emociones s6lo de lo mas superficiales y a nivel meramente intelectual.

En el caso de la psicopatia, el moderno concepto de empatia cero negativa seria sélo aplicable en la vertien-
te emocional de la empatia, pero no en la cognitiva. Los déficits afectivos —tales como experiencia emocional
superficial, falta de remordimiento y no aceptar la responsabilidad de las acciones de uno mismo— son comun-
mente considerados el sello distintivo del sindrome psicopdtico o perfil de personalidad psicopatica. Tal vez lo
mads notable es que los psicopatas prototipicos muestran una total indiferencia por la experiencia emocional de
los demas, lo que —y sélo en algunos casos— puede disponerles a cometer crimenes incomprensibles y particu-
larmente violentos (Blair, 1995, 2007). Sin embargo, no esta claro si estos déficits afectivos —-fundamentalmen-
te en empatia— son especificos de la psicopatia o también estdn presentes en el heterogéneo grupo de los delin-
cuentes antisociales en general (Rogstad, 2011).

Los resultados actuales empiezan a aclarar la evidencia existente sobre la relacidn de la psicopatia con dis-
minuciones de la empatia afectiva, pero no de la empatia cognitiva (Blair, 2005, 2007; Smith, 2006). En con-

Copyright 2013 by the Colegio Oficial de Psicélogos de Madrid Clinica Contempordnea
http://dx.doi.org/10.5093/cc2013a18 Vol. 4,n.° 3,2013 - Pags. 223-243



238 PsicoPATiA SUBCLINICA, EMPATIA Y MALTRATO PSICOLOGICO

creto, la propension de los psicépatas a la violencia supuestamente refleja una incapacidad de regular la con-
ducta que dana a los demds. Verdadera y correctamente socializados, los sujetos no psicépatas inhiben el com-
portamiento agresivo en virtud de la empatia afectiva, es decir, cuando vicariamente experimentan las emocio-
nes negativas inducidas —por ejemplo, el miedo, la angustia— de otra persona (Blair, 1995, 2005). De acuerdo
con esta hipotesis, los delincuentes psicépatas y los delincuentes con TAP del estudio de Rogstad (2011) mos-
traron niveles sustancialmente menores de preocupacion empdtica que los delincuentes no psicdpatas, si bien,
como admite la misma autora de este estudio, «el papel del TAP en estas diferencias no fue concluyente»
(Rogstad, 2011, p. 85).

Por otro lado, hemos visto cdmo los psicOpatas se caracterizan por perpetrar, fundamentalmente, un tipo de
violencia psicologica en sus relaciones de pareja y caracterizada por diversas ticticas de manipulacién y explo-
tacion, modus operandi que también se extiende a otros contextos, situaciones y/o relaciones por los que pulu-
lan estos sujetos. La agresion indirecta, instrumental y/o encubierta es la que mayormente emplean los psico-
patas integrados en sus relaciones de pareja, y solo se decantan por la agresién manifiesta, fisica, cuando per-
ciben que sus tretas encubiertas no surten los efectos que preveian (Pozueco, 2010). Por tanto, en las relacio-
nes intimas, los psicépatas perpetran un maltrato psicoldgico caracterizado especificamente por una violencia
instrumental o premeditada, es decir, dirigida, generalmente, a obtener un fin: dinero, sexo, estatus, etc.

Finalizamos esta revision con algunos apuntes para la prevencion de la violencia, en general, y de la violen-
cia psicoldgica, en particular, respecto a las relaciones de pareja. Por un lado, hay que recordar que «la empa-
tia tiene un gran peso en el dmbito rehabilitador», hasta el punto de que «su mejora es un componente central
en los programas disefiados para intervenir con agresores» (Loinaz et al., 2012, p. 63), independientemente del
perfil diferencial de los diversos tipos de agresores de pareja (Loinaz y Echeburua, 2010).

Por otro lado, lo dicho antes no es posible en el caso de los agresores psicopatas, ya agredan en el &mbito de
las relaciones de pareja o en cualquier otro &mbito. Hasta la fecha de hoy, y como se viene sosteniendo desde
antafio, el paisaje con respecto al tratamiento de la psicopatia en general es desolador y descorazonador (Hare,
1993), hasta el punto de que se sugiere que es estéril tratar de ensefarles a los psicdpatas a ser empdticos, sien-
do mucho més productivo incidir en las consecuencias de sus actos y tomando como referencia ese egocentris-
mo tan caracteristico de los mismos (Wong y Hare, 2005). El problema de esta sugerencia es que si tratas de
manipular a un experto manipulador, puede que al final uno salga mds escaldado de lo que quizd piense
(Pozueco, 2010).

A pesar de este panorama tan pesimista, también hay que subrayar el hecho de que «distintos estudios han
propuesto que la ineficacia de algunas intervenciones [con agresores de pareja en general] se deben, en parte,
a no prestar atencion a las necesidades terapéuticas especificas de los agresores y a utilizar inicamente progra-
mas homogéneos y estandarizados» (Loinaz y Echeburda, 2010, p. 93).

Sin duda alguna, en el caso de los agresores psicOpatas se hace necesario seguir investigando sobre sus nece-
sidades terapéuticas especificas,y puede que, aunque hasta la fecha no haya resultados convincentes, el entre-
namiento en varios factores de la inteligencia emocional —y la empatia es uno de los mas centrales—, combina-
do con algunas de las peculiares caracteristicas psicopdticas, podrian al menos enseflarnos qué es en lo que ten-
driamos que fijarnos en estos sujetos para extraer conclusiones y empezar a disefiar directrices de prevencion
primaria que nos vendrian bien a toda la sociedad.
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