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Resumen
Esta tesina describe y analiza las caracteristicas neuropsicologicas y los trastornos que

presentan con mayor frecuencia los asesinos en serie e influyen en la conducta homicida
tomando como referencia la Teoria Cognoscitiva Social y la Neuropsicologia forense. Se
revisaran las caracteristicas fisicas, psicoldgicas y sociales que intervienen para que una
persona tome la decision de matar. Asi mismo el término asesino en serie, los factores
neuropsicologicos que se presentan en este tipo de personas y algunas de las patologias mas
comunes como la psicopatia (el mas comin es el trastorno antisocial de la personalidad) y la
psicosis (las mas comunes son la esquizofrenia, esquizofrenia paranoide y trastorno bipolar)
es importante mencionar que no en todos los asesinos en serie se presenta este tipo de
desordenes mentales. Se realizara una entrevista a una persona que se dedica a matar con la
finalidad de saber si es un asesino en serie, asi como el analisis del aso veridico de la asesina

serial Juana Barraza, todo lo anterior mediante una exhaustiva mnvestigacion documental



Introduccion
El interés por estudiar la personalidad criminal en especial a los asesinos en serie ha estado

presente a lo largo de la historia en todas las 4reas de investigacion, y la ciencia psicologica,

no es la excepcion.

La mportancia de estudiar a los asesinos en serie estd en identificar los rasgos que los
caracterizan e identificar si existe alguna psicopatologia asociada a este tipo de personas y
asi continuar con su estudio con el fin de evitar mas casos de asesinatos que repercutan en la

sociedad .

El tema de los asesinos en serie ha sido abordado por disciplinas como el derecho
principalmente y la psicologia, pero no desde el aspecto psicopatologico, actualmente no hay
en el acervo de la UNAM, un trabajo de investigacion desde tal aspecto. Esta tesina serd un

precedente para futuros estudios y profundizacién del tema.

A partir de mi predileccion por el tema de los asesinos en serie y su impacto en la sociedad,
surge la idea de realizar una investigacion que aborde dicho fenémeno desde la

psicopatologia.

El objetivo principal es mtegrar informacion acerca de las caracteristicas psicologicas,
sociales, culturales, neuropsicoldgicas y psicopatoldgicas basadas en hechos veridicos para

poder identificar a los asesinos en serie y saber si es que padecen alguna enfermedad mental.

El objetivo general de esta investigacion es conocer las principales psicopatologias como el

trastorno antisocial de la personalidad, esquizofrenia y esquizofrenia paranoide.

El fendmeno de los asesinos en serie con personalidad psicopatica, se ha convertido en uno

de los topicos mas comunes en los principales medios de comunicacidon en la actualidad.

Muchos casos de asesinatos en serie se han visto a lo largo de la historia, lo cual pone de
manifiesto la importancia que tiene para la sociedad conocer e nvestigar a profundidad este
tipo de poblacion, la cual ha incrementado significativamente en los ultimos afios (Ostrosky,

F.,2011).

Esta investigacion va a ser util para conocer mas acerca de los asesinatos en serie y el porqué

de sus actos, ya que no es un tema comun de investigacion, en la actualidad la violencia en



Meéxico a incrementado en robos, asaltos y homicidios, dentro de estos se habla de los
asesinos en serie, por lo tanto el uso de la psicologia puede servir para combatir este tipo de
crimenes y asi mismo con la creacion, desarrollo y de sus técnicas que etiquetan al

delincuente criminal, capturar a este tipo de personas.

Se tomd como referente a Estados Unidos ya que es el pais que se coloca en el primer lugar

de asesmos seriales en todo el mundo.

Mas de % pares de los asesinatos seriales ocurren en los Estados Unidos. Es una cantidad
muy grande considerando el hecho de que solo 8% de la poblacion mundial vive en
Norteamérica. El estado de California es el que tiene la tasa mds alta. Estados Unidos es el
pais que padece este fendmeno con alta frecuencia con un 76%, mientras que FEuropa
representa el 17% 'y el resto del mundo suma el 7%. (Disponble en

http//www.asesinatoserial. net/estadisticas.htm. Mayo, 2009).

La obtencion de informacién fue principalmente bibliografica y cinematografica, se llevo a

cabo una revision exhaustiva del material para obtener los datos de mayor relevancia.

Esta nvestigacion estd conformada por cuatro capitulos, partiendo de la conceptualizacion
del término homicidio y posteriormente de los asesinos enserie para finalmente hacer un

analisis psicopatologico de un asesino en serie.

En el primer capitulo se revisan algunas definiciones de homicidio propuestas por diferentes
autores, se presenta el marco tedrico de la Teoria Cognoscitiva Social de Albert Bandura
(1982) la cual dice que los factores personales, medioambientales y la conducta nteractian,
en si lo que denomina modelo de determmnismo reciproco. Ademas los principios del
aprendizaje se pueden aplicar a la explicacion de la conducta homicida ya sea por
moldeamiento que se da cuando alguien les va modulando su conducta, les retroalimenta y
ayuda a perfeccionar, cabe mencionar que es muy poco frecuente este tipo de aprendizaje en
homicidas ya que prefieren actuar solos; aprendizaje vicario son los cambios conductuales,
cognoscitivos y afectivos producidos en un sujeto, derivados de observar a uno o mas
modelos (Schunk, 1997), un ejemplo es el caso real de Luis Alfredo Garavito que vio muchas

veces a Hannibal Lecter en la pelicula “El silencio de los inocentes” y deseaba ser como ¢l



0 ensayo y error cuando azarosamente hirieron a su victima y al emanar la sangre les produjo
una satisfaccion inesperada que los llevo a repetir la conducta. Asi mismo la Neuropsicologia
forense estudia la relacion que hay entre la funcion cerebral y las lesiones del
comportamiento crimmal. La conducta homicida se asocia a la psicopatia llamada por el
DSM-IV-R trastorno antisocial de la personalidad y es el trastorno mas grave que predomina
en los asesinos en serie. Bernabeu, 2010; Belloch, Sandin y Ramos, 1997, plantean que a
pesar de la trayectoria que tiene el estudio de la psicopatia y del surgimiento de diferentes
mtentos para explicar su etiologia y naturaleza, atin no existe una teoria comprehensiva sobre
este trastorno; para poder identificar cuales son los aspectos psicoldgicos, neuropsicologicos
y sociales que intervienen en este tipo de conducta, asi como la importancia del aspecto legal

sobre el homicidio en México.

En el segundo capitulo se revisan algunas definiciones de asesino en serie propuestas por
diferentes autores como (Schechter, 2003) y (Ressler, R. y Schatman, T., 2005).Otra
definicion que es mas aceptada de lo que es un asesino serial proviene de Garrido y Lopez
(Marchiori, 2004), quienes mencionan que es alguien que mata a tres o mas personas en
momentos temporales diferentes para conocer cada una de las caracteristicas psicologicas,
neuropsicologicas, sociales y culturales. Otro aspecto importante de considerar son las fases
por los cuales el asesino atraviesa, incluyendo las fantasias que construyen antes de actuar y
que lo llevan a sentirse pleno y satisfecho con tal conducta. Finalmente algunas
clasificaciones propuestas por algunos autores como Harold Schechter (2003), Holmes y de
Burguer (2003), Kim Rossom(2012) y Colmes(2012).

En el tercer capitulo se revisa el concepto de psicopatologia para poder entender la
personalidad psicotica, en especifico del trastorno antisocial de la personalidad, asi como las
caracteristicas psicologicas, factores biologicos y factores ambientales de este trastorno; y
las caracteristicas del trastorno sadico de la personalidad que tiene una estrecha relacion con
la psicopatia; ademas de revisar el concepto de psicosis y los trastornos que se relacionan con
la esquizofrenia y esquizofrenia paranoide, especificamente las caracteristicas psicologicas,

herencia y neurodesarrollo.



Finalmente, en el cuarto capitulo se presenta una entrevista a una persona que se dedica a
asesinar con el propdsito de analizar la nformacion e identificar si se trata de un asesino en
serie, también se analiza la ausencia o presencia de caracteristicas relacionadas con el

trastorno antisocial de la personalidad, esquizofrenia y esquizofrenia paranoide.

Se tomo6 a nuestro pais como referente por tener un caso reciente y muy conocido por los
mexicanos para una mejor comprension del tema, se va a analizar a una asesina en serie
conocida como “La mataviejitas”, cuyo nombre real es Juana Deyanara Barraza, con el fin
de identificar cudles son las caracteristicas que la definen como asesina en serie ademas de

analizar los criterios del trastorno antisocial de la personalidad de acuerdo con su persona.

Se espera que este trabajo sea de utilidad para aquellos que tengan el mterés por explicar la

personalidad de los asesinos en serie desde su psicopatologia.



Capitulo 1. Homicidio

El proposito de este capitulo es revisar algunas definiciones de homicidio propuestas
por diferentes autores para poder entender el tema de los asesinos en serie ya que es un
término basico dentro del estudio de los mismos; asi mismo presentare el marco tedrico de
la Teoria Cognoscitiva Social y la Neuropsicologia forense y su relacion con el homicidio
para poder identificar cudles son los aspectos psicologicos, neuropsicologicos y sociales que
mtervienen en este tipo de conducta, asi como la importancia del aspecto legal sobre el
homicidio en México y poder saber cudles son las sentencia para cada tipo de homicidio de
acuerdo al Cédigo Penal para el Distrito Federal que es en el que se basan las autoridades
encargadas (el ministerio publico y el juez) para establecer la sentencia al homicida.

En México al igual que en muchos paises se ha ido deteriorando la convivencia armoénica y
pactifica, esto sucede por el crecimiento de la violencia que se manifiesta con robos, asaltos,
secuestros y lo que es mas grave en asesinatos que cada dia destruyen mas vidas humanas y
llenan de dolor a las familias.

En 2010, Africa y Anérica presentaron los niveles mas altos. Segin las estimaciones de la
Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (ONUDD), en Afica ocurrieron
17.4 homicidios por cada cien mil habitantes y en América 15.5. En contraste, en Oceania y
Europa esta cifra ascendié apenas a 3.5 por cada cien mil habitantes, y en Asia hubo 3.1 por
cada cien mil habitantes. Por su parte, el promedio mundial fue de 6.9. Se puede observar en
la siguiente tabla.

Tabla 1. Homicidios por cada 100 mil habitantes en 2010
Promedio mundial 6.9
Africa 17.4
-
Ameérica 15.5 | g3.5
E 25 15.5 £3.1
uropa ;

i 17.4
Oceania 3.5 .‘F
Asia 3.1 53.5
Fuente: Elabor

Entre 2007 y 2010 México fue el pais que registro el crecimiento promedio anual mas alto
con 29.3 por ciento y Macao el mas bajo con -23.7 por ciento. Cabe sefialar que la mayor
parte de las naciones mostraron tasas decrecientes en este periodo. Concretamente, 50 de las
86 analizadas. Solamente ocho mostraron crecimientos mayores a 10 por ciento y solo cuatro
presentaron cambios mayores a 20 por ciento. Estos son México, Kirguistin, Bermuda y
Dominica.



Grafica 1. Tasas de crecimiento promedio anual: 2007-2010. Paises que registraron
las tasas de crecimiento mas altas
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la ONUDD

Durante los ultimos afios, delitos violentos como el homicidio han crecido marcadamente en

Meéxico asi como el secuestro y robo de vehiculos. Como se observa en la grafica el homicidio
ocupa el tercer lugar en delitos en nuestro pais.

Grafica 3. Crecimiento promedio anual en la tasa de delitos por cada 100 mil
habitantes entre 2007 y 2011
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Fuente: Denuncias del SESNSP, Centro Nacional de Informacion y poblacion de los Censos de
Poblacidn y Vivienda del INEGI

La Secretaria de Salud del Distrito Federal nformé que las tres principales causas de
muerte entre jovenes entre 15 y 29 afos se deben a los homicidios, a los accidentes viales y



a los suicidios, en un 90%. Como se observa en la tabla siguiente el Distrito Federal es el que
presenta mayor nimero de homicidios a nivel Republica.

Entidad federativa 2007 2008 2009 2010 2011 21z 213"

Aguascalientes 42 59 67 5 B2 45 46
Baja California 369 1031 1530 1528 809 581 T
Baja California Sur a5 38 34 55 42 ar 47
Campeche 50 54 58 48 47 B0 T3
Coahuila de Zaragoza 1 180 e 4490 T30 1160 TTD
Colima 43 57 61 EE G 163 265 223
Chiapas 101 263 514 100 186 300 401
Chihuahua 518 2601 ELTal G 407 4 500 2772 2141
Distrito Federal B4T7 030 o7 1077 110 1088 1108
Durango 174 420 1013 1108 1063 B22 420
Guanajuaio 218 285 401 445 615 684 TO7
Guermemn 766 1005 1855 15565 24186 2 648 2203
Hidalgo T4 75 146 112 21 162 156
Jalisco 445 542 679 1072 1529 1 560 1485
México 1238 1579 1860 2111 2623 2807 3 280
Michoacan de Ocampo 583 658 036 T23 BS5 Ba7 916
Morelos 128 215 258 403 456 671 624
MNayarit 108 155 197 539 587 285 213
MNuewva Ledn 27 241 343 851 2174 1832 800
Oaxaca 564 618 507 T33 6a2 605 733
Puebila 273 354 359 are 437 465 46
Querétaro 55 4 B9 4 100 112 119
Quintana Roo 121 144 141 145 163 154 163
San Luis Potosi 143 109 210 366 364 454 200
Sinaloa 308 824 1435 2423 1980 1385 1200
Sonora 323 438 571 738 542 525 G54
Tabasco 146 153 173 183 230 185 244
Tamaulipas 103 266 A5 935 1077 1561 B8B83
Tlaxcala ar 53 B1 57 a7 T5 oo
Veracruz de Ignacio de la Liave 380 340 693 461 1000 1019 758
Yucatan 43 49 ar 34 53 41 49
Zacatecas 75 100 131 143 200 464 431

Estados Unidos Mexicanos B BET 14 D06 19 803 23 757 2T 213 25 96T 22732

Cifras preliminares con corte al 10 de julio del 2014, debido a que ain no concluyen los
procesos de generacion de la estadistica. Fuente: INEGI. Estadisticas Vitale.

Podemos observar que el homicidio es un factor alarmante dentro de la sociedad debido a
que durante los tltimos afios la cifra negra de homicidios en México se ha ido incrementado,
esto se ve reflejado en el nimero de certificados de defuncién y las denuncias interpuestas



en las Procuradurias Generales de Justicia (PGJ) de las entidades federativas; la principal
causa de homicidios en México se debe al crimen organizado ya que se da en un contexto en
el que las condiciones sociales, econdomicas y politicas lo permiten; una de las consecuencias
mas sobresalientes es que se pone en peligro a los jovenes como lo menciona la Secretaria
de Salud que la mayor tasa de homicidios se da en jovenes entre 15 y 29 afios, ademas de la
mseguridad y miedo que se genera en las personas de poder salir a la calle con la tranquilidad
de que nada les va a pasar, todo esto debido a la violencia que se vive hoy en dia en México
y que podemos ver reflejado en las estadisticas que hacen mencidon de que el homicidio
ocupa el tercer lugar en cuanto a delitos en nuestro pais. La importancia del estudio de los
asesinos especialmente los asesinos en serie es poder identificar las caracteristicas
psicolégicas, neuropsicologicas y sociales que imtervienen para que una persona tome la
decision de matar.

Definicion de homicidio

Para poder analizar a los asesinos en serie es importante partir de una base fundamental:
la definicion de homicidio. El diccionario de la Real Academia Espafiola (2001) dice:

(Del lat. homicidium).
1. m. Muerte causada a una persona por otra.

2. m. Cierto tributo que se pagaba en lo antiguo.

3. m. Der. Delito consistente en matar a alguien sin que concurran las circunstancias de
alevosia, precio o ensafiamiento.

Pavon (2000), sefiala que el homicidio es la muerte violenta e injusta de un hombre atribuible,
en nexo de causalidad, ala conducta dolosa o culposa de otra.

Para Lopez (1998) es la accion de matar a un ser humano.

Ganzenmiiller, Escudero y Frigola (1996), refieren que el homicidio es la muerte del hombre
por el hombre (Hominis caedes ab homine)

Para De Pmna (1999), el homicidio es delito consistente en la privacion de la vida realizada
por una o varias personas contra otra u otras.

De acuerdo con Marchiori (2004), el homicidio se define como aquel acto que se da cuando
una persona priva de la vida a otra produciendo un cambio en el entorno y que por lo general
se origina para solucionar un conflicto interpersonal



Para Parra (2015), el homicidio es la accion de producir la muerte de un ser humano de
manera violenta, con la caracteristica de que, dicha accion es realizada por otro ser humano:
que se lleva a cabo con conocimiento e intencion de hacerlo, es decir, abarca cuatro aspectos
fundamentales; eliminacion de una victima humana, acto ejecutado por otro ser humano,
conocimiento que el dafio infiingido puede producir la muerte y con la mtencion de
producirla.

Considerando lo expuesto anteriormente el homicidio es entendido como la privacion de la
vida de un ser humano a otro ser humano, es una accidén dréstica teniendo en cuenta que no
siempre se llega a predecir, ya que se puede presentar en cualquier momento y circunstancia
por cualquier persona, puede llevarse a cabo por diferentes medios, los mas comunes son por
disparo de arma de fuego, estrangulamiento, con un cuchillo, a golpes, por envenenamiento,
etc., sin embargo el medio por el cual se lleva a cabo es de poca importancia ya que al final
el resultado es el mismo: termar con alguna vida humana. Por lo tanto es un delito a nivel
juridico que causa un dafio wrreversible y la pérdida de una vida humana.

Teoria Cognoscitiva Social

En la teoria del Aprendizaje Social o por observacion se estudia la conducta humana en
términos de una interaccion reciproca y continua entre los determinantes cognitivos, los
comportamentales y los ambientales (Bandura, 1984)

Morris (1987), describe la Teoria del Aprendizaje Social desarrollada por Bandura, la cual
sostiene que un individuo es capaz de aprender una nueva conducta al observar a un modelo
y ejecutarla, en este aprendizaje observacional o vicario no es necesario que el observador
gjecute de forma contingente la respuesta modelo, esta puede ser reproducida
posteriormente bajo situaciones similares y de manera espontanea, aun cuando el modelo ya
no est¢ presente, logrando con esto, una "imitacion diferida”. Igualmente, el observador
puede aprender a partir de ver lo que sucede a otros o al ser informado de algo.

Bandura (1982), parte del argumento de que los humanos aprenden la mayor parte de su
conducta por medio de la observacion de los demas durante situaciones cotidianas; sin
embargo, existe una serie de procesos necesarios que componen y dirigen el aprendizaje por
observacion, estos son: atencion, retencion, reproduccion motora y procesos motivacionales.

Procesos de atencion

Para que las personas aprendan por medio de la observacion es necesario atender a los rasgos
mas significativos de la conducta que se estd observando. La funcion de la atencién es
determmar cudles son los aspectos que se relacionan entre los modelos y que aspectos se van
a extraer de ellos. Por ejemplo Bandura (1982), menciona que los modelos televisados son
tan eficaces para atraer la atencion, que quienes los observan aprenden muchas de las cosas
que ven sin necesidad de incentivos especiales.

Procesos de retencion



El segundo proceso fundamental que interviene en el aprendizaje es la retencion de
actividades que sirvieron de modelos, ya que para que una conducta pueda ser tomada como
modelo debe poder ser recordada por las personas, aun cuando el modelo ya no esté presente
debe de poder recordarse de manera simbolica. Esta capacidad de simbolizacion es la que
permite aprender gran parte de la conducta a través de la observacion (Bandura, 1984).

Asi mismo Bandura (1982) dice que el nivel mas alto de aprendizaje ocurre cuando la
conducta modelo primero es organizada y repetida simbolicamente, y después realizada
operacionalmente.

Reproduccion motora

El tercer componente propuesto por Bandura (1984) consiste en la conversion de las
representaciones simbolicas en las acciones apropiadas. Por lo que se deben organizar las
respuestas de manera cognitiva luego se mician, comprueban y perfeccionan.

Procesos motivacionales

Para Bandura (1982), las consecuencias observadas de la conducta modelo influirdn en la
adopcion de esta; las conductas que parezcan efectivas y reforzantes, se preferiran de aquellas
que poseen consecuencias negativas, punitivas o poco reforzantes.

El aprendizaje por observacion distingue entre una conducta y su ejecucion, las personas no
hacen todo lo que aprenden (Bandura, 1984). Por lo tanto para que un individuo pueda
generar una conducta que observo en un modelo dependerd de que la conducta tenga un valor
mportante y no reproducird las que considere poco gratificantes e importantes. Expresan

socialmente las que consideren satisfactorias y rechazan las que desaprueben personalmente
(Hicks, 1971)

Estudios realizados en los afios 80 afirmaban que los psicopatas tenian dificultad para
aprender esto fue demostrado con estudios empiricos de laboratorio, los expertos acudieron
a esta explicacion debido a que observaban la reincidencia en la conducta homicida a pesar
de recbir los mayores estimulos aversivos y también por los altos umbrales de dolor
reportados por ellos. Por lo tanto esto se habla de un aprendizaje diferencial, es por eso que
aprenden lo que les interesa, desarrollan versatilidad criminal, van aprendiendo a dejar menos
evidencias, a contestar los interrogatorios, etc. similar a cualquier otro ser humano, no
aprenden lo que no quieren aprender y como no les interesa extinguir su conducta homicida,
no es efectivo ningun estimulo aversivo.

El aprendizaje es, con mucho, una actividad de procesamiento de informacion en la que los
datos acerca de la estructura de la conducta y de los acontecimientos del entorno se
transforman en representaciones simbolicas que sirven como lineamientos para la accion.
(Bandura, 1986 citado por Pajares, 1997).



De acuerdo con Bandura (1986, citado por Pajares, 1997), en la Teoria Cognitivo Social, los
mdividuos poseen un auto-sistema que les permite medir el control sobre sus pensamientos,
sentimientos, motivacidén y acciones.

El modelo de Bandura (1987), que se denomina de causacion triadica reciproca, es sencillo,
compuesto por tres elementos: la conducta; los factores personales, que incluyen eventos
cognitivos, afectivos y biologicos, y, finalmente, factores medioambientales. Estos tres
elementos mteractian entre si, configurando una triangulacion dmndmica.

Los principios del aprendizaje se pueden aplicar también a la explicacion del
comportamiento, es decir, a los homicidas y se puede presentar de la siguiente forma:

Moldeamiento, alguien les va modulando su conducta, les retroalimenta y ayuda a
perfeccionar, es menos frecuente ya que para ellos es mds seguro actuar individualmente,
ademas de que no tienen mterés en relacionarse con otros, ni siquiera para ejercer su conducta
delictiva.

El aprendizaje vicario, aprendizaje social o también denominado modelamiento son, en
definitiva, términos que se refieren a los cambios conductuales, cognoscitivos y afectivos
producidos en un syjeto, derivados de observar a uno o mas modelos (Schunk, 1997). Por lo
tanto el aprendizaje vicario es la adquisicion de nuevas conductas por medio de la
observacion. Aprenden viendo directa e indirectamente, por ejemplo el caso real de Luis
Alfredo Garavito que vio muchas veces a Hannibal Lecter en la pelicula “El silencio de los
mnocentes” y deseaba ser como €l

Ensayo y error, azarosamente hirieron a su victima y al emanar la sangre les produjo una
satisfaccion inesperada que los llevo a repetir la conducta de herir para ver sangrar o sufir a
su victima o experimentar placer al ver sufiir a otros.

De acuerdo con Worchwl y Cooper (2000), Bandura sostiene en su Teoria del Aprendizaje
Social que los nios aprenden cuando, como y a quien agredir. Aunque la mayor parte de
este aprendizaje es el resultado de la observacion de los padres, también proviene de los
compaferos y de los retratos de agresion que aparecen en los medios de comunicacion. Por
lo tanto vivir en un medio social donde se desarrolla la delincuencia, lleva a un nifio a obtener
de dichos modelos un aprendizaje delictivo. Asi mismo se desarrollara una personalidad
delincuente segin Redondo y Andrés (2007).



Neuropsicologia forense

La neuropsicologia es la ciencia que estudia la relacion de la funcion cerebral y el
comportamiento. La neuropsicologia forense estudia la relacion que hay entre la funcion
cerebral y las lesiones del comportamiento criminal.

La conducta homicida se asocia a la personalidad psicopatica; durante afos este tema ha
generado gran controversia. Belloch, Sandin y Ramos (1997) plantean que a pesar de la
trayectoria que tiene el estudio de la psicopatia y del surgimiento de diferentes intentos para
explicar su etiologia y naturaleza, ain no existe una teoria comprehensiva sobre este
trastorno, vinculado al hecho de entender la psicopatia a partir de teorias sobre la
delincuencia.

Para Munoz (2011) la diferenciacion diagnostica en términos de la caracterizacion del
trastorno de personalidad antisocial posibilita la distincion entre homicidas de caracter
subcultural u homicidas de carrera, que pueden o no presentar desajustes en su base de
personalidad de tipo psicopatico. Asi, mientras un 65% de la poblacién reclusa cumpliria
criterios de trastorno antisocial de la personalidad, solo entre el 15% y el 20% de los reclusos
cumpliria criterios de psicopatia. Para el autor la aparicion temprana de comportamientos
trasgresores es un buen predictor de la delincuencia en la adultez, aunque segin Mufioz,
unicamente una pequefia proporcion de adolescentes mantiene sus comportamientos
transgresores en la adultez, pese a vivir en entornos de alto riesgo criminogénico.

Por otra parte, se ha sugerido que en la psicopatia, ademas de estar comprometida la
estructura de personalidad, también estan alteradas las funciones cognitivas, en este sentido
la neuropsicologia puede aportar mformacion relevante para la comprension de dicho
trastorno, entendida como el estudio de la relacion cerebro-conducta. Se ha sefalado que
existe una relacion entre la corteza frontal y la psicopatia, asi mismo que el hipotdlamo seria
el principal encargado de regular las funciones neuroendocrinas vinculadas con la agresion.
También se ha establecido relacion entre la conducta agresiva y la disminucion de ciertos
neurotransmisores que participan en la inhibicion de los comportamientos agresivos tales
como la serotonina, dopamina y noradrenalina (Garrido, Stangeland y Redondo, 2000 citado
en Krivoy, F. Gonzilez, A.y Mendoza, M. (s/f)).

El plantemiento neuropsicologico relaciona el funcionamiento del cerebro con el
comportamiento homicida principalmente con alteraciones en funciones ejecutivas y de
planeacion relacionadas con el lobulo frontal, asi como con alteraciones en el cuerpo calloso,
la amigdala, el tdlamo y alteraciones en la region medial de los lobulos temporales (Wikkelso,
Ekholm, y Forsman, 2000). De esta manera, la disfuncion de los circuitos prefrontales esta
probablemente acompafiada de un funcionamiento inadecuado en varias estructuras
subcorticales, sus interconexiones y en el equilibrio relativo en la actividad de estas regiones.
Se mantiene la hipdtesis de que esta compleja red incluye ciertas regiones del lobulo



prefrontal, como las zonas orbitofrontal y ventromedial, el cortex cingulado anterior y

estructuras subcorticales, como la amigdala, el hipocampo o el hipotilamo, todas ellas
relacionadas con las funciones ejecutivas y la regulacién emocional.

A nivel neurolégico se han dado explicaciones basadas en la regulacion de los
neurotransmisores, dentro de lo cual, Kyes, (1995), sefala que las funciones normales de la
serotonina estan implicadas en la excitacion, los estados de animo, la actividad sexual, la
agresion y el control de los impulsos.

Una investigacion realizada por Garrido (2000, en Krivoy s/f) para identificar el
funcionamiento neuropsicologico y de personalidad en homicidas venezolanos a 23 reclusos,
arrojo resultados obtenidos en la evaluacion neuropsicologica, estos apuntan a un inadecuado
funcionamiento cognitivo y del lobulo frontal, reportindose fallas en la regulacion de la
actividad voluntaria, que se encuentra a merced de la impulsividad, déficit en los procesos
de atencion y en el area del lenguaje (comprension, repeticion y nominacion)

Por otro lado Moya (2004) hace una recopilacion de nvestigaciones que relacionan el dafio
en las estructuras cerebrales con factores ambientales y procesos epigenéticos, estableciendo
una relacion directa entre el homicidio y el dafio en diversas estructuras y procesos como:
alteraciones en el hipocampo, la amigdala, las estructuras cerebrales, el cuerpo calloso y el
cortex cerebral.

Bandura propone con su Teoria Cognoscitiva del aprendizaje que algunas personas aprenden
todo tipo de conductas mediante la observacion de un modelo, cabe mencionar que solo van
a aprender conductas que sean importantes y gratificantes para ellos. Como se menciono
anteriormente el caso veridico de Luis Alfredo Garavito que aprendidé la conducta homicida
(convirtiéendose en un asesino en seriec) por medio del modelamiento al ver que Hannibal
Lecter era un asesino es seric en la pelicula “El silencio de los mocentes” (1991) y como
menciona Worchwl y Cooper (2000) los medios de comunicacion tienen influencia en este
tipo de conductas aprendidas.

Otra de las cosas que es importante mencionar para entender la conducta homicida son tres
factores fundamentales que intervienen en el proceso de aprendizaje que son los cognitivos,
los comportamentales y los ambientales. Ademas de la disfuncion frontotemporal y la
amigdala se ha encontrado que tienen deficiencias en el giro angular izquierdo, una menor
actividad del cuerpo calloso, menor volumen de sustancia gris y como ya se menciond
anteriormente la serotonina y noradrenalina tienen que ver con la adiccion a la violencia.
Todo esto pretende dar una explicacion psicoldgica de la conducta homicida es especial para
entender a los asesinos en serie.



Aspecto psicologico del homicidio

Tuane (1988) menciona que el homicidio es parte de nuestra humanidad y que tiene raiz en
las emociones humanas. Partiendo de que las emociones representan formas de adaptacion a
ciertos estimulos internos y externos se dice que la conducta delictiva estd motivada por la
frustracion en el individuo y la carencia de afecto principalmente.

Freud dice que en los delincuentes se originan los impulsos agresivos, mismos que estan
relacionados con los impulsos sexuales, por ejemplo en el caso de los homicidas, durante la
gjecucion de su acto estan presentes los impulsos agresivos dando paso a los afectivos
(sexuales), produciendo remordimiento y sentimientos de culpa (Uribe, 2004).

En un estudio realizado por Ressler y Shachtman (2005), donde la muestra estaba
conformada por 36 homicidas seriales, mencionan la importancia de la figura materna en la
vida del nifio entre los seis y siete afios de edad, ya que es en este periodo de la vida cuando
el nfante aprende lo que es el amor. Varios de estos homicidas tuvieron una madre fiia,
distante, negligente y nada carifiosa. Para ellos hubo poco contacto fisico, calor afectivo o
aprendizaje de las formas en que los seres humanos comimmente se miman y demuestran su
afecto e interdependencia.

La mayoria de los homicidas carecieron de amor y limites durante la infancia, ademas hacen
hincapi¢ en que no es suficiente tener una madre carifiosa durante este periodo sino que
ademas de esto muchas veces los padres tienen una conducta destructiva como los golpes y
maltrato fisico ya que el 40% de los asesinos presentan esta caracteristica en algin momento
de sus vidas. Otra de las cosas que se observa en los homicidas es que alrededor de los ocho
y doce afios estos se empiezan a aislar de la sociedad por diversos factores entre los que se
encuentra la falta de la figura paterna.

Ancona y Fontanes (1965, en Mancera y Pacheco, 1998) proponen la relacion entre el
homicidio y la baja tolerancia a la frustracion. Piensan que el mundo y las personas deben
estar a sus pies para satisfacer sus necesidades, mantienen un modo inmaduro de ver las
cosas, tal y como lo hacian en la infancia; y una forma de demostrar a los demds que tienen
poder sobre las cosas que pasan a su alrededor y sobre otras personas es matando.

Eysenck (1964) por su parte postula que los homicidios son llevados a cabo por personas
extrovertidas, que no tuvieron un desarrollo moral adecuado y que por lo tanto son demasiado
emocionales, con tendencias a tener pocas restricciones sobre su conducta. Suelen ser
personas con tendencia a las relaciones sociales ya que para ellos es muy facil hacer nuevas
amistades ademas de que necesitan constantemente vivir emociones intensas como el matar
a otra persona, esta caracteristica de personalidad la podemos ver claramente en los asesinos
en serie organizados.



Marchiori (2004) apunta que todo homicida tiene una historia de intrusiones a sus
necesidades, acumulacion de tensiones como consecuencia de la agresividad reprimida y
controles sociales que fallan en determinadas circunstancias. Menciona que en las historias
de vida de los homicidas se han presentado ante diversos obstaculos que los han resuelto por
medio de la agresion, presentan conflictos para mantener una relacion madura, es decir, son
sexualmente andmalos.

Para Abrahamsen (1976) el impulso homicida se encuentra en todas y cada una de las
personas, ya que segun lo que plantea el homicidio surge de la intensidad de los deseos de
muerte que coexisten en las emociones al servicio de la vida del mismo modo que el amor y
el odio; el homicidio es parte de la humanidad y tiene su raiz en las emociones del ser
humano.

De acuerdo con Abrahamsem (1976) los elementos que existen en la mente humana que
hacen al hombre capaz de miciar un acto homicida son: frustracion, temor y depresion.
Teniendo en cuenta que la frustracion depende del estio de vida de cada persona
principalmente en la nfancia ya que muchos homicidas carecieron de afecto acompafiado en
ocasiones de la figura paterna o materna lo que les provoca temor y depresion, esto no ocurre
en todas las personas.

La importancia de la figura materna en un nifio entre los 6 y 7 afos es esencial para poder
aprender lo que es el amor; muchos homicidas en especial los asesinos seriales tuvieron una
madre fiia y distante y en ocasiones estuvo ausente, por lo tanto carecieron de amor; otra de
las cosas que caracteriza a los homicidas es su impulso agresivo y el sexual. Es importante
mencionar que algunos homicidas presentan baja tolerancia a la frustracion de acuerdo con
Ancona y Fontanes (1965, en Mancera y Pacheco, 1998) y Abrahamsen (1976) y en un polo
opuesto Eysenck (1964)

Aspecto neuropsicologico del homicidio

Uno de los primeros en proponer que los factores bioldgicos intervienen en la conducta
homicida fue Benigno di Tullio (en Szabo, 1980) que examind por medio de radiografia a un
grupo de asesinos, encontrando que casi la mitad presentaban lesiones Oseas en la boveda
craneana.

El homicidio se da por una activacion intensa de las diferentes estructuras cerebrales que
conforman el Sistema Limbico, como el hipotdlamo, amigdala, hipocampo, paleocorteza,
ciangulo, septum, tdlamo e hipofisis; que se encargan basicamente de indicarle al organismo



cuando estd en una situacion de peligro y tiene que huir, siendo una alarma (Kandel
Sschuwart y Jessell, 1996, en Galindo, 2003).

En la propuesta que hace Fried para explicar el homicidio desde la perspectiva biologica y
fisiologica, (en Lopez, 2007) hace mencion del llamado sindrome E, que se da entre varones
entre 15 y 20 afios de edad, que padece una especie de fractura de conocimiento y produce
un fallo en el desarrollo del neocortex cerebral. Los sintomas y signos que se dan en este
sindrome son:

e Necesidad de repetir actos de violencia. No perdonan la vida de ninguna de sus
victimas.
e Hiperexcitacion: La repeticion de actos violentos provoca frecuentemente una
sobreexcitacién, que es mayor cuanto mayor sea la magnitud de la masacre.
e El lenguaje y la capacidad de memoria permanecen nalterados
e Habituacion rapida. En las primeras fases del sindrome, el individuo se acostumbra
rapidamente a los actos de violencia.
e Separacion. Lleva una vida familiar normal, mientras que paralelamente matan y
destruyen otras familias
e Dependencia del entorno. Su comportamiento depende anormalmente del entorno, lo
cual explica que puedan separar su vida normal de los actos agresivos que cometen.
La obediencia a la autoridad y la dependencia de un grupo de apoyo, por ejemplo.
e Contagio en grupo. El grupo refuerza la funcion y facilita su propagacion.
e Ideas obsesivas.
e Perseverancia.
e Baja reaccion afectiva
Un ejemplo de esto es el caso de Ted Bundy que llevaba una vida como cualquier otra
persona como estudiante de psicologia asistia a clases y tenia a su novia pero tenia otra vida
dedicada a matar a sus victimas cazandolas sin personar la vida a ninguna de ellas.

Aspecto social del homicidio
Marchiori (1990) al mencionar el delito y al individuo que lo comete, indica que se debe
comprender al hombre dentro de su historia personal y social, ya que cada individuo es unico,
al igual que sus aspectos bio-psico-sociales. La mayoria de las veces los homicidas tienen
una historia de vida en donde el padre es golpeador y violento, o simplemente existe ausencia
de este, o falta de afecto de la madre ya sea porque es muy fiia 0 no vivid con €l, ademas de

que el contexto social pudo haber sido normal para ¢l si es que vivid sucesos de violencia en
la infancia.

Por su parte, Mead (1939, en Urbe, 2004) sefiala que la conducta desviada surge de la
mfluencia de la primera institucion de educacion a la que tiene acceso el nifio o por los efectos
contradictorios de una sociedad cultural heterogénea. Partiendo de que la sociedad provoca



efectos en el nifio por la forma de vida que llevaron en la mfancia, es considerado como un
factor determinante de la conducta delictiva, pero hay un ligero desacuerdo en decir que la
mfluencia de una nstitucion educativa tiene que ver con la conducta delictiva, ya que el
mfante pasa la mayor parte del tiempo en el hogar.

Las teorfas de la socializacion inadecuada, de acuerdo con Egger (2002) son las que afirman
que los asesinos en serie han sufrido durante su infancia, que presentan sentimientos
persistentes de impotencia y desamparo, situaciones extremas de privacion social y
psicolégica, abuso y abandono tempranos, falta de carifio por parte de los padres, con
frecuencia tienen relaciones inusuales o no naturales con sus madres. Un claro ejemplo de
esto es el caso de Charles Manson que durante sus primeros ocho afios de vida vivid con una
tia debido a que su madre fue encarcelada por robo y agresion durante cinco afios, y como lo
menciona Ressler y Shachtman (2005), la importancia de la figura materna en la vida del
nifio entre los seis y siete afios de edad es debido a que el infante en este periodo aprende lo
que es el amor.

Siguiendo la teoria de la asociacion diferencial de Sutherland (Citado en Arraya, 2002) segin
la cual la conducta delictual seria aprendida en grupos primarios de socializacion (familia,
vecinos, amigos) insertos en una subcultura de sobrevivencia en la pobreza, margmalidad,
falta de trabajos estables y bien remunerados, escasa escolaridad y segregacion territorial,
Araya y Sierra, ofrecen un indice de vulnerabilidad que incluye elementos como educacion,
pobreza, entre otros, correlacionados con las caracteristicas de la poblacion penal, lo que
demostraria que las variables incluidas explicarian la formacion de criminales.

Aspecto legal del homicidio segun el codigo penal para el distrito federal:

El homicidio es penalizado de diversas formas dependiendo del pais y la cultura en la que se
lleve a cabo asi como la forma en la que es conceptualizado. Delitos como los homicidios
suelen estar sobrerrepresentados en las estadisticas penitenciarias, en virtud de los distntos
filtros que comprende el sistema penal (Clemente, 1986). Existe un proceso para la
penalizacion del delito de homicidio que comienza desde la denuncia hasta la condena (cabe
sefalar que no todos los acusados son condenados). El aspecto legal del homicidio es
sumamente importante debido a que es un delito de alto impacto social por las consecuencias
directas (la victima a quien se asesina) e indirectas (impacto que tiene en la comunidad y la
afectacion a las familias). Por lo tanto el ministerio publico y el juez son quienes determinan
la sentencia del victimario (asesino) en el Distrito Federal se basan en el Cdodigo Penal, en
donde dependiendo del tipo de homicidio es la condena que tienen que cumplir; de ahi, la
importancia del aspecto legal del homicidio.

De acuerdo al Codigo Penal Federal de México (2007), el homicidio se tipifica dentro de los
delitos contra la vida y la integridad corporal, en el titulo decimonoveno, capitulo II, III, y
IV, se penaliza de la siguiente forma:



CAPITULO 11
Homicidio

Articulo 302.- Comete el delito de homicidio: el que priva de la vida a otro.

Articulo 303.- Para la aplicacion de las sanciones que correspondan al que infrinja el articulo
anterior, no se tendrd como mortal una lesion, sino cuando se verifiquen las tres
circunstancias siguientes:

I.- Que la muerte se deba a las alteraciones causadas por la lesion en el 6rgano u drganos
mteresados, alguna de sus consecuencias inmediatas o alguna complicacion determinada
mevitablemente por la misma lesion y que no pudo combatirse, ya sea por ser incurable, ya
por no tenerse al alcance los recursos necesarios;

IL.- (Se deroga).

IIL.- Que si se encuentra el cadaver del occiso, declaren dos peritos después de hacer la
autopsia, cuando ésta sea necesaria, que la lesion fue mortal, sujetindose para ello a las
reglas contenidas en este articulo, en los dos siguientes y en el Codigo de Procedimientos
Penales.

Cuando el cadaver no se encuentre, o por otro motivo no se haga la autopsia, bastara que los
peritos, en vista de los datos que obren en la causa, declaren que la muerte fue resultado de
las lesiones inferidas.

Articulo 304.- Siempre que se verifiquen las tres circunstancias del articulo anterior, se
tendrd como mortal una lesion, aunque se pruebe:

I.- Que se habria evitado la muerte con auxilios oportunos;
IL.- Que la lesion no habria sido mortal en otra persona, y

III.- Que fue a causa de la constitucion fisica de la victima, o de las circunstancias en que
recibid la lesion.

Articulo 305.- No se tendrd como mortal una lesion, aunque muera el que la recibid: cuando
la muerte sea resultado de una causa anterior a la lesion y sobre la cual ésta no haya mfluido,
o cuando la lesion se hubiere agravado por causas posteriores, como la aplicacion de
medicamentos positivamente nocivos,  operaciones quirtirgicas desgraciadas, excesos o
mprudencias del paciente o de los que lo rodearon.



Articulo 306.- (Se deroga).

Articulo 307.- Al responsable de cualquier homicidio simple mntencional que no tenga
prevista una sancion especial en este Codigo, se le impondran de doce a vemticuatro afos de
prision.

Articulo 308.- Si el homicidio se comete en rifa, se aplicara a su autor de cuatro a doce afos
de prision.
Si el homicidio se comete en duelo, se aplicara a su autor de dos a ocho afios de prision.

Ademas de lo dispuesto en los articulos 51 y 52 para la fijacién de las penas dentro de los
minimos y maximos anteriormente sefialados, se tomard en cuenta quién fue el provocado y
quién el provocador, asi como la mayor o menor importancia de la provocacion.

Articulo 309.- (Se deroga).

CAPITULO III
Reglas comunes para lesiones y homicidio

Articulo 310.- Se impondra de dos a siete afios de prision, al que en estado de emocion
violenta cause homicidio en circunstancias que atentien su culpabilidad. Si lo causado fueren
lesiones, la pena serd de hasta una tercera parte de la que corresponderia por su comision.

Articulo 311.- (Se deroga).

Articulo 312.- El que prestare auxilio o indujere a otro para que se suicide, serd castigado
con la pena de uno a cinco afios de prision; si se lo prestare hasta el punto de ejecutar ¢l
mismo la muerte, la prision sera de cuatro a doce afios.

Articulo 313.- Si el occiso o suicida fuere menor de edad o padeciere alguna de las formas
de enajenacion mental, se aplicardn al homicida o instigador las sanciones senaladas al
homicidio calificado o a las lesiones calificadas.

Articulo 314.- Por rina se entiende para todos los efectos penales: la contienda de obra y no
la de palabra, entre dos o mas personas.

Articulo 315.- Se entiende que las lesiones y el homicidio, son calificados, cuando se
cometen con premeditacidon, con ventaja, con alevosia o a traicion.

Hay premeditacion: siempre que el reo cause intencionalmente una lesion, después de haber
reflexionado sobre el delito que va a cometer.



Se presumira que existe premeditacion cuando las lesiones o el homicidio se cometan por
mundacioén, ncendio, minas, bombas o explosivos; por medio de venenos o cualquiera otra
sustancia nociva a la salud, contagio venéreo, asfixia o enervantes o por retribucion dada o
prometida; por tormento, motivos depravados o brutal ferocidad.

Articulo 315 Bis.- Se impondra la pena del articulo 320 de este Codigo, cuando el homicidio
sea cometido mtencionalmente, a propdsito de una violacion o un robo por el sujeto activo
de éstos, contra su victima o victimas.

También se aplicard la pena a que se refiere el articulo 320 de este Codigo, cuando el
homicidio se cometiera mtencionalmente en casa-habitacion, habiéndose penetrado en la
misma de manera furtiva, con engafio o violencia, o sin permiso de la persona autorizada
para darlo.

Articulo 316.- Se entiende que hay ventaja:

.- Cuando el delincuente es superior en fuerza fisica al ofendido y éste no se halla armado;

IL.- Cuando es superior por las armas que emplea, por su mayor destreza en el manejo de
ellas o por el nimero de los que lo acompafan;

III.- Cuando se vale de algin medio que debilita la defensa del ofendido, y
IV.- Cuando éste se halla inerme o caido y aquél armado o de pie.

La ventaja no se tomara en consideracion en los tres primeros casos, si el que la tiene obrase
en defensa legitima, ni en el cuarto, si el que se halla armado o de pie fuera el agredido, vy,
ademads, hubiere corrido peligro de su vida por no aprovechar esa circunstancia.

Articulo 317.- Solo sera considerada la ventaja como calificativa de los delitos de que hablan
los capitulos anteriores de este titulo: cuando sea tal que el delincuente no corra riesgo alguno
de ser muerto ni herido por el ofendido y aquél no obre en legitima defensa.

Articulo 318.- La alevosia consiste: en sorprender intencionalmente a alguien de improviso,
o empleando asechanza u otro medio que no le dé lugar a defenderse ni evitar el mal que se
le quiera hacer.

Articulo 319.- Se dice que obra a traicion: el que no solamente emplea la alevosia sino
también la perfidia, violando la fe o seguridad que expresamente habia prometido a su
victima, o la tacita que ésta debia prometerse de aquél por sus relaciones de parentesco,
gratitud, amistad o cualquiera otra que inspire confianza.



Articulo 320.- Al responsable de un homicidio calificado se le impondran de treinta a sesenta
afos de prision.

Articulo 321.- (Se deroga).

Articulo 321 Bis.- No se procedera contra quien culposamente ocasione lesiones u homicidio
en agravio de un ascendiente o descendiente consanguineo en linea recta, hermano, conyuge,
concubino, adoptante o adoptado, salvo que el autor se encuentre bajo el efecto de bebidas
embriagantes, de estupefacientes o psicotropicos, sin que medie prescripcion médica, o bien
que no auxiliare a la victima.

Articulo 322.- Ademas de las sanciones que sefialan los dos capitulos anteriores, los jueces
podran, si lo creyeren conveniente:

I.- Declarar a los reos sujetos a la vigilancia de la policia, y
IL.- Prohibirles ir a determinado lugar, Municipio, Distrito o Estado, o residir en €L

CAPITULO 1V
Homicidio en razon del parentesco o relacion

Articulo 323.- Al que prive de la vida a su ascendiente o descendiente consanguineo en linea
recta, hermano, conyuge, concubina o concubinario, adoptante o adoptado, con conocimiento
de esa relacion se le impondra prision de diez a cuarenta afios. Si faltare dicho conocimiento,
se estard a la punibilidad prevista en el articulo 307, sin menoscabo de observar alguna
circunstancia que agrave o atente la sancién a que se refieren los Capitulos II y III anteriores.
Articulo 324.- (Se deroga).

La finalidad de hacer un recorrido por el cddigo penal es poder entender el fenémeno de los
asesinos en serie e identificar el tipo de homicidio cometido y la condena para cada uno de
ellos.

El siguiente capitulo nos permitird explicar las caracteristicas de los asesinos en serie

partiendo de este marco explicativo del homicidio.



Capitulo 2. ;Qué es un asesino serial?
El propédsito de este capitulo es revisar algunas definiciones de asesino en serie propuestas

por diferentes autores para saber cada wuna delas caracteristicas psicologicas,
neuropsicologicas, sociales y culturales, asi como las estadisticas, principalmente en Estados
Unidos que es el pais donde se presenta con mas frecuencia este fendmeno. Uno de los
propositos de este capitulo también tiene que ver con la comparacion de tales datos con los
obtenidos en México.

Otro aspecto importante de considerar son las fases por los cuales el asesino atraviesa,
mcluyendo las fantasias que construyen antes de actuar y que lo llevan a sentirse pleno y

satisfecho con tal conducta. Finalmente algunas clasificaciones propuestas por los autores.

Algunas definiciones.

El Collins English Dictionary (2015) define serial killer como una persona que lleva a cabo

una serie de asesinatos.

Robert Ressler ex agente del Burd Federal de Investigaciones Estadounidenses (FBI) acufio
el término de “asesino serial” a mediados de los afios setenta (Pesce, 2003). El FBI define
al asesino en serie o serial killer cuando este reincide en sus crimenes, como minimo en dos
ocasiones 0 mas en lugares distintos, con un mtervalo de tiempo entre cada uno de ellos y sin

un mévil o motivo aparente. (Schechter, 2003)

Ressler, R. y Schatman, T (2005) definen al asesino serial como aquel que asesina a tres o

mas victimas, con un periodo de enfriamiento entre cada homicidio.

Holmes y DeBurgers (1998, citado en Pesce, 2003), menciona que el homicida serial es
aquella persona que mata deliberadamente y que logra cometer mas de tres muertes. Opera

generalmente de forma individual y cada vez que lo hace mata a una sola persona.

Norris (en Garrido, 2002) menciona que los asesinos en serie y los delincuentes violentos

sexuales han relatado que sufrieron abusos sexuales y malos tratos fisicos y emocionales



durante su infancia, por lo que se quejan dela sociedad que les ha dejado pocas salidas, suelen

sentirse las victimas cuando son juzgados por la ley.

Los casos documentados de asesinos en serie se concentran en Estados Unidos, que ocupa el

primer lugar a nivel mundial en incidencia de asesinos en serie, con mas del 70 % de los

casos de asesinato serial conocidos en la historia(Mendoza, 2010)

El boom de los asesinos en serie se dio durante el siglo XX, en las sociedades industrializadas,
por lo que se ha sugerido que este modelo de sociedad es un ambiente promotor del asesinato

en serie (Munoz, 2010)

De acuerdo con Otin (2015) Estados Unidos es el prototipo de la sociedad industrializada,

al igual que las otras naciones que le siguen en el ranking (Gran

Bretafia, Alemania y Francia). Otras versiones sostienen que la razon de que los indices de

asesinato serial sean tan proporcionalmente bajos en el resto del mundo comparados con los
de estas naciones, y especificamente con EE.UU., se debe a que en estos paises la
mvestigacion de los asesinatos seriales estd mas difundida; es decir, no es que haya menos,
smo que se les persigue menos y, por ende, se les identifica en una menor proporcion

(Collazos, 2015)

Mas de % pares de los asesinatos seriales ocurren en los Estados Unidos. Es una cantidad
muy grande considerando el hecho de que solo 8% de la poblacion mundial vive en

Norteamérica. El estado de California es el que tiene la tasa mas alta.


http://es.wikipedia.org/wiki/Estados_Unidos
http://es.wikipedia.org/wiki/Asesino_en_serie
http://es.wikipedia.org/wiki/Siglo_XX
http://es.wikipedia.org/wiki/Estados_Unidos
http://es.wikipedia.org/wiki/Gran_Breta%C3%B1a
http://es.wikipedia.org/wiki/Gran_Breta%C3%B1a
http://es.wikipedia.org/wiki/Alemania
http://es.wikipedia.org/wiki/Francia
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Estados Unidos es el pais que padece este fendmeno con alta frecuencia con un 76%, mientras

que Europa representa el 17% y el resto del mundo suma el 7%.

7%
17%

@ Estados Unidos

M Europa

O Resto del mundo

76%

° Disponible en http//www.asesinatoserial. net/estadisticas.htm. Mayo, 2009.

Del total de asesinos seriales en el mundo, 90% son hombres y el 10 % mujeres como se

muestra en la grafica siguiente.



10%

B Hombres
B Mujeres

En Hispanoamérica, México ocupa el primer lugar con alrededor de 30 casos registrados, lo

que representa aproximadamente 0.23 % del indice mundial y sitia a México en el lugar

nimero 10 a nivel mundial en incidencia de asesinato serial. (Ham, 2015)

Durante los ultimos afios México ha experimentado un pronunciado crecimiento de la
violencia, ya que del afio 2006 al 2012 Felipe Calderon tomo la decision de combatir el
crimen organizado a lo que se denomind "guerra contra el narcotrafico" y que provoco un

incremento de homicidios.

Otra de las causas por la que México ocupa el décimo lugar a nivel mundial en asesinos en
serie puede ser la impunidad que es una variable crucial en el estudio de la violencia homicida
, ya que se entiende que si las probabilidades de ser castigado son bajas, es mayor la
probabilidad de cometer un asesinato, debido a que en México no se sancionan todos los
delitos como debe de ser y a causa de ello muchos asesinos no son sentenciados por falta de

pruebas y muchos de los convictos son inocentes.


http://es.wikipedia.org/wiki/Hispanoam%C3%A9rica
http://es.wikipedia.org/wiki/M%C3%A9xico

Asi como la impunidad el consumo de las drogas especialmente las ilegales sobre las tasas
de homicidios se puede presentar a través de la produccion y del consumo. Una critica que
puede hacerse a esta variable es que México, como sefala el Reporte Mundial de Drogas de
la ONU en 2010 no es un pais consumidor comparado con los niveles de paises como Estados
Unidos; no obstante el mismo reporte muestra que Meéxico se esta convirtiendo

paulatinamente en uno de los mayores consumidores de cocaina en el mundo.

A nivel psicologico podemos decir que una  socializacion inadecuada puede llegar a
desencadenar una conducta homicida, ya que la mayoria de los homicidas sufiieron en su
nfancia por violencia ya sea por el padre o la madre a lo que en México se denomina
violencia intrafamiliar por malos tratos fisicos, psicoldgicos, verbales, econdémicos y

sexuales en el nucleo familiar.

Fases del asesino en serie

El asesino serial tipico sigue un modelo gradual desarrollo que ha sido descrito en siete fases
por el doctor Joel Norris (1989), uno de los principales expertos del FBI en el tema. Es
importante mencionar que no necesariamente todos los asesinos en serie siguen este patrén
con exactitud. Estas son fase 4urea, fase de pesca, fase de seduccion, fase de captura, fase del
asesinato, fase fetichista y fase depresiva. Cuquerella (s/f) menciona que la criminalidad del
asesino en serie va evolucionar en siete fases que son: fase de aura, fase de rodaje, fase de

galanteo, fase de captura, fase totémica/ asesinato y fase depresiva.

Fases del asesino en serie de Norris

La fase durea.
El proceso se inicia cuando un asesino potencial comienza a retrotraerse a su mundo de
fantasfas. Su contacto con la realidad se debilita y su mente comienza a ser dominada por

suefios diurnos de muerte y destruccion.



La fase de pesca.
Como un pescador que recorre su espinel, el asesino comienza la busqueda donde cree que

puede hallar el tipo preciso de victima.

La fase de seduccion.
Con frecuencia el asesino siente un placer especial en atraer a sus victimas generando un

falso sentimiento de seguridad, burlando sus defensas.

La fase de captura.
Consiste en cerrar la trampa. Ver sus reacciones aterrorizadas es una parte del juego sadico,

ver como la victima se desespera y como intenta escapar.

La fase del asesinato.

Si el crimen es un sustituto del sexo, como es frecuente, el momento de la muerte es el climax
que buscaba desde que comenzd a fantasear con el crimen. Es frecuente que muchos
psicOpatas experimenten un orgasmo mientras matan. Y asi como la gente normal tiene sus
posiciones favoritas, los asesinos seriales tienen sus preferencias homicidas: golpeando,

acuchillando, estrangulando etc.

La fase fetichista.
Al igual que el sexo, el asesinato ofrece un placer intenso, pero transitorio. Para prolongar la
experiencia, durante el periodo previo al siguiente asesinato, el homicida guarda un fetiche

asociado a la victima. Puede ser desde una billetera hasta un trozo del cuerpo.

La fase depresiva.
Después del crimen, el asesino serial experimenta una etapa depresiva, equivalente a la
tristeza pos-coital (no en todos los casos). La crisis puede ser tan profunda como para intentar

suicidarse. Sin embargo, la respuesta mas frecuente es un renovado deseo de matar.



Fases del ciclo asesinato en serie de Cuquerella

Fase de aura
Disminuye el contacto con la realidad, llega a fantasear sobre el asesinato que aun no ha

cometido.

Fase de rodaje
Seguimiento a la victima, estrechamiento del cerco, es cuando esta planeando como va a

capturar a su victima.

Fase de galanteo
Atraccion de victima, trata de llamar su atencion para generar confianza por parte de la

victima y pueda llegar a capturarla.

Fase de captura
Caida en la trampa, es el momento en que la victima es atrapada por el asesino y se encuentra

en sus manos para llevar acabo el asesinato.

Fase totémica/ asesinato
Alto contenido emocional en el asesino pierde el control y satisface sus impulsos con el acto

de asesinar.

Fase depresiva
Post mortem de su victima ya que no tiene como satisfacer su placer y es aqui cuando busca

matar a otra de sus victimas.

La propuesta de Norris y Cuquerella son similares ya que aunque las fases lleven un nombre
diferente se refieren a lo mismo solo le dan otro nombre, ademas de que Norris considera la
fase fetichista en una sexta posicion en donde se refiere a que el asesno prolonga su placer

apoderandose de algin articulo de su victima que guardara hasta el siguiente asesinato.



Un andlisis de las fases de los asesinos en serie en el caso particular de Gary Leon Ridgway

apodado “El asesino del rio verde” que se dedica a asesinar prostitutas es el siguiente:

Fase de aurea: con sus propias palabras dijo haber pensado "siempre me habia preguntado a
mi mismo que se sentiria cuando se mata a una persona'

Fase de pesca: El "modus operandi" de Gary a la hora de comenzar a matar a prostitutas
mdiscriminadamente, consistia en contratar el servicio a pie de calle como cualquier otro
usuario de la prostitucion, la chica se subia al coche

Fase de seduccion: la chica se subia al coche, y €l le mostraba fotos de su familia, su hijo
etc., para ganarse la confianza de la mujer desde bien comenzada la relacion. Seguidamente
las convencia para i a su casa, o a cualquier descampado de la zona, mantenian las
correspondientes relaciones sexuales.

Fase de captura: no existe una fase de captura en este asesino ya que al asesinar a sus victimas
lo hacia de una forma espontdnea que ni siquiera tenian tiempo para aterrorizarse o
espantarse.

Fase del asesinato: mantenian las correspondientes relaciones sexuales, y acto seguido las
estrangulaba y apufalaba

Fase fetichista: No existio esta fase ya que el mismo se deshacia de sus pertenencias
arrojandolas al rio y despojaba a sus victimas de sus prendas para no ser identificado por el
ADN

Fase depresiva: siempre tenia deseo de matar a mas prostitutas una de las frases que le decia
era “Elegi a las prostitutas, porque crei que podria matar a todas las que quisiera sin ser

atrapado nunca, pero me equivoqué".

Caracteristicas de los asesinos seriales

Muchos de los asesinos en serie presentan algunas caracteristicas similares a lo largo de su
vida las principales son psicoldgicas, neuropsicologicas, genéticos y hereditarios, sociales y
culturales que son las que tienen un papel importante en la formacion de un asesino en serie

aunque no son determinantes de una conducta homicida.



Aspectos Psicologicos

De acuerdo con los estudios realizados en la Unidad de Ciencias del Comportamiento del
FBI, existen tres elementos psicopaticos que se presentan con frecuencia en los asesinos
seriales que son: la piromania, la crueldad con los animales y la incontinencia que pueden

presentarse en el transcurso de la infancia o de la pubertad.

a) Piromania

La piromania se caracteriza por un patron de comportamiento que lleva a provocar incendios

por puro placer, gratificacion o liberacion de la tension (Lopez-Ibor, 2002)

La piromania es la repetida conducta de planear y provocar incendios sin motivacion y como

respuesta a un impulso no controlable (Vallejo, 2006)

El trastorno mental de la piromania se distingue por la provocacion repetida de incendios, sin
embargo a diferencia del acto incendiario premeditado y con un objetivo determinado, no
parece existir en estos casos otra causa para prender fuego que la fascinacion por éste (Moore,

2005)

La piromania aparece inclida en el grupo decimocuarto del Eje I del DSM-IV- TR,
denommado Trastornos del control de los impulsos no clasificados en otros apartados, junto
al trastorno explosivo intermitente, la cleptomania, el juego patologico, la tricotilomania y
los no especificados. A continuacion se muestran los seis criterios de diagndstico que

establece el DSM-IV-TR para la piromania:

Criterios para el diagnostico de

F63.1 Piromania (312.33)

A. Provocacion deliberada e intencionada de un incendio en mas de una ocasion.

B. Tension o activacidn emocional antes del acto.



C. Fascinacion, interés, curiosidad acerca de o atraccion por el fuego y su contexto
situacional.

D. Bienestar, gratificacion o liberacion cuando se micia el fuego, o cuando se observa o se
participa en sus consecuencias.

E. El incendio no se provoca por moviles econdémicos, como expresion de una ideologia
sociopolitica, para ocultar una actividad crimmal, para expresar colera o venganza, para
mejorar las propias circunstancias de la vida, en respuesta a una idea delirante o a una
alucinacion, o como resultado de una alteracion del juicio (p. ej., en la demencia, retraso
mental, intoxicacidn por sustancias).

F. La provocacion del incendio no se explica por la presencia de un trastorno disocial, un

episodio maniaco, o un trastorno antisocial de la personalidad.

Stekel indica que la sexualidad incipiente y no gratificada empuja al individuo a buscar una
solucion simbdlica a su conflicto entre el instinto y la realidad a través de la conducta

mcendiaria (Vallejo, 2006)

b) Crueldad hacia los animales

El térmmno crueldad es complicado de definr y delimitar, ya que podemos tomar como
crueldad desde matar un insecto hasta matar o maltratar a un perro o un gato o incluso a
cualquier ser vivo. Por lo tanto es dificil tener una definicion exacta de crueldad hacia los

animales.

El diccionario de la Real Academia Espafiola (2015) define crueldad como inhumanidad,
fiereza de animo, impiedad. Esta definicion no nos ayuda a entender del todo lo que es la

crueldad hacia los animales.

El diccionario Larousse Escolar (2008) define a la crueldad como el placer o gozo que se
siente haciendo sufiir o viendo sufrir. Esta definicion nos ayuda mas a comprender el término
de crueldad ya que dice que son personas quienes sienten placer o gozo haciendo sufiir o

viendo sufiir a otros, ya sean animales o personas.



Ascione (1993) define a la crueldad como una respuesta emocional de indiferencia, que se
vuelve de placer hacia el sufrimiento y el dolor de otros o como las acciones que
mnecesariamente se infligen tales como el sufrimiento y dolor y que desde hace tiempo han

sido consideradas como un signo de disturbio psicologico.

Existen diversas formas de ejercer crueldad hacia los animales. Por ejemplo caceria ilegal,
uso de los animales con fines de entretenimiento (corridas de toros, animales en circos, etc.),
maltrato hacia los insectos y el mas cruel de todos es el abuso de los animales de compaia

(como perros o gatos) , ya que el duefio es el responsable de cuidar de éL

Se hace referencia a los animales de compaifia ya que la mayoria de las veces los asesinos en

serie ejercen crueldad hacia este tipo de animales por mencionar los perros y los gatos.

La relacion entre determinadas enfermedades mentales y el maltrato contra animales
adquiere especial importancia el Trastorno Disocial, que recogido del DSM-IV expone como
uno de los criterios para su diagnostico la manifestacion de crueldad fisica contra los
animales, que se caracteriza por un patron repetitivo y persistente de comportamiento en el
que se violan los derechos basicos de otras personas o normas sociales importantes para su

edad, que aparece antes de los 10 afios o en la adolescencia.

Asi, la presencia de este trastorno durante la infancia sirve de precedente para la aparicion
de Trastorno Antisocial de la Personalidad en la edad adulta. Este trastorno segin el DSM-

IV precisa la existencia de un trastorno disocial antes de los 15 afios.

Krafft-Ebing (1886), citado por Knight (2006), fue el primero en notar que los asesinos
seriales motivados sexualmente humillan y degradan a sus victimas, son manipuladores, son
mas inteligentes que el promedio de la gente, toman trofeos, no dafian cominmente ni a sus
esposas ni a sus novias, tienen historia de crueldad con los animales, disfrutan la tortura y el

dolor de la victima, normalmente matan prostitutas, a veces visitan de nuevo la escena del



crimen, tienden a superar sus niveles de violencia en cada ocasion, dejan una firma en la

escena del crimen y seguido planean el asesmnato.

Un ejemplo real de esto es el caso del colombiano Luis Alfredo Garavito que fue
diagnosticado con Trastorno antisocial de la Personalidad motivado por impulsos sexuales

hacia jovenes de su mismo sexo.

Knight (2006) también dice que la infancia de muchos de los asesinos en serie fue bastante
dificil y llena de abusos, a veces por parte de las mismas personas que los cuidaban. Estos
ninos se sienten indefensos, tienen baja autoestima. La sustitucion de la agresion y la
necesidad de contrarrestar las espantosas memorias de la infancia explican el por qué los
asesinos seriales también abusan de los animales cuando son nifios. Cuando son nifios, el
control de las mascotas y los animales es quizds uno de los pocos lugares restantes en donde

ellos se sienten en control.

La colera y la agresion son simplemente transferidas y sustituidas por los seres humanos
indefensos. Esta conducta anormal, la criminalidad y las perversiones retorcidas aumentan
entre ciclos mcontrolables de asesinatos seriales que continian escondiendo un sentido

inconsciente de rechazo, falta de poder e insuficiencia (Knight, 2006).

Un ejemplo real es el de Edmund Kemper que fue condenado en 1973 por asesinar a 8
personas (mujeres, incluyendo a su madre). Desde los trece afios comenzo a matar gatos (a
veces enterrandolos vivos), ponia sus cabezas en estacas y hacia conjuros con sus trofeos.
Corto a rebanadas la cabeza de un gato con un machete, decapito a su propio gato y lo troceo,
exactamente lo mismo que hizo con su madre afos después.

Otro caso real es el de Kip Kinkel que a los 15 afios mato a sus padres y dos personas de su
instituto, le gustaba torturar animales, decapitar gatos, viviseccionaba ardillas y llego a

reventar una vaca con petardos.



¢) Incontinencia
La msuficiencia urinaria (IU), segin la International Continence Society (ICS), es cualquier

pérdida involuntaria de orina que supone un problema social o higiénico

d) Necrofilia

En un estudio realizado por profesionales que investigan las caracteristicas de los asesinos,
se analizaron 36 asesinos en serie que se encontraban recluidos en una nstitucion penal y se
les preguntd acerca de sus caracteristicas durante la nifez (Ressler, 1984)

En este estudio se encontrd que: el 82% sonaba mientras estaba despierto y/o tenia
masturbacion compulsiva; el 71% sufria de aislamiento y/o mentia con fiecuencia; el 68%

padecia de enuresis convulsiones y/o se automutilaban.

Algunos asesinos en serie hacen uso de la lujuria y la tortura, para obtener placer sexual por
mutilacion de la victima y también de matarla lentamente por un prolongado lapso de tiempo.

(Abejjon, 2005)

La necrofilia es una de las caracteristicas que se encuentran presentes dentro de la lyjuria en
los asesinos en serie (no en todos los casos). El comportamiento necrofilico puede ser
progresivo desde la denominada fantasia necrofilica, necrofiia reguladora del placer sexual,

o el homicidio necrofilo, donde matan para conseguir un cuerpo.

Respecto a la necrofilia, en la clasificacion que el FBI establece entre los asesinos en serie
organizados y desorganizados, se le atrbuye a los asesinos en serie desorganizados el
atributo de necrofilo como rasgo caracteristico diferenciador, aunque se trata de un tipo de

parafilia que aparece en los dos tipos de clasificacion.

La Necrofilia es un tipo de parafilia que se caracteriza por la atraccion sexual que el sujeto

siente hacia los caddveres. EI DSM-IV-R la recoge como una parafilia no especificada



(F65.3), ya que no cumple con los criterios de ninguna de las categorias que se enumeran. Se
practica por medio de la masturbacion o copula que realizan algunos asesinos en serie
después de haber matado a su victima. Algunos de los mas conocidos son Manuel Blanco

Romasanta, Ted Bundy, Luis Alfredo Garavito, Francisco Garcia Escalero.

e) Canibalismo
En cuanto al canibalismo, se trata de un tipo de conducta que consiste en comer carne
procedente de un individuo de la misma especie. No estd reconocida como una patologia
mental, sino que es un tipo de desviacion de la conducta. Algunos de los asesinos en serie

han sido Alberth Fish, Richard Chase, Edmund Kemper, Francisco Garcia Escalero.

Cuquerella (2004), sostiene que durante el periodo comprendido entre los 0- 6 u 8§ afos, el
nfante y futuro asesino serial, habra sido sometido en un 100% de casos a maltrato emocional
(materno fundamentalmente), y en un 40% (como minimo) fisico o emocional, con ausencia
de limites en su descubrimiento del mundo circundante, lo que generara la perniciosa

persistencia del egocentrismo infantil hasta etapas posteriores.

Aspectos neuropsicologicos

Los desordenes del hipotdlamo, el 16bulo temporal, o el sistema limbico, sugieren que las
combinaciones de factores biologicos, como los traumas de cabeza, exposicion a toxinas
medioambientales, abuso de alcohol o drogas, la falta de cuidado prenatal, e insuficiencia de
nutricion durante el embarazo, afectan la conducta del individuo. De lo que se desprende y
adquiere importancia para nuestros propositos es, que el sitio mis comin para la interaccion

de todas estas variables del cerebro (Norris, 1989)

En el afio de 1999 durante la 4ta Reunion Internacional sobre Biologia y Sociologia de la
violencia, Adrian Rine (citado por Tapias, s/f) presentd sus conclusiones de multiples
estudios con técnicas de neuroimagen, demostrando que los psicOpatas (asesinos en serie) y
personas violentas presentan diferencias funcionales y estructurales en las regiones anteriores

del cerebro.



Encontr6 que padecen disfuncion frontotemporal y dificultad para establecer inhibiciones
conductuales o control de estructuras subcorticales como la amigdala, estas disfunciones
desencadenan en comportamientos irresponsables, arriesgados, impulsividad, inmadurez,

dificultad para resolver problemas.

De acuerdo con Vaca (2012) los asesinos en serie presentan alteraciones en el giro angular

izquierdo, cuerpo calloso, sustancia gris prefrontal ademas de la adiccion a la violencia.

El giro angular izquierdo (se muestra en la siguiente imagen) también presenta un menor
nivel de actividad, actividad que resulta fundamental porque es un area de confluencia de
mnformacion proveniente de los lobulos temporal, parietal y occipital Esta disfuncion
disminuye la capacidad de procesar nformacion verbal, se asocia a fracaso escolar y laboral
e incluso a incapacidad en el procesamiento de informacion de significados emocionales. Un
asesino serial puede argumentar "se de esas emociones por los libros y por lo que las personas

cuentan, pero no es algo que yo haya experimentado”

GIRO ANGULAR IZQUIERDO

La dificultad para procesar informacion emocional les dificulta establecer vinculos afectivos
profundos, de ahi se inestabilidad ante el dolor ajeno y su deslealtad, si a esto se suma un

déficit en mhibiciones se estar entonces frente a un detonante de violencia conductual.

Menor actividad del cuerpo calloso de los asesinos y por ello menor control del hemisferio
izquierdo sobre el derecho que es el productor de emociones negativas, adicionalmente
lesiones de esta zona se asocian con dificultad en la expresion de emociones e incapacidad

para comprender implicaciones a largo plazo de cualquier evento.
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CUERPO CALLOSO

Ademas en estudios comparativos entre grupos con asesinos y grupos de no asesinos se
encontrd que en homicidas habia menor volumen de sustancia gris prefrontal en contraste
con el volumen de sustancia blanca que era igual para el grupo de asesino que para el grupo

control.

Materia blanca

Materia gris

La adiccion a la violencia es otro supuesto de que se filtra dignamente entre las explicaciones
neuropsicologicas. Implica la comision de un hecho que por primera vez se realizd tal vez
por azar, por ensayo y error o motivado por una fantasia, pero que resulto tan estimulante y
gratificante para el individuo que cometi6 el hecho porque le dispara los niveles de adrenalina
de tal modo que le condiciona fuertemente y le motiva para repetir su accion. Muchos de

ellos afirman "es como una adiccién, aprendi que tenia que hacer para sentirme completo”

Segin la Organizacion Mundial de la Salud (1989) una adiccion es una enfermedad fisica y
psicoemocional que crea una dependencia o necesidad hacia una sustancia, actividad o

relacion.



Se caracteriza por un conjunto de signos y sintomas, en los que se mnvolucran factores
biologicos, genéticos, psicologicos y sociales. Es una enfermedad progresiva y fatal,
caracterizada por episodios continuos de descontrol, distorsiones del pensamiento y negacion

ante la enfermedad.

Para poder hablar de dependencia fisica y psicoldgica las personas presentan tres o mas de

los siguientes criterios en un periodo de 12 meses:

a. Fuerte deseo o necesidad de consumir la sustancia (adiccion).

b. Dificultades para controlar dicho consumo.

c. Sindrome de abstinencia al interrumpir o reducir el consumo.

d. Tolerancia.

e. Abandono progresivo de intereses ajenos al consumo de la sustancia. (Inversion cada de
tiempo en actividades relacionadas con la obtencion de la sustancia).

f. Persistencia en el uso de la sustancia a pesar de percibir de forma clara sus efectos
perjudiciales.

En el caso de los asesinos seriales se habla de la necesidad de ejercer violencia y no de

consumir alguna sustancia.

La definicion que realiza la Organizacion Mundial de la Salud (1989) sobre la violencia, en
donde se destaca como rasgo principal su intencionalidad de causar dafio a otras personas, ya
sea verbal, fisica, sexual o econdomica es la siguiente:

La violencia es el uso deliberado de la fuerza fisica o el poder, ya sea en grado de amenaza
o efectivo, contra uno mismo, otra persona o una comunidad que cause o tenga muchas
probabilidades de causar lesiones, muerte, dafios psicologicos, trastornos del desarrollo o
privaciones. Comprende tanto el comportamiento interpersonal como el comportamiento
suicida y los conflictos armados. Cubre una amplia gama de actos que van mas alla del acto

fisico, para incluir las amenazas y las intimidaciones

Entonces cuando hablamos de adiccion a la violencia nos referimos a que el asesino en serie

tiene un fuerte deseo o necesidad de ejercer violencia verbal, fisica, sexual o psicologica



hacia otra persona hasta llegar a matarla, ademas de que tiene dificultad de controlar dicha

necesidad.

Aspectos genéticos y hereditarios

La genética es el estudio cientifico de como se transmiten los caracteres fisicos, bioquimicos
y de comportamiento de padres a hijos.

La genética es la ciencia encargada de estudiar los mecanismos segun los cuales se transmiten

las caracteristicas hereditarias.

El ser humano estd conformado por millones de células y cada una de ellas contiene en su
nicleo un cierto niimero de cromosomas, los cuales se descomponen en unidades hereditarias
llamadas genes. Los genes estdn constituidos por moléculas de acido desoxirribonucleico

(ADN) que es un componente quimico.

Cada c€lula humana tiene cromosomas, provenientes de las células de reproduccion o
gametos (Ovulos y espermatozoides) que contienen cada uno cromosomas; dos de ellos
definiran el sexo y son llamados gonosomas. En el hombre uno gonosoma es masculino (Y)
y el otro femenino (X) y en la mujer ambos gonosomas son femeninos (XX).

La apariencia externa que presenta el individuo se le denominara fenotipo, y la constitucién

genética subyacente se le llamara genotipo.

Por lo tanto la genética criminologica estudia la posibiidad de que fuera hereditaria cierta
predisposicion al crimen es decir los factores hereditarios como influyen en la conducta
criminal.

Diversos estudios de herencia y criminalidad (en Gonzilez, 1998 y Garcia, 2003) tratan de

explicar sila genética tiene relacion con la conducta criminal, tales como:

a) Genealogia del delincuente
b) Genealogia estadistica
¢) Investigacion de gemelos

d) Estudio de adopcion



€) Aberracion cromosomaticas

a) Genealogia del delincuente

Se realizaron estudio sobre las familias criminales y la incidencia criminologica. Algunos

estudios son los siguientes:

La familia Kallkak, compuesta por 6 generaciones, en donde la cabeza de dicha familia tenia
dos mujeres, una de ellas presenta una deficiencia mental, por lo que descendientes de esta
mujer fueron clasificados dentro de lo que se llamdé '"rama mala", encontrando 480
descendientes de los cuales 143 eran débiles mentales. Respecto a los descendientes de otra
mujer, clasificados como la 'rama buena", se encontr6 496 descendientes, en donde

unicamente 2 individuos pueden considerarse como anormales.

La famiia de Max Juke, un criminal alcohdlico que de 709 descendientes, 77 eran
delincuentes, 202 prostitutas y 142 vagos y malvivientes.

Del estudio realizado a la familia Ada Lukes "la madre del crimen", se encontrd6 que de 1000
mndividuos, 280 eran indigentes, 60 ladrones, 7 asesmnos, 140 criminales, 40 con

enfermedades venéreas y 50 prostitutas.

b) Genealogia estadistica

Se busca descubrir de acuerdo a datos estadisticos el mayor nimero de casos en la genealogia
ascendiente y descendiente del criminal, asi como las taras hereditarias.

Entendemos por taras hereditarias a las cargas negativas que se transmiten a través de la
herencia, pueden ser directas, si es que provienen de los padres; o indirectas cuando

provienen de familiares colaterales o abuelos.



Los diversos estudios realizados en este tema concluyen que la proporcion de delincuentes
con descendencia criminal, sin que necesariamente sean sus padres, sera mayor, que aquellos
delincuentes que no cuenten con parientes criminales, agregando de igual forma que la tara

directa seria la que mayormente predominaba en los delincuentes estudiados.

¢) Investigacion de gemelos

Para poder entender los estudios que se han llevado a cabo en esta materia es necesario saber

que existen dos tipos de gemelos:

a) Monocigotos o univitelinos: que son aquellos individuos idénticos, producto de un solo
ovulo fecundado por un espermatozoide.

b) Dicigotos o bivitelinos: que son aquellos procedentes de dos Ovulos desprendidos y
fecundados al mismo tiempo por dos espermatozoides.

Los monocigotos tienen el mismo genotipo por lo tanto todas sus caracteristicas hereditarias
son idénticas. Los dicigotos tienen caracteristicas diferentes e incluso pueden tener sexo

distinto.

Con esta informacion los criminologos llegaron a la premisa de que si un gemelo delinque
existira mayor probabilidad de que el otro también lo haga. Para comprobarlo se realizaron
diversos estudios con los que se concluyd que los gemelos monocigotos seran los que con

mayor frecuencia delinquen en relacion con los dicigoticos.

d) Estudios de adopcion

El estudio se bas6 en crimmnales y no criminales adoptados y su relacion con los padres
biologicos y adoptivos, ya fueran estos criminales o no, asi como la incidencia criminal en
dichos sujetos.

Por lo que las investigaciones realizadas en este campo concluyen que los hijos de criminales

delinquirdn con mucha mayor frecuencia que los hyastros. Sin embargo, otras



mvestigaciones sefialan que cuando ambos padres, tanto el biologico como el adoptivo, son

criminales entonces la probabilidad de que el sujeto delinca aumentara.

e) Aberraciones Cromosomaticas

Las aberraciones cromosomaticas son las malformaciones cariotipicas por exceso o defecto,
esto es que pueden existir sujetos que tienen mas o menos cromosomas de lo normal y esto
tiene como resultado cambios fisicos y mentales en dichos sujetos.

Las aberraciones que pueden encontrase son:

a) Sindrome de Turner que se presenta con el cariotipo XO, su sintomatologia tiene que ver
con la degeneracion de los caracteres femeninos.

b) En la mujer pueden presentarse cualquiera de los siguientes cariotipos: XXX, XXXX y
XXXXX

c) En el hombre se presenta el sindrome de Klinefelter y pueden presentarse cualquiera de
los siguientes cariotipos: XXY, XXXY, XXXXY, XXYY, XXXYY, XYY, XYYY.

d) Pueden presentarse anomalias en donde existe un cromosoma Y (xY), pero de un tamafio
desproporcional, en donde los sujetos con este factor tienen una mayor estatura y son mas
agresivos de lo normal

e) Cuando se presenta el cariotipo YY, el sujeto sera mas agresivo, toda vez que la
agresividad, es una caracteristica asociada principalmente al sexo masculino.

f) Cariotipo 46XYQY se caracteriza por sr personas muy agresivas.

Por lo tanto estos estudios concluyen que las aberraciones cromosomaticas producen
diversas alteraciones en el organismo lo cual provoca agresividad en los sujetos, aunque no
se puede afirmar que algo en concreto ya que los estudios fueron realizados en un centro
penitenciario. Un ejemplo de esto es el caso veridico de Manuel Delgado Villegas “Fl
arropiero” que fue examinado por expertos psiquiatras de numerosos paises y determinaron
que se trataba de un peligrosisimo psicopata, a causa de ser poseedor del cromosoma XYY,
denommado de Lombroso o de la criminalidad. Los especialistas que estudiaron su caso
coincidian en que no se le podia poner en libertad porque "es un criminal nato, un asesino

que puede hacer mucho dafio siempre, mientras viva". Por su alteracion genética carecia de



conciencia, de sentido de la culpabilidad, de remordimientos; creia que era normal, incluso

cuando asesinaba.

Reyes (2003) sefiala que la herencia no determna por si sola la naturaleza del
comportamiento humano; es la interaccion entre ella y el mundo circundante la que crea el
fenotipo y la que influye de alguna manera en el quehacer ilicito o antisocial del hombre.

Por otro lado Gonzilez (1998) concluye que no hay relacion directa entre material
genéticamente transmisible y delito, sino que el factor genético se reduce a uno de los tantos
que integran la base predisposicional del sujeto, es decir, la herencia podria comunicar cierta

situacion de peligro que potenciaria otros factores pro delito personales o ambientales.

Por lo tanto la genética juega un papel importante en los asesinos en serie ya que muchos de
los progenitores ya sea ascendentes o colaterales fueron delincuentes por lo que la herencia
tiene mucho que ver en la conducta criminal, cabe sefialar que la genética no determina que
una persona sea o no delincuente o asesino ya que no existe un gen especifico de los
criminales, si no el conjunto de los aspectos psicologicos, neuropsicoldgicos, sociales,
culturales y genéticos en conjunto van a ser parte de una personalidad delincuente y es

especifico de una asesino serial.

Aspectos Sociales
El ser humano es un ente social ya que nace y crece dentro de una estructura social, sin
embargo, no todos logran hacerlo funcionalmente un ejemplo de esto son los asesinos en

serie ya que no tienen la capacidad de seguir las normas y leyes que la sociedad les pone.

De acuerdo con Egger (1999) los asesinos en serie han sufrido durante su infancia, presentan
sentimientos persistentes de impotencia y desamparo, situaciones extremas de privacion
social y psicologica, abuso y abandono tempranos, falta de carifio por parte de los padres,

con frecuencia tienen relaciones musuales o no naturales con sus madres.

Abrahamsen (1976) dice que la soledad de un nifio abandonado, va deformando su

personalidad, convirtiéndolo en un ser retraido, mtrovertido, traumatizado por la falta de



atencion de sus padres, cuando los tiene, o de las personas que estan a su cargo. La soledad
y el abandono van de la mano ya que un niio abandonado siempre va experimentar la soledad
ya sea fisica 0 emocionalmente o en ocasiones ambas y mas tarde lo cobrard a la sociedad y

una forma de hacerlo es con el homicidio.

En el caso de los asesinos en serie se ha sefialado que son sadicos en extremo, escogen a sus
victimas (que estan vulnerables ante la situacion), las torturan hasta la muerte e incluso son
capaces de resucitarlas para continuar con el tormento, son sujetos que necesitan sentir que
el otro les pertenece, es incapaz de sentir empatia, no puede vivir con nadie. A esto afiade,
J.Norris (Garrido, 2002) que son individuos que ha recibido malos tratos fisicos y

emocionales en su infancia y muchos de ellos llegaron a sufrir abusos sexuales.

De Tavira (1982, en Lopez, 2000) hace mencion de diferentes factores crimindgenos de orden
social que llevan al individuo a cometer un acto delictivo: la desorganizacion familiar, la falta

de educacion, el desempleo, el alcoholismo, la migracion y la desordenada urbanizacion.

Otro factor que también se ha estudiado es el nivel socioecondomico, Black (1983, en Islas y
Sanchez, 2002) encontrd que la poblacion de estatus bajo tiene mayor dificultad para manejar
los conflictos, lo que hace que se ncremente la probabilidad de la violencia. Por lo tanto las
clases bajas son las que se encuentran estadisticamente mas inclinadas hacia la criminalidad
a diferencia de los asesinos en serie que pueden ser de clases altas, bajas o medias.

Sin embargo, no todos los homicidas provienen de una clase social unica y se pueden
localizar en cualquier tipo de ambiente socioeconomico. Ressler y Shachtman (2005)
hicieron una mvestigacion con 36 homicidas seriales, encontrando que muchos de estos
asesinos no vivian en condiciones de pobreza extrema y que tenian ingresos estables y mas

de la mitad de ellos contaban con la figura materna y paterna.

Aspectos culturales
La familia es el primer grupo social de cualquier individuo y va influrr en la forma de ser y

actuar del mismo, ya que cubrird sus necesidades basicas y dard las bases éticas y morales



para que se desarrolle en el medio social ‘por medio de la ensefianza y el refuerzo de valores
como la honestidad, respeto, igualdad, etc.

Tieghi (1996) explica que la familia es el molde en que se desenvuelve el ovillo de la especie,
configurando multiples y complejas estructuras de impulsos y motivaciones sociales o
crimindgenas, por lo que cuanto en ella ocurre se traslada de una forma a los hijjos y jovenes
futuros.

En algunas ocasiones cuando el nicleo familiar es disfuncional, ocasiona problemas en la
conducta del individuo que puede provocar la desviacion de este, hacia un comportamiento

antisocial.

La disfuncion familiar puede darse por diversos supuestos como son: la fragmentacion de la
familia, conductas antisociales en los padres, disciplina relajada o rigurosa, hijos fuera del

matrimonio, familias numerosas y conflictos familiares frecuentes.

Las religiones predommantes tienen un marcado poder sobre las masas, sin embargo, para
los dirigentes de estas, la fe no es el unico motor de sus respectivas creencias, sino que existen
mtereses politicos, econdmicos, sociales y culturales.

Por lo tanto la religion puede contribuir a generar una cultura de violencia, cuando las
personas llegan a cometer delitos, en este caso homicidios, por cuestiones religiosas, ya que
estan realmente convencidos que actiian con razén y al mismo tiempo se justifican.

como en el caso de Luis Alfredo Garavito (caso real) Segin se sabe manifestd haberse
convertido a la Iglesia Pentecostal y las unicas visitas esporddicas que tiene son de una

creyente evangélica que quiere lograr que el asesino se reencuentre con Dios.

Aunque no se puede afirmar que la religiones un factor criminal, si es posible deducir que la
forma en que se interpreta es lo que puede generar las conducta antisociales o criminales,

siendo que la problematica no es la religion en si, sino el uso que se le da a esta.

Las causas para que una persona se convierta en un asesino en serie son diversas ya que tiene
mucho que ver el aspecto psicologico, neuropsicologico, genético y hereditario, social y

cultural. Todos estos aspectos tienen su raiz en la infancia ya que el estudio de asesinos en



seric en la mayoria de ellos se encontr6 que desde edades muy tempranas practicaban la
prromania algunos de ellos llegaron a causar dafios graves en su vecindario por ejemplo
; también muchos de ellos eran crueles con los animales que llegaban a decapitarlos y sacarles
los ojos; la incontinencia estd presente hasta la adolescencia en algunos asesinos cuando ya
no es normal este tipo de pérdidas a los 16 afios; algunos de ellos practicaban la necrofilia y

el canibalismo después de atacar a su victima.

Ademas de los factores psicologicos existen los neuropsicologicos como desordenes en el
hipotadlamo, lobulo temporal, sistema limbico, disfuncion frontotemporal, menor actividad
del giro angular izquierdo, menor actividad del cuerpo calloso, menor volumen de sustancia
gris prefrontal, y adiccion a la violencia que si bien no son causantes de la conducta homicida

si tienen relacidon con la misma.

La genética estudio como se transmiten los caracteres de padres a hijos y aunque estd
comprobado que producen diversas alteraciones en el organismo como la agresividad no
quiere decir que esto provoque la conducta homicida ya que hasta el momento no existe un

gen de la criminalidad incluido el homicidio y en este caso el homicidio serial

El ser humano de desarrolla dentro de una estructura social pero los asesinos seriales marcan
ciertas diferencias en este ambito en relacion a los demas ya que no tienen la capacidad de
seguir las normas y leyes que la sociedad les exige, muchos de ellos sufren en la infancia por
falta de carifo de los padres o abandono de los mismos, en especial malas relaciones con la
madre e incluso abandono de las mismas, lo que ocasiona que su personalidad se valla

deformando, han recibido malos tratos fisicos y emocionales e incluso sexuales.

Una de las bases mas importantes que definen a un individuo es su cultura ya que crecen
rodeadas de ciertas creencias de su cultura como puede ser la religion y la familia.

Muchas de las veces cuando el nicleo familiar es disfuncional ocasiona problemas de
conducta esto se observa en muchos de los casos de asesinos seriales en la fragmentacion de

sus familias ya sea por falta del padre o de la madre, conductas antisociales en alguno de los



padre como delincuencia e incluso encarcelamiento, disciplina fifa y rigurosa, hijos fuera del
matrimonio generalmente por parte del padre, familias numerosas y conflictos familiares.

Las religiones son mas que nada el poder sobre las masas lo que puede generar violencia por
los intereses politicos o econdmicos, por otro lado algunos de los asesinos matan porque dios
asi se los pide o porque creen estar haciendo un bien a la humanidad o por el contrario una

vez que son atrapados dicen volverse religiosos para limpiar sus pecados.

Son diversas las causas por las que una persona que convierte en un asesino serial ya sean
psicoldgicas, neuropsicologicas, genéticas y hereditarias, sociales y culturales pero es bien
sabido que muchos de ellos padecen enfermedades mentales denominadas psicopatologias
ya sean psicoticos o psicopatas como la esquizofienia y el trastorno antisocial de la

personalidad generalmente.

Clasificacion de los asesinos en serie

Clasificacion del FBI

La clasificacion mas extendida sobre los asesinos seriales es la que utiliza el FBI propuesta
por el Dr. Norris (1989) distinguiendo entre asesinos en serie organizados y desorganizados.
Esta distincion surge por la necesidad de una terminologia que no tuviera que ver con la

psiquiatria para poder explicar los distintos tipos de criminales.

Ressler (2005) dice que poco sirve decirle a un policia que el delincuente que busca es un
psicotico, si el policia en cuestion no tiene ninguna formacion en psicologia. Por eso, en el
caso de que un crimen fuera cometido por alguien con un trastorno mental (casi siempre de
tipo esquizofiénico paranoide o delirante), describiriamos la escena del crimen como
desorganizada y, si el asesinato ha sido cometido por un psicopata, la describiriamos como

organizada.



Organizado: usualmente este tipo de asesinos son muy inteligentes ya que poseen un
coeficiente intelectual superior a 105, planifican metddicamente cada uno de sus
crimenes, la mayoria de las veces secuestran a sus victimas después de ganarse su
confianza con mentiras y engafos, las matan en un lugar y abandonan el cuerpo en
otro lugar. Por ejemplo, Ted Bundy se ponia en el brazo un molde de yeso falso y le
pedia a las mueres que lo ayudaran a llevar unos libros a su vehiculo donde las
golpeaba brutalmente y después se las llevaba al lugar donde las iba a matar.
Habitualmente es muy sociable y tiene muchos amigos. Algunos de ellos se
esfuerzan por hacer sus crimenes dificiles de descubrir como el caso de Harold
Shipman un médico de cabecera britanico, es ligeramente inusitado, en el que su
posicion social y ocupacion era tal que le permitia simular la muerte de sus victimas,
considerando que morian por causas naturales; entre 1971 y 1998 mato
aproximadamente a 250 de sus pacientes mas viejos; y hasta muy poco tiempo antes
de ser descubierto atin no se sospechaba que cualquiera de sus crimenes haya sido

premeditado.

Desorganizado: su coeficiente intelectual esta entre los 80 y 95 puntos, cometen sus
crimenes de manera impulsiva y matara cuando se le presente una oportunidad, en
algunas ocasiones pueden llegar a cometer actos de necrofilia, canibalismo y
mutilacion, no son sociales, tienen poca consciencia sobre sus crimenes y puede que
bloqueen los recuerdos de sus asesinatos. El caso del matamendigos que mataba a la
persona que encontrara en el momento que queria matar ya que oia voces y se tatuaba
mensajes como “Las voces se rien de mi, me dicen que quieren sangre” o ‘“Naciste

para sufrir”.

Clasificacion de Harold Schechter

Schechter (2003) en su libro The serial skiller files clasifica a los asesmos seriales de la

siguiente forma:



Psicotico: Tiene una personalidad antisocial, actGa por esquizofrenia ya que en
muchas ocasiones oye voces o tiene alucinaciones de tipo visual que lo llevan al
asesinato. No es consciente de sus actos, por su enfermedad mental por lo que no se

le condena.

Psicopata: Es el mas peligroso por la capacidad de fingir lo que no siente y asi mismo
logra enganar a sus victimas, es sociable, simpatico y solitario. Uno de sus objetivos

aparte de matar es humillar a su victima para sentirse superior y elevar su autoestima.

Asesino organizado: En muchas ocasiones es de apariencia atractiva y muy normal.
Se siente superior a las personas y probablemente tenga antecedentes penales. La
mayoria son violadores con odio hacia las mueres. Planea detalladamente el crimen
y se acostumbra rdpidamente a la dindmica. Lleva consigo los instrumentos que va a

utilizar para matar a sus victimas.

Asesino desorganizado: Tiene una apariencia poco atractiva se siente excluido
solitario y con complejo de inferioridad, asi como presencia de impotencia sexual,
son desordenados y sucios en su vida diaria. No se interesa por la evidencia que puede
quedar después del crimen. En muchas ocasiones comete canibalismo e incluso toma

alglin objeto para satisfacer su fetichismo.

El canibalismo es entendido como la persona que se come a otra persona o alguna parte de
su cuerpo como el caso de Stephen Griffiths “el cantbal de la ballesta” quien estudiaba
criminologia y era psicologo, matdé a tres prostitutas de las cuales confesé haber comido

partes crudas y otras cocinadas de sus victimas.

Clasificacion de José Luis Zarate

Zarate (2004) en su libro El principio fue la sangre hace una clasificacion de asesinos en

serie basado en los motivos para asesinar:



Motivado por visiones: Psicotico que oye voces o tiene alucinaciones
El que tiene una mision: creen ser bondadosos con el mundo al matar a otra persona
por considerarla mala, escogen a un grupo de personas como prostitutas o mujeres

que usan tacones etc., ya que creen que estin realizando una mision sagrada que los

librara de culpas

El asesino por emocion: solo mata para divertirse, por gusto.

Clasificacion de Holmes y De Burguer

Holmes y de Burguer citado en Pesce (2003) hace otra clasificacion de los asesinos:

Enfocados en el acto: son quienes matan rapidamente

Enfocados en el proceso: asesinan a su victima lentamente dentro de esta clasificacion
se derivan dos mas que son:
- Hedonistas: satisfacen emociones duras y sexuales

- Controladores: buscan el control fisico de su victima

Clasificacion de Kim Rossom

Kim Rossom citado por Vaca (2012) elabordé una interesante tipologia delincuencial en
relacion con los métodos de busqueda de un asesino serial y que tiene que ver con sus

victimas:

Cazador (hunter): El cazador busca a su victima teniendo como base de la blsqueda
su casa, en el perimetro de su ciudad y de los lugares que conoce y sabe que puede

tener a las victimas que desea.



Pescador (poacher): El agresor busca a su victima teniendo como base un lugar

diferente a su casa y puede ser que se traslade a otra ciudad.

Oportunista (troller): El agresor aprovecha cualquier oportunidad mientras realiza

alguna actividad para seleccionar a su victima

Trampero (trapper): El agresor asume una ocupacion o crea una situacion que le

permite encontrar victimas en un lugar que el controla.

El mismo Rossom (Referido por Vaca, 2012) también ha creado una clasificacion referida a

los métodos con los que el asesino ataca a las victimas:

Raptor (raptor): El agresor ataca mnmediatamente después del encuentro con Ia

victima.

Acosador (stalker): El agresor espia y sigue a una victima a la que ha seleccionado

antes, y luego ataca de forma sorpresiva.

Emboscada (ambusher): El agresor ataca a la victima una vez que la ha engafiado para

que acuda a un lugar que ¢l tiene bajo control.

Clasificacion de Colmes

Colmes citado por Vaca (2012) diferencia y subdivide a los asesinos en serie en:

Asesino sadico: suele mutilar el cadaver y realizar actos de necrofilia y canibalismo

Asesino emocional: no es habitual que mutile el cadaver, lleve a cabo actos de

necrofilia y canibalismo

Clasificacion por reestructuracion



En 1995 una base de la reestructuracion sobre la tipologia de asesinos seriales la Unidad de
las Ciencias del Comportamiento, el Programa para la Aprehension de Criminales Violento
y el Grupo de Respuesta ante Incidentes Criticos, proponen cuatro tipologias en Vaca (2012)

que son:

Poder/control: La motivacion del poder ejercido sobre la victina mediante su
dominacion completa y en su capacidad para decidir sobre su vida y/o muerte. La
escena del crimen es controlada, pocas evidencias forenses, el caddver se oculta en

otro lugar.

Hedonistico: Su justificacion se fundamenta en la conexion entre violencia y
gratificacion sexual y/o emocional. Escena del crimen controlada, pocas o ninguna
pista. La victima suele ser torturada y violada antes de la muerte, es frecuente el
asesinato por estrangulamiento, aunque también con armas cortantes |y

punzocortantes, pues lo relevante no es el acto sexual.

Misionero: Su fundamentacion estd guiada por un deber moral para elimmnar un grupo
de victimas especifico como por ejemplo prostitutas, judios, negros, homosexuales.
Tiene creencias personales fanaticas, sus procesos mentales se encuentran en contacto
con la realidad, no delira ni alucina. Puede ser desorganizado u organizado, aunque
lo habitual es lo segundo, habitualmente la escena es controlada, no suele esconder o

desplazar el cuerpo de la victima.

Visionario: Sujeto, muchas veces psicotico, con alucinaciones o delirios que le
impulsan a matar. La escena criminal tiene abundante evidencia forense, arma y
cadaver son abandonados ahi mismo. La victima suele ser una victima de oportunidad

y pueden aparecer actos de necrofilia, canibalismo, mutilaciones, etc.



Las clasificaciones mencionadas son de las mas utilizadas en la actualidad por crimindlogos,
cabe mencionar que estas descripciones no se aplican a la perfeccion a los asesinos seriales,
ya que pueden poseer algunas de las caracteristicas de una clasificacion y mezclarlas con
otra. Si bien es sabido que los asesinos en serie pueden cambiar sus motivaciones o su modus
operandi, con la finalidad de no ser aprehendido o a causa de su perturbaciéon mental. Un
ejemplo de esto es el caso del asesino de la baraja (Alfredo Galan) ya que al momento de
matar a sus victimas dejaba una carta de copas de una baraja haciendo hincapié¢ que con su
segunda y cuarta victima que asesind no dejo cartas de la baraja para despistar a las

autoridades.

En la siguiente tabla se muestran las diferentes clasificaciones que proponen los autores que

reflejan la comparacion de cada una de ellas.

FBI Organizado

Harold Schechter  Organizado Psicopata
José Luis Zarate Asesino por
emocion
Holmes y De Enfocados en el
Burguer acto
Kim Rossom Cazador Pescador Oportunista Trampero
Raptor Acosador Emboscada
Colmes Asesino sadico Asesino
emocional
Por

reestructuracion




El FBI hace una clasificacion de acuerdo a la escena del crimen de como se llevd a cabo el
asesinato y lo divide en organizado que se caracteriza por planear minuciosamente el crimen
y tiene una caracteristica muy especifica en donde menciona que este tipo de asesino tiene
un CI superior a lo normal que equivale a 105 y el desorganizado que se caracteriza por
llevar a cabo el crimen de manera impulsiva, a comparaciéon de Harold Schechter que en su
clasificacion ademas de los asesinos en serie organizados y desorganizados agrega dos
clasificaciones mas que son los psicopatas y psicoticos, la principal diferencia entre los dos
ultimos es que el psicotico se caracteriza por tener una personalidad antisocial y ser muy
retraido mientras que el psicopata es mucho mas peligroso por la capacidad que tiene de

fingir con sus victimas.

José Luis Zarate hace una clasificacion de acuerdo a la motivacion del asesno ya sea
motivado por visiones, el que tiene una mision o por emocion, motivado por visiones es el
psicotico de acuerdo a la clasificacion de Harold, el que tiene una mision ya que cree que al
matar a sus victimas estd haciendo un bien: un ejemplo de esto es el asesino de prostitutas
que creia que le hacia un bien a la humanidad y, por Ultimo el que mata por emocion que

solo lo hace por gusto y para divertirse.

La clasificacion de Holmes y De Burguer es de acuerdo a la rapidez con que se lleva a cabo
el asesinato una vez que se tiene a la victima ya sea enfocado en el acto que mata a su victima
en cuanto la tiene frente a ¢l o el que se enfoca en el proceso que mata a su victima poco a
poco para verla sufrir; mientras que Kim Rossom basa su clasificacion de acuerdo al tipo de
busqueda que realiza el asesino para encontrar a su victima el cazador teniendo como punto
de partida los alrededores de su casa, el pescador que lo hace lejos de su casa, el oportunista
que lo hace en cualquier momento en cualquier lugar y el trampero que se nventa alguna
actividad o profesion para acercarse a sus victimas como ejemplo de este ultimo es Gacy el
payaso asesino, que se dedicaba a dar espectaculos como forma de servir a la comunidad
cuando en realidad lo que él buscaba era a sus victimas. La clasificacion de Colmes es muy
simple ya que hace una clasificacion en asesino sddico que es que el que practica necrofilia
y canbalismo y, el emocional que es la ausencia de los mismos. La clasificacion por

reestructuracion de diferentes autoridades es la de poder/control, poder sobre la victima de



decidir sobre la vida o la muerte y el control sobre la escena del crimen, El hedonistico que
se caracteriza por la gratificacion sexual y/o emocional, el misionero al igual que la
clasificacion de José Luis Zarate como el que tiene una mision y cree que hace un bien
elimmando a la victima, y por ultimo el visionario que es el psicotico al igual que Ila

clasificacion de FBI y el motivado por visiones de José Luis Zarate.



Capitulo 3. Psicopatologia del asesino en serie
El propdsito de este capitulo es revisar el concepto de psicopatologia para poder entender la

personalidad psicotica en especifico del trastorno antisocial de la personalidad asi como las
caracteristicas psicologicas (analisis en base al caso de Luis Alfredo Garavito), factores
biologicos y factores ambientales de este trastorno; y las caracteristicas del trastorno sadico
de la personalidad que tiene una estrecha relacion con la psicopatia; ademas de revisar el
concepto de psicosis y los trastornos que se relacionan la esquizofrenia y esquizofrenia
paranoide, especificamente las caracteristicas psicoldgicas (analisis del caso de Ted Bundy),

herencia y neurodesarrollo.

La psicopatologia

Los primeros indicios del origen de las enfermedades mentales fueron encontrados en
craneos trepanados en épocas prehistoricas. En ellos se observa que el hombre primitivo
realizaba cirugias de craneo, posiblemente atribuyendo un origen sobrenatural a la
enfermedad mental; se cree que los agujeros servian para desalojar los espiritus malignos o
demonios de la persona afectada. Con la misma creencia acerca de la posesion de demonios
en el individuo dafiado, el exorcismo se convirtid6 entre los antiguos hebreos, los griegos, los
chinos y los egipcios en una practica frecuente. En principio era realizada por hechiceros y

luego por sacerdotes (Vallejo, 2002).

La psicopatologia es la ciencia que investiga a la mente humana, se enfoca principalmente

en el estudio de la desviacion y anormalidad o enfermedades mentales.

Existen pocas definiciones formales de la psicopatologia, ya que se puede decrr que la
psicopatologia es el estudio de la conducta anormal pero no es suficiente ya que hay muchas
disciplinas que se dedican al estudio de la conducta anormal con un bagaje conceptual y

técnico diferente como la medicina, la psicologia, la sociologia.
El Diccionario de Psicologia (2010) define a la psicopatologia:

Fenomenologia de los desordenes emocionales. Incluye tanto sintomas neurdticos y

psicoticos como trastornos de conducta o de caracter. Trata también de la eficacia de los



mecanismos de defensa, de las relaciones reciprocas entre ellos y de su integracion conjunta

en la personalidad.

El diccionario de La Real Academia Espanola (2015) define a la psicopatologia:

(De psico- y patologia).

1. f Med. Estudio de las causas y naturaleza de las enfermedades mentales.

Para Luque y Villagran, la psicopatologia es la ciencia basica de la psiquiatria, cuyo objetivo

consiste en la descripcion de las manifestaciones psiquicas alteradas (Luque, 2000).

Retomando Ia clasificacion de Douglas, Ressler, Burgess and Hartman (1986) los asesinos
en serie se clasifican en organizados y desorganizados, por su parte, los asesinos seriales
organizados presentan una psicopatologia de tipo psicopatica; y los asesinos seriales

desorganizados presentan una trastorno psicotico.

Trastorno antisocial de la personalidad
Los asesinos organizados, en los que el trastorno mas grave que predomina es la psicopatia

(lamada por el DSM-IV-R trastorno antisocial de la personalidad) (Bernabeu, 2010).

La psicopatia es un subgrupo dentro del diagndstico de trastorno antisocial de la personalidad
(TAP) del DSM IV TR, que abarca hasta el 25% de los pacientes con el diagnéstico de TAP
(cuya prevalencia mundial es del 5%), sin embargo las caracteristicas son claramente
diferentes entre ellos, dando lugar a una similitud mayor con el diagndstico de trastorno
disocial de CIE 10 (hasta el 15% de prevalencia mundial); esta diferencia hace crucial que se
esclarezcan las caracteristicas de cada uno para abordar de manera pertinente el tema, como

lo sefialan en sus distintas pautas diagndsticas.



Inicialmente el trastorno antisocial de la personalidad definido en el DSM IV (2002) en su

version revisada se puede explicar como:

A. Un patron general de desprecio y violacion de los derechos de los demas que se presenta

desde la edad de 15 afios, y que debe de cumplir con 3 0 mas items:

(1) Fracaso para adaptarse a las normas sociales en lo que respecta al comportamiento legal,

como lo indica el perpetrar repetidamente actos que son motivo de detencion.

(2) Deshonestidad, indicada por mentir repetidamente, utilizar un alias, estafar a otros para

obtener un beneficio personal o por placer.

(3) Impulsividad o incapacidad para planificar el futuro.

(4) Irrtabilidad y agresividad, indicados por peleas fisicas repetidas o agresiones.

(5) Despreocupacion imprudente por su seguridad o la de los demas.

6) Irresponsabilidad persistente, indicada por la incapacidad de mantener un trabajo con

constancia o de hacerse cargo de obligaciones econdmicas.

(7) Falta de remordimientos, como lo indica la indiferencia o la justificacion del haber

daniado, maltratado o robado a otros.

B. El sujeto tiene al menos 18 afios.

C. Existen pruebas de un trastorno disocial que comienza antes de la edad de 15 afos

Caracteristicas psicolégicas del trastorno antisocial de la personalidad



Ausencia de empatia en las relaciones interpersonales: Algunos autores como Hare
(1990) a asociado la psicopatia con deficiencias en la habilidad de poder comprender el
estado emocional de otras personas, fallando entonces en la actitud de entendimiento y
aceptacion del otro. En el caso de Luis Garavito teniendo en cuenta que este en el momento
de violar a sus victimas, no sentia ninguna clase de compasion por el sufrimiento que
experimentaban los nifios, sino que por el contrario se jactaba de cada situacion (Aranguren,

2002).

Ausencia de miedo: Lykken (1982)sostiene que debido a una predisposicion genética las
personas varian en su nivel de intrepidez. La personalidad antisocial se desarrolla debido a
la intrepidez o niveles bajos de ansiedad. Las personas que tienen niveles altos de temor
evitan los riesgos, el estrés y la estimulacion intensa; las que son relativamente intrépidas

buscan emociones y aventuras.

Ausencia de remordimiento: wuna caracteristica esencial que puede evidenciarse en las
personas que padecen el trastorno de personalidad antisocial es su escasa capacidad para
experimentar remordimientos genuinos. Garavito en su declaracion manifestd sentir culpa
por todos los actos cometidos, dijo: "pido perdon a Dios, a mucha gente, a la sociedad y a la
justicia; pido perdon porque yo sin quererlo hacer, algo me empujaba dentro de mi ser a
cometer todos estos delitos". De lo anterior, se hace dificil deducir si realmente era sincero
en su declaraciéon o si por el contrario lo que buscaba conseguir era el no ser juzgado de

manera dura (Aranguren, 2002).

Autoestima distorsionada: Algunos autores como Kaplan y Peck (1994), mencionan que
una autoestima negativa actiia como un factor de riesgo de la conducta antisocial. Por el
contrario, Baumeister (1999), citado por Romero, (2000) sostiene que lo que realmente
caracteriza a los individuos con personalidad antisocial es una autoestima hipertrofiada. Por
lo general los individuos con este tipo de trastorno manifiestan una vision narcisista de si
mismos ya que se ha encontrado, que los sujetos antisociales realizan autovaloraciones

negativas en ciertos ambitos (familia, dmbito académico). En el caso de Luis Alfredo



Garavito quien reporto ser una persona mtrovertida, con sentimientos de incapacidad,
complejo de inferioridad y frustracion constante, porque ¢l no podia aceptarse como era, se

vela como un ser immundo.

Busqueda de sensaciones: Aunque la mayor parte de los buscadores de sensaciones no
tienen personalidad antisocial, si todas las personas con este trastorno suelen ser buscadores
de sensaciones y es la combinaciébn de busqueda de sensaciones, impulsividad y falta de

socializacion lo que lo subyace (Colom, 1998).

Zuckerman (1994), citado por Liebert y Spiegler, (2000) propone que la relacion observada
entre los niveles de testosterona y los rasgos de personalidad que incluyen la agresion, la
pulsion sexual y la busqueda de sensaciones pueden estar mediados por los efectos de la
testosterona en el sistema dopaminico de los neurotransmisores por medio de una enzima que
regula la funcion de la dopamina. Luis Garavito, quien cada vez utilizaba nuevos métodos
para satisfacerse, ya que no solamente se conformaba con violar a sus victimas, sino que
también tenia que torturarlas y matarlas, y por otra parte, él queria experimentar sensaciones
nuevas matando ya no solamente a nifios, smo a personas adultas, algo que no pudo llevar a

cabo debido a su captura (Aranguren, 2002).

Desconsideracion o distorsion de las consecuencias: Para Bandura (1986), una forma de
debilitar las acciones de autodifusion opera por medio de la desconsideracion o la falsa
representacion de las consecuencias de la accion. Cuando las personas deciden realizar
actividades que son perjudiciales para los demas, ya sea por motivos de provecho personal o
por moviles sociales, evitan enfrentarse o minimizan el dafo que causan. Recuerdan con
facilidad la informacion que recibieron previamente sobre los beneficios potenciales del
comportamiento, pero son menos capaces de recordar sus efectos perjudiciales.

Para Barbaree (1991), citado por Egan, McMurran, Richardson y Blair, (2000) las personas
se inclinan especialmente a minimizar los efectos perjudiciales cuando andan solas y por
ello no pueden elidir con faciidad la responsabilidad. Ademas de la falta de atencion
selectiva y de una distorsion cognoscitiva de los efectos, la representacion erronea puede

implicar esfuerzos activos para desacreditar las pruebas del dafo que causan.



Egocentrismo: La exagerada exaltacion de la propia personalidad como centro de la atencion
y actividades generales, usualmente se relaciona con la presencia de trastorno de personalidad
antisocial (Cleckley, 1955, citado por Lykken, 2000).

Para Lykken (2000), las personas con trastorno de personalidad antisocial se preocupan de
sus propias necesidades y deseos y no les importa a quien puedan herir para lograr sus metas.
La presencia de este rasgo puede evidenciar cuando Garavito se sentia importante cada vez
que vela como sus actos eran registrados en primera pagma. Su obsesion por recibir
reconocimiento lo llevo a convertir en fetiche cada articulo de prensa que sobre ¢l o sus actos

se publico. Los guardo durante afios cual trofeos (Aranguren, 2002).

Evitacion de la responsabilidad: En el trastorno de personalidad antisocial, Ia
irresponsabilidad generalmente se evidencia por las repetidas faltas en la realizacion de las
obligaciones en la vida diaria, como por ejemplo, el abandono del trabajo, ausentismo en el
mismo, y falta de mantenimiento de sus hjos o de otras personas que dependen de ellos, de
forma habitual (Pichot, Lopez-Ibor y Valdez 1995).

Powell y Huff (1997), citados por Sutton, Reeves, Keogh, (2000) encontraron una fuerte
relacion entre la evitacion de la responsabilidad y el trastorno de personalidad antisocial,
quienes contribuyeron a identificar la estructura de los factores (justificacion de la victima,
evitacion de la culpa y falta de remordimiento) los cuales demostraron que los nifios pueden
evadir la responsabilidad por su comportamiento disruptivo, por transferir o pasar la

responsabilidad a otros o por negar sus acciones.

Extroversion: En cuanto a la heredabilidad de este rasgo, el estudio Sueco de Adopcion y
Envejecimiento de Gemelos (SATSA), arroj6 una estimacion de la heredabilidad de la
extroversion (Pedersen, Plomin, McCleam y Friberg, 1988, citados por Liebert y Spiegler,
2000).

La extroversion ha dado lugar a datos muy contradictorios, recientemente se ha planteado
que pudiera relacionarse basicamente con una delincuencia juvenil, grupal, de caracter leve,
y también contradictoria ha sido la evidencia sobre el neuroticismo. De las tres dimensiones

de Eysenck, el psicoticismo se ha visto consistentemente relacionado con el trastorno



antisocial, en diferentes tipos de poblaciones, y con diferentes disefios metodoldgicos

(Furnham yThompson, 1991).

Hedonismo: El hedonismo estd relacionado con el trastorno de personalidad antisocial, lo
que se evidencia en aspectos como la ausencia de planeacion de metas a largo plazo.
Para Walters (1990), citado por Echeburua, (1996) existen dos factores cognoscitivos, los

cuales van ligados con el hedonismo.

Impulsividad: La impulsividad es una dimension de la personalidad caracterizada por un
paso a la accion demasiado rapido sin la debida reflexion previa. La impulsividad patologica
se caracteriza por una inadecuada planificaciéon de la misma sin valorar las consecuencias de
los actos (Lykken, 2000).

Vitacco y Rogers (2001), mostraron el rol de la impulsividad, de la hiperactividad y de la
busqueda de sensaciones como predictores de la psicopatia en adolescentes. Luis Garavito,
el mismo informa que no podia controlar sus mpulsos de violar a sus victimas, en especial

cuando se encontraba bajo el efecto del alcohol.

Inteligencia: Muchos trabajos han demostrado que, como promedio, los psicopatas en los
test de inteligencia puntian mas bajo que los que no lo son (Wilson y Hemstein, 1985, citado
por Tapias, 1999).

Por otro lado, los estudios con las escalas de Wechsler constatan que, en los psicopatas, es el
CI verbal (pero no el CI manipulativo) el que tiende a ser bajo Blackbum (1993), citado por
Romero, (2000).

Locus de control externo: Los individuos que presentan el trastorno de personalidad
antisocial, generalmente identifican los acontecimientos que les suceden como resultado de
fuerzas ajenas o extremas a ellos mismos y que estas actian independientemente de sus actos
(Duran, 1998).

Dentro de este rasgo, Bandura (1986), sefiala que los psicopatas logran la autoexculpacion al
considerar que su conducta se ve forzada por las circunstancias, en lugar de verla como el

resultado de una decision personal.



Por lo general, en las personas con trastorno de personalidad antisocial hay bajo autocontrol
debido a que no tuvieron control social en su infancia, es decir deficitaria autoridad y control
parental (Brannigan, Gemmell, Pevalin, Wade, 2002). La relacion entre el locus de control
externo y la psicopatia, es el caso de Luis Garavito, quien atribuia la culpa de sus actos al
maltrato que suftid en su infancia por parte de su padre y de otras personas quienes abusaron

sexualmente de éL

Manipulacion ajena: Los mdividuos diagnosticados con el trastorno de personalidad
antisocial, son por lo general manipuladores, utilizan a los demds para el logro de sus
objetivos y no dudan en aprovechar las debilidades ajenas, que suelen descubrir rapidamente
si son inteligentes, y asi mismo poder conseguir lo que se proponen sin importar la cantidad
de engafios que puedan decirles a los que se encuentran a su alrededor (Stucchi,2002). En el
caso de Luis Garavito, este recurria al engafio y a la manipulacion con el fin de ganarse la
confianza de los nifos, para asi poder lograr su propoésito y violarlos, satisfaciendo asi sus
deseos. Ademas de lo anterior, Garavito convivia con mujeres que no eran sus parejas, Sino
sus amigas, ellas tenian hijos y le servian para transmitir la imagen de una persona adaptada

a la sociedad y evadir las pesquisas de los investigadores judiciales (Aranguren, 2002).

Motivacion de autojustificacion: En cuanto a la justificacion, en general, los sujetos
psicopatas y los individuos con trastorno de personalidad antisocial tienen una relacion
distorsionada con el resto del mundo, en la que todo lo que hacen se justifica, esencialmente,
por el solo hecho de lo que hacen ellos (Skrapec, 1997, citado por Raine, 1999).

Estas personas reconocen a nivel cognoscitivo haber obrado mal en el sentido de que saben
que hay reglas sociales y legales que prohiben lo que han hecho pero, por otro lado, parecen
estar personalmente convencidos de que sus acciones estan injustificadas (Skrapec, 1997,
citada por Raine, 1999). Para los psicopatas lo habitual es culpar a otros de sus actos; esto
hace que su conducta esté justificada en el hecho de que sus victimas se lo merecen (Pogrebin
y cols, 1992, citado por Egan , 2000). En el caso de Luis Alfredo Garavito, el justificaba sus
actos crimmnales por el maltrato y humillaciones que habia sufrido en su infancia, tanto por
parte de su padre como de sus compafieros de clase de manera que no se podia atribur el

mayor peso explicativo de su conducta criminal a la socializacion. Incluso cuando algunos



psicOpatas asesinos en serie refieren haber sido victimizados en la infancia no superaron los
niveles promedio de crianza madecuada, es decir, no padecieron eventos realmente
traumaticos, sino que evaluaron muy negativamente sus experiencias y las utilizan para la

justificacion de su conducta (Skrapec, 1997, citada por Ramne, 1999)

Motivacion de control/poder: Smith y Sharp (1994), citados por Sutton, Smith y
Swettenham, (1999) sefialan que el abuso del poder y la manipulacién de creencias de otras
personas son aspectos caracteristicos asociados a la personalidad antisocial. Las personas con
trastorno de personalidad antisocial en la mayoria de los casos desean tener el dommio de la
situacion, recurriendo al poder que pueden ejercer sobre sus victimas para satisfacer sus
deseos, despojandolos de todo el control que el siente que ellas (o lo que representa para
ellos) tienen sobre él, sobre sus emociones. Los actos realizados por los asesinos en serie se
convierten en una manera de librarse del peso que supone sentirse impotente (Skrapec, 1997,

citado por Raine, 1999).

Motivacion por experimentar vitalidad: Las personas con personalidad psicopatica
manifiestan tener una sensacion radicalmente opuesta a la habitual, en la infancia y como
adultos. A través de sus actos, se transforman en personas dotadas del poder sobre la vida y
la muerte, una experiencia que les hace sentirse vivos. Estos individuos preservan o
mtensifican sus experiencias de vitalidad, y provocan una clase de experiencia trascendental

de victima impotente a asesinos omnipotentes (Skrapec, 1997, citada por Raine, 1999)

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (2010) nos dice: " la esquizofrenia es un
disturbio fundamental de la personalidad, una distorsion del pensamiento, desilusiones
bizarras, percepciones alteradas, respuestas emocionales napropiadas de conciencia clara y

generalmente capacidad intelectual conservada.”

Desde el punto de vista Neurobiologico, la esquizofrenia se define como una alteracion en el
funcionamiento cerebral, donde existen problemas de comunicacion celular.  (Instituto

Nacional de Neurologia Manuel Velasco Suarez, 2006)



Factores bioldgicos

Se han realizado gran cantidad de estudios para encontrar factores biologicos que estén
relacionados con el trastorno antisocial de la personalidad como altos niveles de testosterona,
bajos niveles de serotonina y altos de dopamina, asi mismo sucede con los homicidas como
ya se menciond en el capitulo 1. El trastorno por déficit de atencion con hiperactividad,
presentan un 11% menos de volumen de materia gris en la zona prefrontal, menor activacion
cortical y mayor desinhibicion motora, deficiencias en el lobulo frontal, problemas de
activacion fisiologica. (Caballo, 2004)

Altos niveles de testosterona que se relacionan con el trastorno de hiperactividad con déficit
de atencion y comportamiento agresivo, asi como trastorno de la personalidad antisocial en
la vida adulta.

Bajos niveles de serotonina y altos de dopamina se relacionan con conductas agresivas,
violentas e impulsividad del trastorno antisocial de la personalidad. El trastorno por déficit
de atencion con hiperactividad en la temprana infancia incrementa el riesgo de desarrollar
trastorno antisocial de la personalidad.

A través de técnicas de neuroimagen se ha encontrado que las personas afectadas por el
trastorno antisocial de la personalidad presentan un 11% menos de volumen de materia gris
en la zona prefrontal en ausencia de lesiones, asi como una reduccion del metabolismo de la
glucosa en el cortex prefrontal y asimetrias anormales en la amigdala, el hipocampo y el
talamo. Estos déficits explicarian la baja activacion ante estimulos estresantes, la ausencia de
condicionamiento al miedo, la falta de atencion y el déficit en la toma de decisiones. Esta es
una de las caracteristicas neuropsicologicas de los asesinos seriales ya que ellos presentan
menor volumen de materia gris en relacion a la materia blanca de la zona prefrontal.

Otros estudios afirman que las personas que padecen trastorno antisocial de la personalidad
presentan menor activacion cortical y mayor desinhibicion motora, lo que les lleva a actuar
antes de analizar las consecuencias.

Se encuentran deficiencias en el 16bulo frontal con lo que se explican gran numero de
sintomas del trastorno, entre ellos la conducta social y el juicio ético y moral, ademas de
muchos otros. Por lo tanto se relaciona el funcionamiento del cerebro con el comportamiento
homicida principalmente con alteraciones en funciones ejecutivas y de planeacion

relacionadas con el l6bulo frontal, como ya se menciono en el capitulo 2.



De estudios psicofisiologicos se deduce que las personas afectadas por el trastorno tienen
problemas de activacion fisioldgica, presentan un déficit de activacion lo cual les lleva a tener
un vago reconocimiento del significado emocional ante estimulacion aversiva. Se realizaron
multiples estudios al respecto de este asunto coincidiendo todos en que los “psicopatas”

tenian serias dificultades para experimentar emociones.

Factores Ambientales

Entre los factores ambientales implicados en el desarrollo del trastorno antisocial de la
personalidad cabe destacar los factores familiares y los relacionados con el aprendizaje
(Caballo, 2004).

El papel de las pautas de crianza puede ser crucial, puede haber varias combinaciones pero
en general las pautas que muestren al nifio el mundo como un lugar frio y desolador generaran
con mayor probabilidad una falta de sensibilidad y de sentimientos de apego, ademas de otras
carencias como falta de empatia. Los modelos parentales de indiferencia son quizas los que

mas contribuyen al desarrollo del trastorno antisocial de la personalidad.

Un ejemplo veridico es el de Juana Barraza "La mata viejitas" que jamas conocid a su padre,
vivia con su padrastro y ella y su madre no se hablaban a pesar de que vivian en la misma
casa. Cuando contaba con doce afios de edad, sumadre la cambio por tres botellas de cerveza;
fue violada y obligada a servirle sexualmente a un hombre durante cuatro afos, tuvo un
aborto a los trece y a los dieciséis quedo embarazada nuevamente. Poco después su madre
murid de cirrosis hepatica a causa de su alcoholismo. Su padrastro a quien Juana profesaba

un gran cariio, fallecié cuando tenia 30 afios.

El aprendizaje supone un factor crucial, que puede venrr de cualquier parte generando
estructuras de aprendizaje patologicas. Refuerzo de la conducta agresiva y vengativa se
potencia por la disminucion del control de impulsos, se desprecia el afecto y la cooperacion,
sentimientos de inferioridad, temor a la dominacion y explotacion por parte de los otros. Esto
lleva a que las acciones defensivas se centren en la venganza y el deseo de humillar. La
autonomia y la dominacion se cree que pueden servir para aliviar los sentimientos de

mjusticia del pasado.



Un ejemplo de esto es el de John Way Gacy que fue violado en varias ocasiones por un amigo
de la familia cuando tenia 9 afios, y posteriormente €l se dedicd a violar y matar jovencitos,
por lo tanto podemos observar que sus actos fueron aprendidos desde la infancia ya que ¢l

hacia lo que en algin momento vivid.

Trastorno Sadico de Personalidad
Ademas del trastorno antisocial de la personalidad, el Trastorno Sé&dico de Personalidad

(TSP) descrito por KraftEbing en 1898, se halla intimamente relacionado con la psicopatia
(Cuquerella, s/f).

DSM-IV-TR (APA, 1995) lo define y operativiza mediante (a) trastornos conductuales como
la pérdida de autocontrol, iuritabilidad, colera e intolerancia a la frustracién, y violencia
mstrumental-finalista; (b) relaciones interpersonales desadaptativas, por agresividad y
habilidades sociales proclives al dominio (perfil del maltratador), (c) perfil cognitivo rigido,
dogmatico, con principios autoritarios € intolerantes, distorsiones cognitivas, perjuicios
(paranoidismo) e intereses inusuales (interés por Nietzsche, Sade) toxicologia, perversiones
sexuales, magia negra, campos de concentracion, atrocidad, o crimenes y asesinatos), y (d)

afectividad predatoria, fifa, «psicopatica.

Stone (1998, citado en Cuquerella, s/f). describe el Trastorno Sadico de la Personalidad

hasta en un 90 por 100 de asesinos en serie.

La dinamica del Trastorno Sadico de la Personalidad asociado a psicopatia suele iniciarse
mediante el encanto superficial hacia la victima en una primera fase, a la que progresivamente
ra introduciendo en formas leves y aparentemente lidicas o estimulantes de
sadomasoquismo, hasta que consiga «normalizar» o «acostumbrar» dichas practicas en la
mente y usos de la victima, aumentando progresivamente el umbral de exigencias en las

practicas. (Cuquerella, s/f).

Los Asesinos en serie organizados, suelen prodigarse en actos de tipo sadico. (Cuquerella,

s/f).



Psicosis

Los asesinos en serie desorganizados, por cuanto se trata de un grupo en el que su
comportamiento criminal se halla influenciado en mayor medida por la enfermedad mental,
destaca principalmente la Psicosis, en general la esquizofrenia y la Esquizofrenia Paranoide

entre los mas comunes (Bernabeu, 2010).

El Diccionario de Psicologia (2010) define a la psicosis:

Trastorno cualitativo de la personalidad, global y por lo general grave, cuya aparicion
mmplica, a menudo, una ruptura en la continuidad biografica del paciente. Con frecuencia se
define por oposicion al concepto de neurosis. En tal caso, lo mas coherente seria considerar
que el enfermo psicdtico no tiene conciencia de su enfermedad y/o no efectiia una critica de
ella, en tanto que el neurdtico reconoce sus sintomas. Es la pérdida del juicio de realidad y
dentro de los sintomas caracteristicos se implican una amplia gama de disfunciones
cognitivas y emocionales incluidas la percepcion, el pensamiento inferencial, el lenguaje y
la comunicacion, la organizaciobn comportamental, la afectividad, la fluidez y productividad
del pensamiento y del habla, la capacidad hedonica, la voluntad y la motivacion y la atencion.
Estos sintomas pueden clasificarse en positivos y negativos. Los sintomas positivos (exceso
o distorsion de las funciones normales) incluyen distorsiones o exageraciones del
pensamiento inferencial (ideas delirantes), la percepcion (alucinaciones), el lenguaje y la
comunicacion (lenguaje desorganizado) y la organizacion comportamental (comportamiento
gravemente desorganizado o catatonico). Los sintomas negativos (disminucion o pérdida de
las funciones normales) constituyen una parte primordial de la morbilidad asociada con el
trastorno, son dificiles de evaluar por que ocurren en un continuo de la normalidad, son
mespecificos y pueden ser debido a diferentes factores. Existen tres: el aplanamiento afectivo,

la alogia y la abulia (v.Esquizofrenia).

La psicosis es el resultado del proceso de una enfermedad que se apodera del individuo en
cuanta totalidad, sin importar si es un trastorno hereditario que comienza en determinado
momento de la vida o un trastorno no hereditario que comienza a serlo por una lesion
exogena. Para aspirar al rango de psicosis, el proceso patologico debia tener fuerza suficiente

para anular el desarrollo normal y la conducta manifestada ser tan diferente como para no



confundirse con una reaccion exagerada ante la experiencia cotidiana (Ban y Ucha Udabe,

1995).

Por su parte, Kaplan, Sadock y Grebb (1994) destacan tres parametros que resultan, a juicio
de los autores, importantes para delimitar las psicosis y que son: la incapacidad para
distinguir la realidad de la fantasia, la evaluacion de la realidad deteriorada y la creacién de

una nueva realidad.

Esquizofrenia
La esquizofrenia se forma de dos raices griegas, esquizos= dividido y frenos= mente o

mteligencia, donde el término esquizofrenia se utiliza para designar un grupo de trastornos

de la personalidad antes que una entidad anormal unica.

De acuerdo con el DSM-IV la esquizofrenia tiene la clasificacion F20.xx que menciona los

siguientes criterios para establecer el diagnodstico:

A. Sintomas caracteristicos: Dos (0 mas) de los siguientes, cada uno de ellos presente durante

una parte significativa de un periodo de 1 mes (o menos si ha sido tratado con éxito):

1. Ideas delirantes

2. Alucinaciones

3. Lenguaje desorganizado (p. ¢j., descarrilamiento frecuente o incoherencia)
4. Comportamiento catatonico o gravemente desorganizado

5. Sintomas negativos, por ejemplo, aplanamiento afectivo, alogia o abulia

Nota: Solo se requiere un sintoma del Criterio A si las ideas delirantes son extranas, o si las
ideas delirantes consisten en una voz que comenta continuamente los pensamientos o el

comportamiento del sujeto, o si dos 0 mas voces conversan entre ellas.

B. Disfuncion social/laboral: Durante una parte significativa del tiempo desde el micio de la
alteracion, una o mas areas importantes de actividad, como son el trabajo, las relaciones

mterpersonales o el cuidado de uno mismo, estan claramente por debajo del nivel previo al



micio del trastorno (o, cuando el inicio es en la infancia o adolescencia, fracaso en cuanto a

alcanzar el nivel esperable de rendimiento nterpersonal, académico o laboral).

C. Duracion: Persisten signos continuos de la alteracion durante al menos 6 meses. Este
periodo de 6 meses debe incluir al menos 1 mes de sintomas que cumplan el Criterio A (o
menos si se ha tratado con éxito) y puede inclurr los periodos de sintomas prodrémicos y
residuales. Durante estos periodos prodromicos o residuales, los signos de la alteracion
pueden manifestarse s6lo por sintomas negativos o por dos o mas sintomas de la lista del
Criterio A, presentes de forma atenuada (p. ej., creencias raras, experiencias perceptivas no
esquizoafectivo y el trastorno del estado de dnimo con sintomas psicoticos se han descartado
debido a: 1) no ha habido ningin episodio depresivo mayor, maniaco o mixto concurrente
con los sintomas de la fase activa; o 2) si los episodios de alteracion animica han aparecido
durante los sintomas de la fase activa, su duraciéon total ha sido breve en relacién con la

duracion de los periodos activo y residual.

E. Exclusion de consumo de sustancias y de enfermedad médica. El trastorno no es debido a
los efectos fisiologicos directos de alguna sustancia (p. ej., una droga de abuso, un

medicamento) o de una enfermedad médica.

F. Relacion con un trastorno generalizado del desarrollo: Si hay historia de trastorno autista
o de otro trastorno generalizado del desarrollo, el diagnostico adicional de esquizofrenia s6lo
se realizara si las ideas delirantes o las alucinaciones también se mantienen durante al menos

1 mes (o menos si se han tratado con éxito).

Caracteristicas psicolégicas de la esquizofrenia

Delirio: El DSM IV (1995) define el delirio como una falsa creencia basada en una
inferencia incorrecta relativa a la realidad externa, que es firmemente sostenida, a pesar de
que casi todo el mundo cree y a pesar de cuanto constituye una prueba o evidencia
incontrovertible y obvia de lo contrario. Por lo tanto el delirio no es una enfermedad sino un
sintoma, puede aparecer en enfermedades médicas y mentales o por efecto de algin toxico

0 sustancia.

Segiin Amalich (2003) el contenido del delirio puede ser de diferentes tipos:



Persecucion: Los enfermos se sienten observados, el blanco de la gente y de comentarios.
Tipicos de la esquizofrenia paranoide.

Culpa: Estos paciente generalmente estin muy deprimidos y a menudo elaboran ideas de
suicidio.

Ruma: El paciente se ve en un estado de maxima pobreza. Tipico del trastorno depresivo.
Control: Sensacion subjetiva de estar bajo el control de alguien .Se asocia frecuentemente a
delirio de persecucion.

Celos: El sujeto este totalmente convencido de que su pareja no le es fiel. Es caracteristica
de los pacientes alcoholicos cronicos.

Somaticos: Conviccion de que los 6rganos han dejado de funcionar.

Hipocondriaco: Conviccion de hallarse afecto de terribles males (cancer, tuberculoss,...) que
manifiestan subjetivamente con falsos sintomas.

Grandeza: Se caracteriza por un falso aumento de los valores subjetivos. Se observa como
sintoma tipico en el estado maniaco.

Religiosos o misticos: La tematica incide en Dios u otros personajes de la Historia Sagrada.
Nihilistas: Sensaciéon de que uno mismo o los demas no existen (Delirio de Cotard: creencia
de que uno mismo este muerto).

Referencia: Cualquier accion de los demas o suceso habitual que este referido al paciente.
Capgras: El sujeto estd convencido de que un impostor estd ocupando el lugar de su hijo,
conyuge o persona familiar.

Erotomaniaco: Convicciéon de ser amado por una persona de una categoria superior.
Fantasticos: Delirios fisicamente imposibles (extraterrestres, etc.).

Parasitosis: Creencia de estar infectado por insectos u otros cuerpo extrafios bajo la piel

Dismorfobico: El paciente esta convencido de que posee alguna deformidad.

Un ejemplo de esto es Oscar Lépez Rodriguez, el asesino de Lolol que decia ser “un
enviado de dios” Gritaba a viva voz que tenia que salvar el mundo y por eso tenia que matar

gente.



Alucinacion: Arnalich (2003) define la alucinacion como una percepcion en ausencia de un
objeto o estimulo externo. El individuo estd totalmente convencido de la realidad de dicha
percepcion. Es un sintoma que puede aparecer en momentos de estrés, déficit sensorial o

causas externas.

Arnalich (2003) menciona los diferentes tipos de alucinaciones:

Auditivas: son las mas frecuentes. Se presentas de forma caracteristica en los trastornos
esquizofrénicos.

Visuales: caracteristico de los trastornos organicos cerebrales y del consumo de toxicos.
Sométicas: percepcion de sensacion corporal extrafia como de electricidad, quemadura, etc.
Olfativas y gustativas: tipicas de las crisis uncinadas del lobulo temporal.

Hipnagogica: percepcion sensorial falsa al micio del suefio. No se considera patologica
Hipnopompica: percepcion sensorial falsa al salr del suefio. Como la anterior no se

considera patoldgica

Lenguaje desorganizado: La mayoria de los pacientes con esquizofienia tienen anomalias
en el lenguaje, éstas son muy variadas y generalmente dificiles de caracterizar. Con
frecuencia no queda claro si reflejan deficiencias a nivel del lenguaje mismo o estan

relacionados a otras dificultades cognitivas como planificacion, ejecucion o memoria.

Al ser el lenguaje la forma de acceder a evaluar el pensamiento, en su curso formal o
contenido, con frecuencia en la literatura psiquidtrica se mezclan estos ambitos.

Manifestaciones de alteraciones del curso formal del pensamiento incluyen la pobreza de
contenido (falla en expresar suficiente nformacion), laxitud con pérdidas de las metas,
asociaciones sonoras (produccion de frases segin las caracteristicas fonologicas de las
palabras pronunciadas previamente) y otros tipos de incoherencias que pueden llegar a ser

minteligibles (Covington 2005)



Aplanamiento afectivo: El aplanamiento afectivo de la esquizofrenia es un sintoma
universalmente aceptado de la patologia, y su importancia estd ligada a la cronicidad y al mal
pronostico. Para E. Kraepelin los principales pilares para el diagnéstico de la Demencia
Precoz eran los sintomas del deterioro de la vida afectiva, junto al de los procesos asociativos

(Kraepelin, 1913).

Segin Bleuler, ademas, una psicosis se convierte en cronica cuando se comienzan a perder
las emociones; los primeros sentimientos en embotarse son los que promueven la

mterrelacion social (Bleuler, 1950).

En una entrevista que dio Ted Bundy que como ya semenciono fue diagnosticado con

esquizofrenia respondié lo siguiente al preguntarle que sentia al matar:

Entrevistador: Después de que usted cometid su primer asesinato, ;cual fue el efecto

emocional? ;Qué paso en los dias después de eso?

Ted: Incluso después de tantos anos, es dificil hablar. Revivir eso hablandolo es dificil, por
decir lo menos, pero quiero que entiendas lo que paso. Fue como salir de algun trance
horrible o suernio. Solo puedo compararlo con (v yo no quiero dramatizar) ser poseido por
algo tan horrible y extrario, y a la manana siguiente despertar y recordar lo que paso y darse
cuenta de que a los ojos de la ley, y desde luego ante los ojos de Dios, tu eres responsable.
Al despertar por la maniana y darme cuenta de lo que habia hecho con una mente clara, con

todos mis sentimientos morales y éticos esenciales intactos, me horrorizo absolutamente.

Haciendo una relacion de la esquizofrenia y los asesinos en serie se puede ejemplificar de la
siguiente manera con el caso de Ted Bundy que era un asesino en serie de nifios y fue

diagnosticado con esquizofrenia:

En la adolescencia su caracter era timido e infantil y con tendencia a la soledad. Comienza a
aislarse de sus compafieros y empieza a adoptar un cruel comportamiento hacia todo lo que

le rodea como por ejemplo mutilando a los animales.



El nuevo matrimonio de la mama de Bundy fructific6 con 4 hermanos mas para ¢l y a pesar
de que Johnnie trataba de formar un lazo afectivo de padre a hijo con Ted incluyéndolo en
todas las actividades familares, este no se pudo consolidar nunca. Conforme pasaba el
tiempo Ted se sentia mas incomodo de la situacion. Cada vez se fue haciendo mas solitario
y los expertos opman que la incapacidad de Bundy para socializar y edificar lazos afectivos

con las personas viene de estos primeros episodios familiares.

En la adolescencia su caracter era timido e infantil y con tendencia a la soledad. Comienza a
aislarse de sus compafieros y empieza a adoptar un cruel comportamiento hacia todo lo que

le rodea.

Era aplicado en sus estudios y grados. En el plano laboral, tomaba empleos de bajo nivel pero

no perduraba mucho en ellos.

Herencia y esquizofrenia

Los familiares de personas con esquizofrenia tienen mayor riesgo de desarrollar la
enfermedad. El riesgo es progresivamente mayor en los familiares genéticamente mas
parecidos a los que padecen esquizofrenia Partiendo de la informacién de unos 40 estudios
europeos realizados entre 1920 y 1987, el genetista Irving Gottesman hizo una comparacion
del riesgo medio de padecer esquizofienia que presentaban a lo largo de su vida personas con
diferentes grados de parentesco con el enfermo. Sus resultados indican que cuanto mayor es

la semejanza mayor es el riesgo (Gottesman, 1991).

Estudios realizados con sujetos adoptados en su infancia indican que el riesgo de padecer
esquizofrenia aumenta en los familiares de los casos identificados y que se debe mas a
razones de herencia que ambientales. En los hjos de enfermos con esquizofrenia se observa
un aumento de prevalencia similar, tanto si han sido criados por sus padres biologicos como
por sus padres adoptivos.

Asimismo, los antecedentes familiares de sujetos con esquizofrenia que han sido criados por

padres adoptivos revela un incremento de la prevalencia entre los parientes biologicos, pero



no en las personas relacionadas con el paciente como consecuencia de la adopcion (Heston,

1966; Kety y col., 1968; Kety y col., 1975; Tienari y Wynne, 1994).

Existen muchos casos de asesinos en serie con diagnostico de esquizofrenia pero ninguno de
ellos parece ser heredado ya que no se menciona esta enfermedad en sus antecesores directos

e indirectos.

Neurodesarrollo y esquizofrenia

Ultimamente ha surgido una teoria que sostiene que la esquizofienia es un trastorno del
neurodesarrollo  (Weinberger, 1995). En el que la lesion primaria cerebral o el proceso
patologico tienen lugar durante el desarrollo del cerebro, mucho antes de que la enfermedad
se manifieste clinicamente (Weinberger, 1995). Esta postura menciona que las personas que
padecen esquizofrenia pueden haber sufrido algin tipo de alteracion cerebral durante la

gestacion, en particular durante el segundo trimestre.

La hipoxia perinatal (falta de oxigeno en el feto), que acaece en el 20% - 30% de las personas
que padecen esquizofrenia, parece ser un factor importante, si se comparan estos datos con
la tasa del 5% al 10% en la poblacion general (Cannon, 1998).

El riesgo de esquizofienia aumenta con el nimero de complicaciones perinatales ( Kendell y

col., 1996; Eagles y col., 1990; O’Callaghan y col, 1992; Gunther-Genta y col., 1994).

En este contexto es dificil saber si existio alguna complicacion perinatal ya que esta

mformacidon seria mas accesible si fuera testimonio de la madre.

La esquizofrenia paranoide

Es el tipo mas frecuente de esquizofrenia en la mayor parte del mundo. En el cuadro clinico
predominan las ideas delirantes relativamente estables, a menudo paranoides, que suelen
acompanarse de alucinaciones, en especial de tipo auditivo y de otros trastornos de la
percepcion. Sin embargo, los trastornos afectivos, de la voluntad, del lenguaje y los sintomas

catatonicos pueden ser poco llamativos. (CIE-10,1992).



Ademas de la esquizofrenia otra de las psicopatologias que se encuentra frecuentemente en

asesinos en serie es la esquizofrenia paranoide.

Las ideas delirantes y alucinaciones paranoides mas caracteristicas segin el CIE-10 (1992)

son las siguientes:

a) Ideas delirantes de persecucion, de referencia, de celos, genealogicas, de tener una
mision especial o de transformacidon corporal.

b) Voces alucinatorias que increpan al enfermo dandole ordenes, o alucinaciones
auditivas sin contenido verbal, por ejemplo, sibidos, risas o murmullos.

¢) Alucinaciones olfatorias, gustatorias, sexuales o de otro tipo de sensaciones
corporales. Pueden presentarse también alucinaciones visuales, aunque rara vez

dominan.

El curso de la esquizofrenia paranoide puede ser episddico, con remisiones parciales o
completas, o cronico. En esta ultima variedad los sintomas floridos persisten durante afios y
es dificil distinguir episodios aislados. El comienzo tiende a ser mas tardio que en las formas

hebefrénica y catatonica (CIE-10, 1992).

De acuerdo con el DSM-1V los criterios para el diagnostico de esquizofrenia paranoide son:

F20.0x Tipo paranoide de esquizofrenia (295.30)

Un tipo de esquizofrenia en el que se cumplen los siguientes criterios:

A. Preocupacion por una o mas ideas delirantes o alucinaciones auditivas frecuentes.

B. No hay lenguaje desorganizado, ni comportamiento catatonico o desorganizado, ni

afectividad aplanada o inapropiada.

Patologias como la necrofilia y canibalismo también forman parte de las psicopatologias que
se presentan en los asesinos en serie, de las cuales se hace mencion en el capitulo 2, por ello

no es necesario desarrollarlos en este espacio.



Un claro ejemplo de necrofilia es el de Francisco Garcia Escalero "El Matamendigos" nacio
el 24 de mayo de 1954 en Madrid, que como su nombre lo dice se dedicaba a matar mendigos
y también prostitutas. Se cri6 junto a su hermano mayor, y ambos vivian en una chabola'
muy cercana al Cementerio de la Almudena. Comenzd a destacar por su extrafio y hasta
extravagante caracter, que le empujaba a visitar las tumbas del cementerio de la Almudena a
altas horas de la madrugada buscando cuerpos de mujeres con los cuales darse auto placer.
Y efectivamente se masturbaba de forma compulsiva. Tiempo después comenzd a sufiir
alucinaciones de indole auditivas, y en las mismas unas voces le decian que tenia que matar
rapidamente y que tenia que mantener relaciones sexuales con personas muertas.

Profanaba las tumbas, y sacaba los cadaveres para mantener relaciones sexuales con los

mismos.

Un ejemplo de canibalismo es el de Richard Tranton Chase (Abeijon, s/f) descuartiza a
numerosos perros, gatos y vacas afin de beber su sangre y visceras mezcladas con Coca-Cola
a modo de coctel, estando convencido que a causa de la falta de sangre, su estdbmago se
empieza a pudrir, su corazon disminuye de tamafio y que los distintos 6rganos se desplazan
en su interior. En su propia casa, decapita el cuerpo tras beberse la sangre y devorar el cerebro
crudo. Al registrar su apartamento, se encuentran ademas de un espantoso olor a putrefaccion,
manchas de sangre cubriéndolo todo, huesos humanos en la cocina y el salén, un plato con
restos de cerebro encima de la cama y la nevera repleta de recipientes con drganos humanos
y animales en el mterior. Al ser capturado y pedirle la explicacion del porqué devoraba a sus

victimas el contesto:

“...si devoré¢ a esas personas fue porque tenia hambre y me estaba muriendo. Mi sangre esta
envenenada y un 4cido me corroe el higado. Era absolutamente necesario que bebiera sangre

fresca...”

! CHABOLA: vivienda humilde hecha con materiales de desecho o de mala calidad que carece
de condiciones de habitabilidad generalmente estd situada en zonas suburbiales — sin

urbanizar.



La historia de los asesinos en serie sefiala que la mayoria de las veces los trastornos que mas
se observan en este tipo de personas es el trastorno antisocial de la personalidad casi siempre
precedido del trastorno disocial de la personalidad, ademas de que también se presenta la
esquizofrenia, esquizofrenia paranoide, el trastorno maniaco depresivo en algunas ocasiones,
el que mas predommna entre esta poblacion es el trastorno antisocial de la personalidad.

El trastorno antisocial de la personalidad se caracteriza principalmente por que las personas
pierden la nocion de la importancia de las normas sociales, a pesar de que saben que estan
haciendo un mal actlian por impulso cometiendo delitos graves como en el caso delos
asesinos seriales que se dedican a matar sin sentir remordimiento.

Por otro lado la esquizofrenia se caracteriza con conductas andémalas para la comunidad,
falta de percepcion de la realidad, alteraciones en la percepcion o en la expresion de la

alteracion de la realidad.

Las psicopatologias estan presentes en los asesmnos seriales, la mayoria de estas se presentan
como trastorno antisocial de la personalidad, aunque es importante mencionar que no todos
los asesinos en serie presentan una psicopatologia y que no todos los que presentan alguna
psicopatologia tienen trastorno antisocial de la personalidad ya que puede ser una
esquizofrenia, trastorno bipolar, esquizofrenia paranoide entre los mds comunes, ademas de
que existen caracteristicas especificas para el trastorno antisocial de la personalidad como las
caracteristicas psicologicas entre las que se encuentran ausencia de empatia en las relaciones
mterpersonales, ausencia de miedo, ausencia de remordimiento, autoestima distorsionada,
busqueda de sensaciones, cognicion de deshumanizacion de la victima, desconsideracion o
distorsion de las consecuencias, egocentrismo, evitacion de la responsabilidad, extroversion,
hedonismo, impulsividad, mteligencia, locus de control externo, manipulaciébn ajena,
motivacion de auto justificacion, motivacion de control/poder y motivacion por experimentar
vitalidad; ademas de los factores biologicos como los bajos niveles de serotonmna y altos de
dopamina y los factores ambientales en donde la familia es parte importante asi como la
escuela ademas de que el trastorno sadico de la personalidad tiene mucho en comun con los
asesinos en serie. Por otro lado la esquizofrenia tiene ciertas caracteristicas psicoldgicas

como el delirio, alucinaciones, lenguaje desorganizado y aplanamiento afectivo, asi como los


http://es.wikipedia.org/wiki/Percepci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Realidad

aspectos hereditarios que refieren que es mas probable que una persona padezca este trastorno
si tiene antecedentes familiares directos.

También es importante mencionar las caracteristicas del neurodesarrollo que pueden llegar a
formar parte de esta patologia que es en el momento de la gestacion que pudo haber sufrido
alglin tipo de alteracion cerebral, en particular durante el primer trimestre, como por ejemplo
la hipoxia perinatal, como ya lo vimos en el capitulo anterior que existen dafios a nivel
cerebral en los asesinos en serie, asi mismo en psicopatologias ya que muchas de las veces
tienen su origen en contusiones cerebrales aunque no es la principal causa de los asesinos en
seriec ni de las psicopatologias y tampoco de una conducta homicida como se reviso en el
capitulo uno, pero es importante tener en cuenta que existen factores que se presentan en los
homicidas, asesinos en seric y en las psicopatologias como los factores ambientales
principalmente la familia que en los tres hay una comunicacion deficiente asi como falta de
apoyo y atencion de alguno de los progenitores y en algunos casos de ambos asi como falta
de una estabilidad emocional en la infancia por falta de cariio y amor; asimismo las
alteraciones a nivel cerebral aunque no son los mismos, tienen relacion con los golpes en la
cabeza en algunas ocasiones son hereditarios o genéticos, de la misma forma la sociedad

rechaza a estos tres tipos de persona y casi siempre son excluidos por sus acciones.



Capitulo 4. Entrevista

El propdsito de este capitulo es realizar una entrevista a una persona que se dedica a asesinar
para realizar un andlisis sobre la informacion que proporcione e identificar si se trata o no de
un asesino en serie asi como las semejanzas o diferencias con el mismo, también se va
analizar la ausencia o presencia de caracteristicas relacionadas con el trastorno antisocial de
la personalidad, esquizofrenia y esquizofrenia paranoide.

Otro de los objetivos de este capitulo es analizar el caso de una asesina en serie que es muy
conocida en México como “La mataviejitas” cuyo nombre real es Juana Deyanara Barraza
Samperio que como su pseudonimo lo indica, se dedicaba a asesinar mujeres de la tercera
edad en el distrito federal, también se va analizar la ausencia o presencia de caracteristicas
relacionadas con el trastorno antisocial de la personalidad, esquizofrenia y esquizofrenia
paranoide. Posteriormente se van a resaltar las caracteristicas que presenta el entrevistado
con la asesina enserie Juana Barraza.

Entrevista

La entrevista fue realizada a una persona de genero masculino de aproximadamente 35 afios
de edad el cual ha cometido varios asesinatos, con la finalidad de saber si se trata de un
asesino en serie y si padece trastorno antisocial de la personalidad, esquizofrenia o
esquizofrenia paranoide.

1. (;Qué razones puede tener una persona para llevar a cabo un asesinato?

Hay varias razones, puede ser por beneficio propio o porque la gente asi lo quiere, los quiere
desaparecer, quien paga es el que manda.

2. ;Cuantas veces has asesinado? Y ;Por qué?

Exactamente no te puedo decir porque es trabajo, nosotros ejecutamos pero no sabemos si se
murieron o quedaron heridos.

3. (Qué sentimientos se te presentan antes, durante y después del asesinato?
Ninguno
4. ;Te consideras un asesino serial?

No, porque un asesino serial es el que mata constantemente y a eso se dedica, no somos
seriales.

5. (Coémo era la dinamica familiar (padres, hermanos, tios, abuelos), en tu infancia
y adolescencia?

La infancia fue dificil porque el jefe se va de la casa y tienes que buscar para sobrevivir,
porque en la vida se ha visto que el mas fuerte sobrevive, tienes que darte a respetar y darte
en la madre y para que te empiecen a respetar vean lo que eres capaz de hacer. La relacion



con tios, hermanos y abuelos era distante, porque te veian agresivo, los tios te querian meter
en cintura a golpes sin saber que te van dafando, tu sabes que con golpes no se educan a las
personas.

6. ;Crees que el entorno social (escuela, barrio, religion), hayan sido una influencia
para que tu desarrollaras la conducta de matar?

El entorno del barrio porque el barrio es donde vives, donde vivirds y vez la malicia y
aprendes de los mayores a robar a drogarte.

7. (En tu familia se ha presentado un caso o mas de trastornos mentales? ;Cuales?
No, el tinico loco soy yo.
8. (Después de matar te entra remordimiento o culpa?

No ninguno, al contrario satisfaccion de haber hecho mi trabajo bien, porque es un trabajo
eh, porque tienes que estudiar a la persona a asesinar dos o tres dias o una semana, tener gente
atras de ti para saber a qué hora llega, a qué hora se va, a donde va y esperar el momento
preciso de ejecutar y en esos dias sin dinero... porque si te dan un adelanto pero tienes que
repartir

9. Preguntas para identificar el trastorno antisocial de la personalidad.

a) ;Crees que te es dificil adaptarte a las normas sociales respecto al comportamiento
legal?

No es dificil porque el comportamiento legal no nos importa, ando trabajando y hay que
llevarse a la persona que tienes en medio en este caso la persona a asesinar.

b) ;Mientes en repetidas ocasiones o estafas a otros con tal de conseguir un beneficio
personal o por placer?

A veces, cuando hacemos las llamadas de extorsion a gente que tiene dinero implica
seguimiento, investigar a qué hora sale, a qué hora entra, a sus familiares cual es su nombre,
donde esta, que ropa trae puesta de qué color, etc.

¢) ;Te consideras una persona impulsiva? ;Por qué?

A veces, porque lo impulsivo es cuando no empiezan a salir bien las cosas, porque la persona
que dejaste cuidando ya se fue, no estad donde lo dejaste cuidando porque ya se fue a drogar
y hay que buscarlo, es cuando sale el impulso, enfado, enojo, porque no salen las cosas
como tu quisieras.

d) ;Te es dificil planificar el futuro?

No, uno no tiene futuro porque un futuro es cuando tienes cosas, negocios, proyectos aqui
con nosotros sabemos bien que vamos a hacer un trabajo y cualquiera se puede morir, dificil
futuro para la familia que se queda.

e) ;Has tenido peleas fisicas o agresiones fisicas en repetidas ocasiones?



De vez en cuando una vez cada 15 o 20 dias acuérdate que en un barrio el mas fuerte es el
que sobrevive y como tu mas fuerte otros quieren ser mejor que tu.

10. Preguntas para identificar la esquizofrenia.

a) ;Alguna vez has tenido algun delirio (culpa, ruina, de control, de celos, somaticos,
hipocondriacos, fantastico, de grandeza)?

Cuando estas en los trabajos y tienes el dinero, satisfaccion, porque nadie puede contra mi
yo ya soy aquel

b) ;(Alguna vez has tenido alguna alucinacion (auditiva, visual, olfativa, somatica)?

Las alucinaciones empiezan cuando estamos tomando y la banda empieza a decir que nos
estan siguiendo o se nos quedan viendo y a la gente ni le importamos

¢) (Has tenido problemas en la escuela o el trabajo frecuentemente?

No, es el inico trabajo.

(Observar el cuidado fisico de la persona)

Se nota una persona limpia bien aseada y con buen cuidado personal, ropa limpia peinado.
d) ;Consumes alguna sustancia como alcohol o drogas?

Alcohol

e) ;Padeces alguna enfermedad?

Hasta ahorita ninguna

11. Describe una escena en la que hayas matado.

Una ocasion andaba un sefior buscandonos para hacer un trabajo vino a decirnos que ¢l tenia
un condominio de 5 departamentos y dejaron de pagarle la renta, un lider queria quedarse
con su condominio y ¢l estuvo de acuerdo en eliminarlo, le interesaba que desapareciera para
que recuperara su bien lo seguimos 3 dias y al cuarto dia como a las 8 de la mafana decidi
que era el momento para ejecutarlo y en ese momento le metimos 6 balazos nada mas se
mnformd al sefior que nos contratd que ya estaba hecho el trabajo y se le pidi6 que viniera a
revisar si estaba bien para que nos pagara, le marcamos en 45 minutos que ya estaba hecho
y nos veiamos en el punto acordado para que nos diera el pago por nuestro trabajo.

Yo soy el que decido cuando lo ejecutamos, depende del estudio que se le haiga hecho a la
persona y aplico diferentes medios de operar como vehiculo en movimiento, esperarlo afuera
de su domicilio caminando y cuando se nos ocurre otra la aplicamos.



Pido opiniones a la gente, somos un equipo de trabajo el que decido al tltimo soy yo cuando
veo que las cosas se van a poner dificil es cuando yo personalmente lo hago, cuando veo que
esta papita que se lo chingue al que yo le diga 6sea uno o dos, y varea el nimero de personas
del equipo dependiendo del trabajo es la gente que se necesita.

Pregunta #1

El entrevistado considera que las razones para llevar a cabo un asesinato “puede ser por
beneficio propio o porque la gente asi lo desea, los quiere desaparecer, el que paga manda”
en su respuesta se entiende que €l lo hace porque alguien mas se lo pide y le estd pagando
por lo tanto para el la gratificacion econémica es lo mas importante, ademas de que el deseo
de que la victima muera no es de ¢l (aunque €l sea el asesino) sino de la persona que le esta
pagando; a diferencia del asesino enserie que comienza a retrotraerse a su mundo de fantasias
por un deseo de muerte o destruccion ademas de que no recibe una gratificacion econdmica.

Pregunta # 2

La respuesta del entrevistado a la pregunta de cuantas veces has asesinado y porque no es
concreta ya que contesto “exactamente no te puedo decir” y por lo tanto no podemos saber
sison 3 o mas teniendo en cuenta que una caracteristica de los asesino en serie es que hayan
cometidlo como minimo 3 asesinatos, ademds menciona que es por trabajo y esta
caracteristica no se le atribuye a los asesinos en serie; al final de su respuesta €l dice “nosotros
ejecutamos pero no sabemos si se murieron o quedaron heridos” mientras que un asesino en
serie se asegura que su victima este muerta salvo en ocasiones que las victimas se llegan a
escapar.

Pregunta # 3

El entrevistado respondi6 que no se le presenta ningiin sentimiento antes, durante y después
del asesinato, esto hace referencia al aplanamiento afectivo que se presenta en la
esquizofrenia, lo cual no afrma que sea un asesino en serie como ya se menciond en el
capitulo 3 que no todos los asesinos en serie padecen enfermedades mentales y que no todos
los enfermos mentales son asesinos en serie.

Pregunta # 4

El entrevistado no se considera un asesino serial lo cual es cierto ya que no cumple con todas
las caracteristicas de un asesino en serie, aunque su objetivo es el mismo (asesinar) tienen
deferentes razones para llevarlo a cabo.

Pregunta # 5

En la respuesta a la pregunta de la dindmica familiar en la infancia y adolescencia se puede
observar que al igual que los asesinos en serie y los homicidas tuvo una infancia dificil ya



que recibia agresiones fisicas por parte de sus tios, ademds de que su padre estaba ausente
porque se fue de su casay lo abandono.

Pregunta # 6

El entrevistado considera que el entorno social es especial el barrio donde crece es una
influencia para desarrollar la conducta de asesinar ya que aprendid de los mayores muchas
de las actitudes que ahora son parte de su vida. Esto tiene relacion con los asesinos en serie
y también con los homicidas ya que el entorno social para ellos es un desencadenante de la
conducta homicida.

Pregunta # 7

En la familia del entrevistado nadie ha presentado ninguna enfermedad mental como ya se
vio en el capitulo 1 los homicidas en algunas ocasiones presentan la conducta criminal como
factor de herencia y aunque las enfermedades no son una caracteristica de los asesinos en
serie si se ha presentado en muchos casos de asesinato serial y homicidio.

Pregunta # 8

El entrevistado no experimenta remordimiento ni culpa después de asesinar. Lo cual se
refiere a la ausencia de remordimientos o hedonismo que se describe en el capitulo 2, cuya
caracteristica es evidente en las personas con trastorno antisocial de la personalidad por su
incapacidad de experimentar remordimiento.

Utiliza la palabra “satisfaccion” en donde se refiere a la satisfaccion de haber hecho bien su
trabajo y no del hecho de haber asesinado a su victima, por el contrario el asesino en serie
siente satisfaccion de su acto (asesinar).

Una de las caracteristicas que concuerda con los asesinos en serie es que estudian a la persona
a asesinar, para saber a qué hora llega, a qué hora se va, a donde va etc., (es importante
mencionar que no todos los asesinos en serie lo hacen) para saber en qué momento ejecutar
0 matar a su victima.

Pregunta #9 a

Al entrevistado le es dificil adaptarse a las normas sociales respecto al comportamiento legal
ya que este no le importa, este rasgo es caracteristico de los homicidas, los asesinos en serie
y de las personas con trastorno antisocial de la personalidad.

Pregunta #9 bel entrevistado miente con tal de conseguir un beneficio personal en su caso
es un beneficio econdmico que lo consigue mediante extorsiones telefonicas, esta es una
caracteristica de una persona con trastorno antisocial de la personalidad.

Pregunta #9 b



El entrevistado miente con tal de conseguir un beneficio personal en su caso es un beneficio
econdmico que lo consigue con las extorsiones telefonicas, esta es una caracteristica de una
persona con trastorno antisocial de la personalidad.

Pregunta #9 ¢

El entrevistado se considera una persona impulsiva en especifico cuando las cosas no salen
como ¢l lo desea por que las personas no cumplen con las tareas que ¢l les deja ya que si los
deja cuidando algin lugar y ellos se van es ahi cuando sale el impulso,

Pregunta #9 d

El entrevistado menciona ausencia de planeacion de metas a largo plazo ya que considera
que ¢l no tiene fututo porque considera que en cualquier momento que realice un trabajo se
puede morir. Esta es otra de las caracteristicas que presentan las personas con trastorno
antisocial de la personalidad

Pregunta #9 e

El entrevistado menciona que tiene peleas fisicas en repetidas ocasiones aproximadamente
una vez cada 15 o 20 dias lo cual representa otra delas caracteristicas de las personas con
trastorno antisocial de la personalidad.

Pregunta #10 a

El entrevistado contesto “nadie puede contra mi” lo cual significa que tiene un delirio de
grandeza lo cual es un criterio dentro de la esquizofrenia. Al igual que algunos asesinos en
serie se siente poderoso y creen que ellos pueden contra toso incluso contra la muerte.

De acuerdo con el andlisis anterior podemos observar que no se trata de un asesino en serie
ya que su principal mévil es econdémico pero si se trata de una persona con trastorno antisocial
de la personalidad ya que cuenta con todas las caracteristicas de acuerdo con el DSM-IV.

Juana Barraza Samperio

Juana Dayanara Barraza Samperio naci6 el 27 de diciembre de 1958 en la ciudad de Pachuca,
Hidalgo (México). Jaméas conocié a su padre, Trinidad Barraza Avila, quien se dedicé a
pastorear chivas y a procrear hijos; mas de treinta y dos, segin ¢l mismo contd6 en una
entrevista. En 1945, Trinidad Barraza conocié a una prostituta adolescente llamada Justa
Samperio, de trece afios de edad, en un centro nocturno de Pachuca. El tenfa dieciocho o
diecinueve afios de edad. Se llevd a Justa a vivir con él. “Ella me platico que su fracaso
habia sido por las malas mancuernas, por las malas companias que la habian ido a vender
a ese centro nocturno que ya no existe”, diria €l afios después. Trinidad tuvo dos hijas con
Justa: Angela y Juana. En ese tiempo tenia un ganado de borregas de lana. Pero su vida en
pareja empezd a hacer crisis, porque a ella no le gustaban las ausencias de él. En ese entonces,
Trinidad también trabajaba como cobrador de camiones. Ademas laboré en una fibrica y
después fue policia judicial en Pachuca y en la presidencia de Epasoyucan, en donde lleg6 a



ser comandante por nueve anos. Trinidad y Justa vivieron cuatro o cinco afios juntos. Un dia,
al regresar a su casa, ella se habia ido. Dej6 a Angela, que entonces tenia unos dos afios de
edad, con unos tios. Y a Juana, de dos o tres meses de edad, se la llevo consigo. “A mi no me
tocé ni registrarla siquiera”, dirfa afios después Trinidad. Angela vivio con él y hoy reside
en Tepiapulco, Hidalgo.

La madre de Justa vivia en Villa Margarita, Hidalgo, y era amante de un hombre casado,
Refugio Samperio. Ese mismo hombre se convertiria en amante de su hijjastra, Justa, y en
padrastro de Juana Barraza Samperio. Su padrastro fue la figura buena que tuvo, del cual ella
aprendi6 a ser una madre, no carinosa, pero si responsable. En todo ese tiempo y a pesar de
vivir en la misma casa, Juana Barraza y su madre no se hablaban. Cuando contaba con doce
afios de edad, su madre la cambido por tres botellas de cerveza; fue violada y obligada a
servirle sexualmente a un hombre, Jos¢ Lugo, durante cuatro afios; tuvo un aborto a los trece
anos y a los dieciséis quedd embarazada nuevamente. Poco después, su madre muri6 de
cirrosis hepatica a causa de su alcoholismo. Su padrastro, a quien Juana profesaba un gran
carifio, fallecid cuando ella tenia treinta afios.

Juana Barraza se dedicO mucho tiempo a la lucha libre. Primero vendia palomitas de maiz
durante los espectaculos; luego, bajo un antifaz con forma de mariposa y un disfraz de color
rosa, adoptd el sobrenombre de “La Dama del Silencio” y se subi6 al cuadrilatero; adopto
ese nombre, segin declard, porque era “muy callada y aislada”. Trabajaba los fines de
semana en arenas chicas y en eventos en pueblos y ciudades pequefias, donde la llevaba un
representante. Se definia como “ruda de corazon”. Luchd en Puebla, Tlaxcala, Toluca,
Querétaro, Pachuca y la Ciudad de México. Ganaba entre $300.00 y $500.00 pesos por
pelea. “Entrenaba dos veces por semana. Levantaba pesas, hacia abdominales. Llegaba a
levantar hasta cien kilos, hacia cuatro series de diez cada una. También corria, bajaba y
subia escaleras”, declaro.

A los cuarenta y tres afios, se retiré de la Lucha Libre, aunque se convirti6 en promotora de
otros luchadores, a quienes llevaba a los pueblos. Pero fracasé. La vida se fue complicando
para ella. Las carencias y la falta de empleo causaron que un dia comenzara a fantasear con
obtener dinero de manera ilicita.Inici6 su carrera delictiva entre 1995 y 1996. Robaba
articulos pequefios en tiendas y autopartes. Después comenzd a asaltar transeuntes; utilizaba
una pistola de juguete para amedrentar a sus victimas. Mas tarde se dedico al robo a casa
habitacion. Las primeras ocasiones en que Juana Barraza robd, vivia en el nimero 302 de la
calle Guadalupe, colonia Alfredo del Mazo, en Valle de Chalco, Ciudad de México. Acababa
de nacer Jos¢ Marvin, el Ultimo de sus cuatro hijos. Estaba desesperada por poder mantener
a su familia.

Durante ese tiempo, una mujer llamada Araceli Tapia Martinez, quien era la comadre de
Juana Barraza, la ayudaba a lavar la ropa y a realizar la limpieza de la casa. Barraza la mvitd

a cometer atracos a domicilios de personas de edad avanzada. Idearon juntas una estratagema:

vestidas como enfermeras, con batas, pantalones y blusas blancas, ambas buscaban



domicilios de ancianos y los engafiaban con el argumento de ayudarles a cobrar sus

pensiones. Pero en lugar de apoyarlas, les robaban los objetos de valor que estaban a la vista.

La comadre de Barraza dej6 de acompanarla poco tiempo después. Ella sola siguid con los
robos a ancianos. Un Comandante de la Policia, Moisés Flores Dominguez, se dio cuenta de
aquello y comenzd a extorsionarla. La visitaba en su departamento y ella tenia que pagarle
sumas variables a cambio de que ¢l no la denunciara. Eso dur6 varios afos. Juana Barraza

estaba cada vez mas desesperada.

Juana Barraza lleg6 a la casa ubicada en José J. Jasso n° 21, Colonia Moctezuma, 1* Seccion,
en la Del. Venustiano Carranza. Alli habitaba Ana Marfa de los Reyes Alfaro, de ochenta y
cuatro afios, quien se convertiria en la Ultima victima de “La Mataviejitas”. La psicologa
Ostrosky (2008) narra en su libro Mentes criminales el ultimo asesinato de Juana Barraza

Samperio:

“Juana escucho en las noticias radiofonicas la descripcion que se hacia del ‘Mataviejitas’,
nombre que los periodistas habian dado al asesino que tenia de cabeza a las corporaciones
policiacas y que, en unos cuantos meses, habia acabado con la vida de al menos diez
ancianas en distintos sectores de la Ciudad de Meéxico. Los pocos indicios existentes
senialaban la posibilidad de que el asesino fuera un hombre joven, presumiblemente
disfrazado de mujer o de enfermero, que astutamente lograba convencer a las ancianas para
que lo dejaran entrar en sus casas. Una vez en el interior, las estrangulaba utilizando un
cable o0 una mascada. Mas o menos a la misma hora en la que Juana por fin salio de su casa,
en Iztapalapa, al oriente de la ciudad, Ana Maria, una viuda de 84 arnos, preparaba el
desayuno a su joven inquilino en una colonia vecina. El ingreso que Joel Lopez le
proporcionaba desde hace algunos meses ayudaba a la solitaria anciana a complementar su
exigua pension. Después de tomar el café, cada uno se dirigio a sus labores del dia. Joel a
cumplir con su trabajo de mesero en un restaurante cercano y Ana Maria a realizar las
compras en el mercado. Alrededor de las 11:00 de la maniana, Juana merodeaba por la calle
José Jasso. Fue entonces cuando vio a la viuda que regresaba del mandado, ligeramente
encorvada por el peso de las bolsas y caminando con un paso dificil. Juana se acerco a ella

v le ofrecio su ayuda con simpatia. La anciana acepto. Una vez en el interior del



departamento, Juana le comento que se dedicaba a hacer servicios de lavado y planchado
de ropa a destajo. La anciana ofrecio pagar $22.00 pesos por la docena de prendas, a lo que
Juana replico que era muy poco dinero. Como respuesta solo escucho que Ana Maria

refunfurniaba: ‘Asi son siempre las gatas, quieren ganar demasiado’.

“Las palabras de la anciana accionaron de inmediato la ira de Juana (...) un furioso
mecanismo que no podia ser detenido con nada, salvo con el sufrimiento de aquellos que
merecian ser castigados, aquellos que habian cometido la osadia de humillarla y hacerla
sentir que no valia nada. Con un movimiento rapido se hizo de un estetoscopio que habia
sobre la mesa, y con la misma destreza se coloco por detras de la anciana. Ana Maria apenas
tuvo una minima posibilidad de reaccionar, pero sus fuerzas nada podian hacer contra la
corpulencia de Juana, quien la domino rapidamente, y utilizando el cordon de caucho, rodeo
el cuello de su victima y con firmeza la fue privando del aire. Todavia excitada y jadeante,
Juana paseo la mirada por el hogar de la anciana, buscando quiza algo de valor, pero sobre
todo haciendo tiempo para intentar dotar de aire a esa incomprensible bestia interna que
solia despertar de vez en cuando. Sin siquiera voltear a ver a su victima, se dirigio a la
puerta y emprendio la huida. Pero, para su mala fortuna, en el preciso momento en que salia
del edificio, regresaba Joel. El casual encuentro con el inquilino fue inevitable. Juana ladeo
la mirada y siguio de frente. Un poco sorprendido por la situacion, pero todavia sin
sospechar la magnitud de la tragedia, Joel entro a la casa. Ahi fue donde encontro a su
casera tendida sobre el piso, con la cabeza reposada sobre un pequerio charco de sangre

que le salia de uno de los oidos.

“Su reaccion fue inmediata. Corrio hacia el exterior y casi dio alcance a la asesina, que se
encaminaba con calma a la estacion del metro. Joel comenzo a gritar desesperado. Dos
uniformados que patrullaban la zona atendieron con rapidez el llamado y lograron sin
mayor dificultad la captura de la homicida. Los transeuntes no tardaron en formar un
tumulto en el cual corrio como fuego el rumor de que finalmente habian detenido a ‘La

Mataviejitas’.



Al catear su casa, ubicada en la calle de Abetos, Colonia Izcalli, municipio de Ayiotla, en el
Estado de México, las autoridades encontraron diversos recortes de periddicos sobre sus
ataques. Aunque no sabia leer ni escribir, guardaba las notas que los medios publicaban sobre
sus asesinatos. Alli mismo tenia objetos que pertenecian a las victimas, sus “trofeos”. Luego
declararia que pasaba horas en una habitacion cerrada de su domicilio, contemplando y

acariciando aquellos recuerdos.

Juana Barraza confesé que odiaba a las mujeres de la tercera edad: “Al verlas sentia mucho
coraje y mas cuando demostraban superioridad o creian que por su dinero me podian

humillar”. Se ha estimado que el nimero total de sus victimas es de cuarenta y ocho

Ostrosky (2008) en su libro mentes criminales dice que Juana Barraza “la mataviejitas” tiene

el trastorno antisocial de la personalidad la cual analizaremos a continuacion.

Juana barraza samperio cometid sus primeros crimenes robando articulos pequefios en
tiendas y autopartes, asaltaba transeuntes con una pistola de juguete y robaba a casa
habitacion lo que habla de fracaso para adaptarse a las normas sociales de aspecto legal con

motivo de detencion.

Juana Barraza se vestia como enfermera y junto con su comadre buscaban domicilios de
ancianos y los engafaban con el argumento de ayudarles a cobrar sus pensiones, pero solo
les robaban los objetos de valor que estaban a la vista, esto habla de una desonestidad repetida

para la obtencon de un beneficio personal.

actuaba de manera impulsiva al momento de matara sus victimas sin pensar mas alla del acto

y sus consecuencias.

Era agresiva ya que al momento de asesinar a sus victimas las estrangulaba con un cable
mascada o lo que tuviera a su alcance. Ademas de que es una persoma irritable ya que se
enojaba con facilidad y nada podia detener du furia cuando se sentia humillada o la hacian

sentir que no valia nada.



No sentia remordimeinto de sus victimas ya que en ellas veia a su madre que la trato muy
mal y por lo tanto odiaba a las mujeres de la tercera edad. “Al verlas sentia mucho coraje y

mas cuando demostraban superioridad o creian que por su dinero me podian humillar” .

Al momento de cometer sus crimenes ya sobrepasaba los 18 afios que es unodelos criterios

diagnosticos del DSM-IV.

Se considera una asesina serial porque al catear su casa, las autoridades encontraron diversos
recortes de periodicos sobre sus ataques. Aunque no sabia leer ni escribir, guardaba las notas
que los medios publicaban sobre sus asesinatos. Alli mismo tenia objetos que pertenecian a
las victimas, sus “trofeos”. Luego declararia que pasaba horas en una habitacion cerrada de

su domicilio, contemplando y acariciando aquellos recuerdos.

Ademas de la gratificacion emocional que para ella tenia el asesmar mujeres de la tercera

edad debido al odio que sentia hacia ese tipo de mujeres.



Conclusiones
Existen ciertas caracteristicas en homicidios que se llevan a cabo en México que es a causa

del consumo de alcohol. Sin embargo el andlisis de este trabajo se refiere al asesinato serial,
que como ya se menciond anteriormente es diferente del homicidio simple. A lo que respecta
el tema de los asesinos en serie la investigacion es poca y la mayoria son de caracter
bibliografico. Para lo cual es prioritario llevar a cabo un andlisis exhausto que ayude a
comprender este fendmeno, ya que nuestro pais no es ajeno, ya que las estadisticas sefialan
que en el Distrito Federal éste es uno de los tres principales problemas que se presentan

ademas de los accidentes viales y el homicidio.

Se concluye de manera general que el homicidio es el acto de privar de la vida a otro ser
humano, en lo que respecta a la teoria cognoscitiva social la conducta homicida serial tiene
relacion con el aprendizaje por observacion en el que influyen ciertos factores como atencion,
retencion, reproduccidn motora y procesos motivacionales para que se pueda llevar a cabo la
accion aprendida. Ademas la neuropsicologia forense establece que la conducta homicida se
asocia a la personalidad psicopdtica, la neuropsicologia forense relaciona el funcionamiento
del cerebro con el comportamiento homicida con alteraciones en funciones ejecutivas y de
planeacion relacionadas con el lobulo frontal, asi como con alteraciones en el cuerpo calloso,
la amigdala, el talamo y alteraciones en la region medial de los lobulos temporales, asi como
la participacion de los neurotransmisores tales como Ila serotonina, dopamina y

noradrenalina.

Los aspectos psicologicos que estdn presentes en la mayoria de los homicidas son frustracion,
carencia de afecto, ausencia de la figura materna en la vida del nifio entre los seis y siete afios

de edad, temor y depresion entre otras.

Ademas de la importancia que le da la ley al homicidio basado en el cddigo penal es poder
entender el fenomeno de los asesinos en serie e identificar el tipo de homicidio cometido y
la condena para cada uno de ellos.

Por lo tanto definimos que el asesino en serie es aquel que mata a mas de dos personas en
lugares distintos con un intervalo de tiempo entre cada uno de ellos y sin un mévil o motivo
aparente, es importante mencionar que México ocupa el décimo lugar a nivel mundial en

asesinos seriales, existen fases especificas de los asesinos en serie que no son estrictamente



llevadas a cabo por los mismos ya que en algunas ocasiones estdn presentes dichas fases y
en otras no, como se puede ver en el andlisis de Gary Leon Ridgway apodado “El asesino del

rio verde” que se dedica a asesinar prostitutas.

Existen caracteristicas psicologicas como la piromania, la crueldad con los animales, la
mcontinencia, necrofilia y canibalismo; asi mismo caracteristicas neuropsicologicas como
los desordenes del hipotdlamo, el 16bulo temporal o el sistema limbico; genéticos y
hereditarios que establecen la posibilidad de que la crimmnalidad sea heredada; sociales y
culturales que tienen raiz principalmente desde las relaciones familiares en la infancia que a
su vez estan ligadas con las formas de cultura que adoptan, todas estas caracteristicas estan
presentes en los asesinos en serie la mayoria de las veces, aunque es importante enfatizar que

no en todos los casos.

De acuerdo con la nvestigacion realizada podemos concluir que la clasificacion que mas se
acerca al trabajo de investigacion es la de Harold Schechter en el que menciona una
clasificacion psicopata (en especifico del trastorno antisocial de la personalidad y el trastorno
sadico de la personalidad) y psicotica (esquizofienia y esquizofrenia paranoide). Por lo tanto,
como enfermedad mental muchas veces se justifica pensando en la inconsciencia que
conlleva de parte del asesino en serie, sin embargo, no se justifica en términos psicologicos,

sociales y mucho menos legales.
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