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RESUMEN

La esquizofrenia es un trastorno mental con repercusiones a nivel cognitivo, conductual,
fisico y emocional e implicaciones en el contexto del paciente, matizado por factores
psicosociales que pueden ser de riesgo o protectores, como sociedad y familia. El objetivo
general de esta investigacion fue determinar la relacion entre los factores psicosociales
de riesgo y variables vinculadas a la esquizofrenia en los pacientes inimputables
internados en el Instituto de Neurociencias de la Junta de Beneficencia de Guayaquil
(INC-JBG)-Ecuador, desde 2013 hasta 2022. Para esto, se realizo una investigacion de
enfoque cuantitativo, de alcance correlacional, se trabajé con 64 historias clinicas del
INC-JBG. Los resultados permiten observar que la mayoria son hombres, una media de
edad de 35 afos, escolaridad incompleta, que viven en zonas urbanas, con diagndstico de
esquizofrenia paranoide, delirios de persecucion y alucinaciones auditivas; los delitos
cometidos se relacionan con agresiones o lesiones que pueden llegar a ser fatales.
Palabras clave: trastorno mental, delito, factores psicosociales, inimputabilidad,

factores de riesgo

ABSTRACT
La schizophrenia is a mental disorder with cognitive, behavioral, physical, and emotional

repercussions, as well as implications within the context of the patient, modulated by
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psychosocial factors that can either be risk factors or protective factors within society
and the family. The overarching objective of this research was to ascertain the
relationship between psychosocial risk factors and variables associated with
schizophrenia in non-imputable patients interned at the Institute of Neurosciences of the
Junta de Beneficencia de Guayaquil (INC-JBG) in Ecuador, from 2013 to 2022. To
achieve this, a quantitative research with a correlational scope was conducted. The study
involved the analysis of 64 clinical records from INC-JBG. The results reveal that many
of the subjects are male, with an average age of 35 years, incomplete education, residing
in urban areas, diagnosed with paranoid schizophrenia, experiencing delusions of
persecution and auditory hallucinations; the crimes committed are related to assaults or
injuries that can potentially be fatal.

Keywords: mental disorder, crime, psychosocial factors, Unimputable, risk factors.
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (2022) define la salud mental como un
estado de bienestar mental al hacer frente a los momentos de estrés de la vida, desarrollar
sus habilidades y aprender a trabajar adecuadamente y contribuir a la mejora en nuestra
comunidad. Por otro lado, tanto la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE 11
(2022) como el Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales, quinta
edicion, texto revisado DSM-5 TR de la American Psychiatric Association [APA] (2022)
sefiala que los trastornos mentales del comportamiento y del neurodesarrollo son
sindromes que se caracterizan por una alteracion clinicamente significativa en la
cognicion, la regulacion emocional o el comportamiento de un individuo que refleja una
disfuncion en los procesos psicoldgicos, biologicos o del desarrollo que subyacen al
funcionamiento mental y comportamental. Estas perturbaciones apareceran asociadas con
malestar o deterioro a nivel personal, familiar, social, educativo, ocupacional o en otras

areas importantes del funcionamiento.
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Segun el Plan Estratégico Nacional de Salud Mental 2015-2017 (Ministerio de Salud
Publica [MSP], 2014) en el Ecuador habia 8 660 pacientes psiquiatricos identificados y
atendidos en el sistema de salud, sin ofrecer hasta la fecha estadisticas oficiales exactas
de pacientes inimputables.

Legislacion Sobre Personas Inimputables en el Ecuador

La Constitucion de la Republica del Ecuador es garantista de derechos y con especial
cuidado de los grupos de atencion prioritaria, como se refleja en el articulo 35: “El Estado
prestara especial proteccion a las personas en condicion de doble vulnerabilidad”. El
Caddigo Integral Penal [COIP], en 2014, va a determinar que para que una persona sea
considerada responsable penalmente debera ser imputable y actuar con conocimiento de
la antijuridicidad de su conducta (Art. 34). Se sefiala que no existe responsabilidad penal
en caso de trastorno mental debidamente comprobado (Art. 35) y que la persona al
momento de cometer la infraccion no tiene la capacidad de comprender la ilicitud de su
conducta o de determinarse de conformidad con esta comprensién, debido a un trastorno
mental, no sera penalmente responsable; en estos casos, la o el juzgador dictard una
medida de seguridad (Art. 36). Esta medida puede ser de internamiento en un hospital
psiquiatrico, con la finalidad de lograr la superacién de la perturbacion y la inclusién
social, previo informe psiquiatrico, psicolégico y social, que acredite su necesidad y
duracion. (Art. 76)

El Hospital Psiquiatrico del Instituto de Neurociencias de Guayaquil, hasta el afio 2019,
reporto una casuistica de 151 casos de pacientes judiciales, de los cuales 43 contarian con
un diagnostico del espectro de la esquizofrenia y otros trastornos psicoticos, entre los
cuales el subtipo paranoide es el que mas prevalente seguido de trastornos mentales y del
comportamiento por consumo de drogas, con 28 casos; en tercer lugar, se encuentran los
Trastornos Mentales Orgénicos con 24 casos y, finalmente, 14 casos de Trastorno
Bipolar, donde predomina el episodio maniaco con sintomas psicéticos (Bohdrquez y
Orellana, 2019).

Esquizofrenia, Sintomatologia y Factores de Riesgo

El DSM-5 TR (APA, 2022, p.115) describe el desarrollo sintomatolégico de la
esquizofrenia como una variedad de disfunciones cognitivas, conductuales vy
emocionales, sin que ningun sintoma por si solo sea patognomonico del trastorno. A la
vez, su diagnostico implica el reconocimiento de una constelacion de signos y sintomas

asociados con el deterioro del funcionamiento social o laboral, por lo que los individuos
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con el trastorno variaran sustancialmente en la mayoria de las caracteristicas; la
esquizofrenia se trataria de un sindrome clinico heterogéneo.

La evaluacion de los factores estresantes, psicosociales y ambientales de un paciente
posibilitara una vision mas completa del problema que presenta el individuo, ademas de
identificar las causas formativas, causas de precipitacion, causas exacerbantes y causas
mantenedoras del trastorno. Comprender estas relaciones causales en la esquizofrenia es
fundamental, en tanto puede proporcionar informacion diagndstica y planificacion del
tratamiento de forma holistica, donde es de resaltar la presencia de factores de riesgo y
factores de proteccion como el sistema de apoyo, la educacion, el historial laboral, la
vivienda, la situacion econdmica y el acceso a la asistencia sanitaria (Misra, 2018; Sperry
etal., 2015).

Factores de riesgo son aquellos que no son desencadenantes de la enfermedad, pero si
influyen en su aparicién. Esos factores, para el DSM-5 TR de la APA (2022), estan
ordenados en: comportamiento suicida Yy autolesion no suicida, abuso y negligencia,
problemas relacionales, problemas educativos, problemas laborales, problemas de
vivienda, problemas econdmicos, problemas relacionados con el entorno social,
problemas relacionados con la interaccién con el sistema legal, problemas relacionados
con otras circunstancias psicosociales, personales y ambientales, problemas relacionados
con el acceso a la atencion médica y a otros tipos de atencidn sanitaria, circunstancias de
la historia personal, otros encuentros con servicios sanitarios para asesoramiento y
consejo médico, afecciones o problemas adicionales que pueden ser objeto de atencién
clinica. Nolen-Hoeksema (2020) identifica como factores predictivos menos favorables
para pacientes con esquizofrenia: vivir eventos estresantes asociados al desarrollo, la
familia que no se adapta a sus necesidades y que la comunidad lo excluya.

Cuando una persona recibe un diagnostico de esquizofrenia, su familia atraviesa un
desajuste en su organizacion y sus integrantes pueden tener cambios fisicos, emocionales
y sociales a partir de que se responsabilizan del cuidado de un paciente (Martinez-
Cardona et al., 2020). La familia puede desempefiar principalmente dos roles: proteccion
0 de riesgo. Se consideran protectores cuando hay vinculos positivos, métodos de crianza
que satisfacen las necesidades del paciente, prevencion de violencia, prevencion de
consumo de sustancias, entre otros; de riesgo cuando hay familiares diagnosticados con
esquizofrenia, estilos de apego inseguro y los estilos de crianza negligentes (Charry,

2021).
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La esquizofrenia frecuentemente se relaciona con la pobreza e indigencia, puesto que
desencadena y prolonga la enfermedad. Los pacientes requieren adherirse a un
tratamiento adecuado a sus necesidades, lo que resulta costoso y no siempre se cumplen
los tratamientos farmacoldgicos, terapéuticos y sociales como se necesita (Gonzalez-
Pérez et al., 2019; Sénchez-Salcedo et al., 2018). Ademas, por el menor acceso a
educacién o trabajo, las pacientes con esquizofrenia suelen habitar en hospitales de
caridad, penitenciarias o casas de acogida (Nolen-Hoeksema, 2020). Fuentes y Fernandez
(2016) encontraron que la esquizofrenia es el trastorno mental mas prevalente en
pacientes judiciales, debido a sus sintomas caracteristicos, como alucinaciones visuales y
auditivas, agravados por el consumo de sustancias. El subtipo paranoide se destaca por
sus delirios y alucinaciones, los cuales afectan la percepcion de la realidad y la conducta
(Vecino et al., 2018).

El DSM-5 TR de la APA (2022) expuso que “la gran mayoria de las personas con
esquizofrenia no son agresivas y son victimizadas con mas frecuencia que los individuos
de la poblacion general” (p. 116). Sin embargo, las personas que presentan trastornos
mentales tienen méas posibilidades de cometer un delito, crimen o acto violento cuando
no hay adherencia al tratamiento, no tienen una red de apoyo social o familiar, hay
sintomatologia delirante, alucinatoria, afectiva, ademas de consumo de sustancias (Esbec
y Echeburtda, 2016; Nolen-Hoeksema, 2020; Recalde et al., 2015; Quilez, 2016;
Trenoweth, 2017). Ademas de las situaciones estresantes, el uso y abuso de drogas
legales e ilegales como marihuana, cocaina o alcohol aumenta el riesgo de tener
manifestaciones clinicas de esquizofrenia y puede ser un factor desencadenante para
personas de poblacion general sin un diagndstico previo (Espinoza et al., 2015; Fuentes
y Fernandez, 2016). Se ha identificado el consumo de tabaco y alcohol como prevalente
en pacientes con esquizofrenia (Gutiérrez, 2013).

El objetivo general del estudio fue determinar la correlacion entre el nimero de factores
psicosociales de riesgo y variables vinculadas a la esquizofrenia, como edad de ingreso
al Instituto, tiempo de internamiento, nimero de delirios, nimero de alucinaciones,
cantidad de sustancias que consume, nimero de funciones mentales superiores alteradas
y calidad de vida en pacientes inimputables que fueron ingresados al Instituto de
Neurociencias de la Junta de Beneficencia de Guayaquil-Ecuador, desde el 2013 hasta el
2022. Los objetivos especificos son: (1) identificar factores psicosociales de riesgo segun

los lineamientos del DSM 5 TR, (2) identificar caracteristicas judiciales de los
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participantes, (3) describir las caracteristicas referentes a la esquizofrenia en los
participantes e (4) Identificar las variables psicosociodemogréaficas y judiciales
vinculadas a la esquizofrenia.
DESARROLLO

Metodologia

La investigacién de enfoque cuantitativo se realizé con proceso secuencial y organizado,
con la pretension de comprender los fendmenos en términos estadisticos y medir variables
(Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018). El estudio es correlacional con el objeto de
establecer la asociacion entre dos 0 mas conceptos, categorias o variables en un contexto
en particular. El disefio es no experimental de corte transversal y retrospectivo, con el
objeto de analizar los datos de las historias clinicas de los pacientes que ingresaron entre
el aflo 2013 y 2022, sin estudiar su evolucion (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018);

finalmente, documental, al revisar los archivos fisicos y digitales.

Participantes y Contexto

El estudio se llevo a cabo en el Instituto de Neurociencias de la Junta de Beneficencia de
Guayaquil-Ecuador (INC-JBG, en adelante). Esta institucion brinda servicios integrales
de salud mental y colabora en el compromiso para mejorar la calidad de vida a la sociedad
ecuatoriana con problematica de salud mental, mediante el uso eficiente de técnicas de
neurociencias (Instituto de Neurociencias, s.f.). Tras la revision de las 215 historias
clinicas del total de pacientes declarados inimputables, internados en el INC-JBG, se llego
a un numero total de 64 historias clinicas con las que se realizo el respectivo analisis e
indagacion de informacion acerca del proceso judicial en el Sistema Automatico de
Tramite Judicial Ecuatoriano (SATJE en adelante).

Los criterios de inclusion en la muestra fue tener 18 afios 0 méas al momento del ingreso,
con diagndstico de esquizofrenia, segun los criterios diagnosticos del CIE-10; se
excluyeron las historias clinicas de pacientes con érdenes judiciales, pero que no hayan
cometido un delito al momento del ingreso.

Instrumentos

Se emplearon dos técnicas e instrumentos: (1) La revision documental se empled para
analizar los originales de las historias clinicas de los pacientes declarados inimputables
del Instituto y ademas se cotejé con la informacion pablica de los casos que se encuentran

en el SATIJE. (2) ElI formulario psicosociodemografico y judicial se empled para
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recolectar toda la informacién identificada de valor para este estudio (anexo A). Este
formulario se construyé en tres partes, la primera para recolectar informacién general
sociodemografica del paciente, la segunda sobre la esquizofrenia a partir de las categorias
que establece el DSM-5-TR vy la tercera parte sobre las caracteristicas judiciales a partir
del COIP.

Consideraciones Eticas y Analisis de Datos

La investigacion realizada contd con el permiso del INC-JBG para realizar la
investigacion y acceder a la informacién de los usuarios, declarados como inimputables.
Se garantizaron los derechos de los pacientes de cuyas historias clinicas sirvieron para
esta investigacion, sujetandose a los principios éticos de los psicélogos y cédigo de la
conducta declarados por la APA (2017), se asumio la responsabilidad de garantizar el
riesgo minimo y el derecho a la privacidad, confidencialidad, beneficencia y no
maleficencia. La informacion recolectada y codificada se mantiene en la base de datos
donde no se usa informacion que puedan revelar la identidad de los pacientes.

El estudio utilizd la informacion recogida en el formulario psicosociodemogréafico y
judicial, siendo esta cargada en Microsoft Excel. Luego, se paso esta informacién al
Paquete Estadistico SPSS v.25., que facilito el analisis de los datos mediante estadisticos
descriptivos (minimo, maximo, frecuencias, porcentajes, media aritmética y desviacion
tipica, asi como gréaficos). Para la correlacion entre las variables se calcul6 la prueba de
normalidad Kolmogorov-Smirnov, para establecer si las variables tienen una distribucion
normal (p=<.05) y se aplicaron pruebas no paramétricas (Rho de Spearman). Ademas, se
empled la prueba U de Mann Whitney para comparar el puntaje de calidad de vida con
dos variables vinculadas a la esquizofrenia.

Anélisis de los Resultados

Los resultados corresponden a la informacion obtenida de 64 historias clinicas, donde son
de resaltar variables nominales referidas a los datos sociodemograficos generales
presentados (Ver Tabla 1). A su vez, el andlisis de los resultados se muestran en cuatro
apartados que dan respuesta a nuestras hipdtesis: (1) identificacion de factores
psicosociales de riesgo, (2) identificacion de las caracteristicas judiciales, (3)
caracteristicas referentes a la esquizofreniay (4) correlacion entre las variables vinculadas
a la esquizofrenia.

Los participantes en el estudio son mayoritariamente hombres, con una edad minima de

ingreso de 18 afios; ello se asume, en tanto es la edad desde la que se puede juzgar una
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accioén penal a una persona en el Ecuador, ademas que se considera aparecen los primeros
sintomas de la esquizofrenia. Ello esté en la linea de Quilez (2016) y los resultados de
Avilés (2014), quienes asumen que esta poblacion tiende a desarrollar conductas violentas
y ello se asocia con tener mas conflictos con la ley, en tanto se sostiene que a esta edad
las personas tienen més energia, fuerza, agilidad para cometer infracciones y los sintomas
positivos de la esquizofrenia se relacionan con comportamientos hostiles y violentos.
Tabla 1

Variables sociodemogréficas de los pacientes declarados inimputables con diagndstico

de esquizofrenia

Variables N %
Sexo Hombre 58 90.6
Mujer 6 9.4
Mestizo 57 89.1
Indigena 2 3.1
Autoidentificacion Etnica Montubio 2 3.1
Afroecuatoriano 2 3.1
Blanco 1 1.6

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.
La autoidentificacion étnica parece no ser un factor de influencia sobre el desarrollo de la
esquizofrenia. Ello esta en la linea de los resultados de Liu et al. (2019), quien no encontrd
diferencias estadisticamente significativas al comparar varias etnias.
Los datos referidos al tiempo de internamiento (ver Tabla 2) ofrecen un rango con un
tiempo minimo de 25 dias hasta un maximo de siete afios; la media del tiempo de
internamiento fue de 283.38 dias 0 nueve meses, con una DT de 382.06 dias. Esta DT es
mayor a la media debido a que la variable presenta casos atipicos. A su vez, ello refiere
que el tiempo de internamiento se asocia por lo menos a tres factores: gravedad de los
sintomas, gravedad de la infraccion y si la persona puede constituir un peligro para la
sociedad, en la linea de los resultados de Avilés (2014); se asume que esta variable esta
mediada por el juez apoyado por el informe pericial (se consideran las recomendaciones
de especialistas que tratan al paciente en el INC-JBG y asumen que este puede continuar
el tratamiento fuera de la institucion).
Tabla 2
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Variables relacionadas con la edad y el tiempo de internamiento de los pacientes

declarados inimputables con diagndstico de esquizofrenia

Variables  Edad de internamiento (afios) Tiempo de internamiento (dias)

Minimo 18 25

Maximo 62 2472
M 35.75 283.38
DT 10.63 382.06.

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.
La tabla 3 permite identificar las caracteristicas de la esquizofrenia. Los resultados
refieren que el tipo paranoide es el predomina (65.6%), el delirio con mayor presencia
fue el persecutorio (65.6%) y las alucinaciones de mayor predominio fueron las auditivas
(73.4%). Estos resultados concuerdan con los obtenidos por Bohoérquez y Orellana
(2019), donde en la que también mantiene la prevalencia de este subtipo, y lo expuesto
por Fuentes y Fernandez (2016) sobre la prevalencia del subtipo paranoide en la
esquizofrenia en pacientes ingresados en hospitales penitenciarios.
Al considerar las afecciones o problemas adicionales (ver tabla 4) que pueden ser objeto
de atencion clinica, los datos contemplan el consumo de sustancias. De esta manera, en
nuestra muestra el 40.6% de los casos refiere consumo de al menos un tipo de droga
previo a incurrir en un delito, resaltando el mayor consumo de cannabis (sin embargo, los
pacientes pudieron consumir varias sustancias simultaneamente). En la linea de nuestros
resultados, Quilez (2016) refiere una relacion estadisticamente significativa entre el
consumo de cannabis, esquizofrenia y conductas violentas.
Tabla 3
Variables de la enfermedad de pacientes declarados inimputables con diagnéstico de

esquizofrenia

Variables N %
Tipo paranoide 42 65.6
Tipo de esquizofrenia* Tipo indiferenciado 8 125
Tipo residual 4 6.3
Persecutorio 42  65.6
Tipo de delirio De referencia 28 43.8
De contenido mistico o religioso 14 219
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Alucinaciones auditivas A7 734
Alucinaciones visuales 31 484
Tipos de alucinaciones Alucinaciones tactiles 6 94
Alucinaciones somatico-olfativas 3 47
Alucinaciones propioceptivas 2 31

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.
Tabla 4
Sustancias psicotropicas y estupefacientes consumidas por pacientes declarados

inimputables con diagndstico de esquizofrenia

Variables N %
Consumo de Si 26 40.6
sustancias No 38 59.4
Cannabis 15 23.4
Alcohol 11 17.2
Tabaco 10 15.6
Tipo de sustancias Estimulantes 7 10.9
Inhalantes 2 3.1

Opiéaceos 2 3.1

Sedantes, hipnéticos o ansioliticos 1 1.6

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.

El desarrolla de la esquizofrenia repercute en a alteraciones a nivel cognitivo, emocional
y comportamental. La tabla 5 refiere los datos de nuestra muestra, donde se resalta las
alteraciones en afectividad (85.9%), actitud y pensamiento (82.8%). Estas funciones se
ven alteradas y son caracteristica definitorias de la esquizofrenia, donde se sostiene la
presencia de distorsiones desde la sensopercepcion hasta la respuesta conductual como
alteraradas, ademas de generar un malestar emocional en la persona y favorecer la
inadaptacion del individuo en su contexto (Esbec y Echeburla, 2016).

La tabla 6, en la linea de los resultados anteriores, indica factores vinculados con el
trastorno de esquizofrenia. Asi, se observa que un 84.4% de los individuos se encontraban
en un nivel socioeconémico bajo, con un 89% de ellos reportando ingresos mensuales
inferiores a 425 ddlares. Estos hallazgos reflejan similitudes con investigaciones previas
(Insuasti y Castillo, 2023) que indican una marcada prevalencia de esta condicién de

estratos socioecondémicos bajos.
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Tabla 5
Alteraciones en las funciones mentales de los pacientes declarados inimputables con

diagnostico de esquizofrenia

Variables N %
Afectividad 55 859
Actitud 53 828
Pensamiento 53 8238

Lenguaje 48 75
Sensopercepcion 44  68.8
Funciones Evaluadas en el Examen Mental Consciencia 43  67.2
Atencion 24 375
Orientacion 21 328
Motricidad 10 156
Memoria 7 109

Inteligencia 5 7.8
Suefio 37 5738

Instintos Vida 18 281

Evaluados en el Examen Mental Nutricion 10 156
Sexualidad 16 25

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.

Tabla 6
Factores psicosociales relacionados a los pacientes declarados inimputables con

diagndstico de esquizofrenia

Factor %

Problemas Econémicos 84.6
Problemas Relacionales 81.8
Problemas Acceso a la atencion médica 79.7
Problemas Ocupacionales 78.1
Problemas Entorno Social 76

Problemas Sistema Legal 53.1
Problemas Educativos 46.9
Abuso y negligencia 34.4
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Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.
Igualmente, se evidencié que las dinamicas familiares influyen significativamente en el
curso del tratamiento, resaltando que la mayoria de los participantes en la muestra
(82.8%) eran solteros y presentaban limitadas interacciones familiares. En el ambito de
la atencion médica, a su vez, se constatd que un 79.7% de los participantes incumplio sus
tratamientos, lo que repercutiria en la comorbilidad y el prondstico clinico. Ademas, el
desempleo afecta al 78.1% de los participantes de nuestra muestra, que atribuimos a
obstaculos en su capacidad cognitiva y social. En relacion con antecedentes legales, el
53.1% poseia historial delictivo, mayoritariamente en el entorno familiar.
De igual manera, la educacion primaria fue alcanzada por el 46.9%, lo cual se asocia con
la temprana aparicion de sintomas. Un 34.4% sufrid violencia previa al desarrollo de
sintomas, y se identific6 un patron comdn de consumo de sustancias (40.6%),
destacandose el cannabis como predominante en este aspecto. El 82.2% de pacientes fue
procesado con el Codigo Organico Integral Penal, el 20.3% ha sido procesado por algin
delito del tipo contra la inviolabilidad de la vida, el delito méas frecuente fue el de tentativa
de asesinato (14.1%), siendo la relacion entre la victima y el victimario desconocidos en
el (36.9 %) de los casos. Estos resultados se relacionan con el uso de la fuerza y la
violencia dirigida a las personas como un mecanismo de proteccion, ante las amenazas
reales o no, que son percibidas por el paciente (Esbec y Echeburla, 2016).
Tabla 7
Caracterizacion Judicial de los pacientes declarados inimputables con diagnostico de

esquizofrenia

Variables N %
Cddigo con el que se Caodigo Organico Integral Penal 53 822
juzgo Caodigo Penal 11 17.8
Delitos contra la inviolabilidad de lavida 13 20.3
) ] Delitos contra la integridad personal 12 1838
Tipo de delito ) _ )
Delito contra la integridad sexual y
_ 10 15.6
reproductiva
) Tentativa de asesinato 9 14.1
Delito i
Lesiones 8 12.5
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Incumplimiento de decisiones legitimas de

_ 9.4
autoridad competente
) Desconocidos 24 36.9
Relacion entre victima
o ) Madre 13 20
y victimario ) _
Amigos o conocidos 9 13.8

Fuente: sistematizado por Ramén V. Abril, 2023.
CONCLUSIONES

Resulta fundamental comprender que, como seres sociales, las personas responden a las
caracteristicas del sistema en el que se desarrollan. El entorno influye en el individuo, de
tal manera que se forma un consenso para comprender la normalidad y la no normalidad,
las reglas, los derechos, lo que se debe y no se debe hacer, asi mismo las sanciones en
caso de incumplir lo ordenado, entre otros que regulan la sociedad. Todo este conjunto
de sistemas entrelazados va a conjugarse y crear un ecosistema en el que el ser humano
se desarrolla, pero si el contexto no es favorable se pueden desencadenar complejas
situaciones para los individuos que no encajan en el consenso de normalidad.
Este estudio refiere una mayoria de pacientes declarados inimputables hombres,
internados en el Instituto de Neurociencias entre 2013 y 2022, con una media de edad de
35.75 afos, siendo la mayoria son mestizos y provienen de Guayas, Los Rios y Manabi.
Ello, a su vez, conforma unos factores psicosociales de riesgo que se han identificado
estrechamente relacionados entre si; se asume como un sistema de engranajes que no
funciona de manera 6ptima, en tanto si falta un factor o si se introduce un factor que no
es esperado, en este caso el diagnostico de esquizofrenia. Cuando hay pobreza, presencia
de violencia, consumo de sustancias o red de apoyo negligente es probable que no tenga
un prondstico favorable, dado que no hay garantias para un minimo de adherencia al
tratamiento, en caso de poder acceder a uno.
Los resultados del estudio estan en la linea de aquellos que confirman que las familias de
los pacientes del INC-JBG se consideran de riesgo, por el abuso y negligencia que han
vivido los pacientes dentro de ese entorno; esto se confirma con un pronostico mas
desfavorable en las personas que vivan en zonas sin acceso a servicios basicos, educacion,
salud, acceso a trabajo formal y estable, es decir por la violencia estructural de la de cual
el Estado es responsable.
Los pacientes declarados inimputables refieren haber cometido delitos relacionados con

agresiones a miembros del nucleo y en el &mbito social. La gravedad de las agresiones
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determinara en qué tipo de delito seran juzgados, pero en general todos atentan contra la
integridad fisica de otras personas. Ello se asume relacionado con los sintomas propios
de la esquizofrenia, donde se tiene la conviccion existe un riesgo y debe defenderse o
debe cumplir una orden que consiste en agredir a otra persona. Aqui, no se puede olvidar
que los pacientes con esquizofrenia declarados inimputables padecen del tipo paranoide,
los que lleva a presentar delirios de persecucion y tienen alucinaciones auditivas. Si se
toma en cuenta que el tipo de esquizofrenia paranoide es la que tiene menos déficits
cognitivos y mejor calidad de vida; sin embargo, es importante tener en cuenta que la
esquizofrenia es una enfermedad compleja y altamente variable, y los sintomas y el
impacto en la vida de una persona pueden cambiar considerablemente entre uno y otro.
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