El trastorno narcisista de la personalidad [DSM-IV = 301.81] en relación al c. 1095. 3: Papel del abogado en la pericia
Sobre la incapacidad para asumir las obligaciones esenciales del matrimonio por causa de naturaleza psíquica (c. 1095. 3) se ha escrito mucho
. Al intentar recoger sistemáticamente  todos los supuestos de incapacidad (defecto de uso de razón, carencia de discreción de juicio e incapacidad de asumir las obligaciones matrimoniales),  y al dar por sentado que también la incapacidad para asumir tiene origen psicológico (ob causas naturae phychica), el canon 1095 ha dado origen a numerosas confusiones
. Tres son los problemas que han preocupado más recientemente a la doctrina, a propósito de su apartado tercero:
1) La naturaleza, ontológica y jurídica, de la incapacidad consensual a la que se refiere, a la luz del magisterio de Juan Pablo II y de Benedicto XVI
.
2) La determinación de la causa de origen u orden  psicológico, así como las técnicas de exploración y diagnóstico para su detección en las pericias.
3) La valoración de las pericias por parte del juez, en una causa de nulidad, teniendo en cuenta las aportaciones de la Instrucción Dignitas connubii (25 de enero de 2005).
La presente comunicación llama la atención sobre estos problemas, pues considera las peculiaridades que genera el trastorno narcisista de la personalidad en los procesos matrimoniales. Además estudia el papel del abogado ante las pericias sobre incapacidad de asumir por causa de naturaleza psíquica.

Cada uno de los temas mencionados, ha despertado numerosos interrogantes, porque en el c. 1095 se dan la mano la Psicología, la Psiquiatría y el Derecho. He aquí una relación de los más relevantes: la madurez relativa a la res uxorii; el grado de equivalencia entre las categorías jurídicas, psicológicas y psiquiátricas referidas a la incapacidad consensual
; el interés en fijar la relación de las obligaciones matrimoniales en proporción a la capacidad para asumir; la rápida evolución de las categorías canónicas relativas a la incapacidad en la jurisprudencia
; la distinción entre mera dificultad y auténtica incapacidad; la separación conceptual entre los tipos de inmadurez de la persona y aquellas categorías más relacionadas con la causa psíquica del c. 1095.3; el debate entorno a la primacía de los métodos diagnósticos psiquiátricos o psicológicos
, o sobre el perfeccionamiento y valoración de las técnicas probatorias procesales – al margen de las pericias psicológicas- en las nulidades canónicas
.
La doctrina se ha interesado también por las diversas causas, patológicas o no, que han acrecentado el espectro de la incapacidad consensual del 1095.3: la ludopatía, la anorexia, la bulimia o (como ha recordado Antonio Pérez Ramos en estas mismas Jornadas) la violencia de género como posible causa de nulidad. Entre los supuestos «nuevos» de incapacidad para asumir las obligaciones matrimoniales, la doctrina y la jurisprudencia vienen considerando el narcisismo, una circunstancia que, a mi entender, no acaba de quedar absolutamente clara.  
Como es sabido, los criterios diagnósticos más aceptados por la Psiquiatría forense son los recogidos en el Diagnostical Stadistical Mental Disorder (DSM-IV), de la Asociación Psiquiátrica Americana, y en la Clasificación Internacional de Enfermedades (CIE-10ª), de la Organización Mundial de la Salud (OMS). La primera de estas obras es de reseña común en las sentencias y decisiones del Tribunal de la Rota Romana cuando se trata del canon 1095
. El DSM desarrolla un sistema nosológico en cinco ejes; el eje II corresponde a los Trastornos del Desarrollo y de la Personalidad, que es donde se tipifica el trastorno narcisista de la personalidad con el código (301.81)
. El DSM describe este trastorno con estas palabras: «A pervasive pattern of grandiosity (in fantasy or behaviour), need for admiration, and lack of empathy, beginning by early adulthood and present in a variety of contexts»
.
La doctrina y la jurisprudencia suelen reconducir el narcisismo a la inmaturitas afectiva
. La sentencia de la Rota Romana de  9 de Junio de 1993 –que acude a otra (coram Stankiewicz) de 11 de Julio de 1985- enumera cuatro posibles orígenes de esta inmadurez
: a) «Connexa cum adulescentia»; b) «Tractibus ipsius characteris etiam in adulta aetate permanentibus»; c) «Ex personalitatis deordinatione»; y d) «Ex contestu mentalitatis retardationis variis (…)». Es en este último grupo dónde incluye el narcisismo, que describe de forma parecida al DSM.  En el mismo sentido, Santiago Panizo, después de reconocer las dificultades de conceptualización y análisis de la inmadurez afectiva, parece incluir el narcisismo dentro de la inmadurez afectiva
.
Además de la inmadurez afectiva, hay otros dos conceptos, uno doctrinal y otro jurisprudencial, que podrían aplicarse a las conductas que un psicólogo o psiquiatra considerarían como anomalía narcisista: la incapacidad relativa
 y la falta de libertad interna. Éste último «capítulo» se desgaja del metus del c. 1103, pues la incapacidad no se debería a desequilibrios de la inteligencia y la voluntad: son personas absolutamente normales, pero que están sujetas a circunstancias excepcionales
 .
El trastorno de la personalidad que el DSM llama narcisista parece conceptualmente claro para el psicólogo o el psiquiatra (cuestión distinta es que acierten a diagnosticarlo). El operador jurídico, sin embargo, se encuentra con una causa psíquica que no acaba de cobrar autonomía a la hora de determinar una incapacidad consensual. Dependiendo de su intensidad, el narcisismo podría encuadrarse en el c. 1095.2 o en el c. 1095.3, e incluso aparecer bajo distintas denominaciones, o al lado de otras nomenclaturas. En ocasiones, el narcisista sería una especie de inmaduro afectivo; en otras, un narcisista a secas (absolutamente incapaz, sea quien sea la persona objeto de su consentimiento); en otras, un sujeto que sólo se crece ante la labilidad de su comparte, «avoidant personality»
, originando una incapacidad relativa; o, incluso, puede que al narcisismo propio de la adolescencia, que objetualiza al otro, se le dé rango de  falta de libertad interna, aunque desaparezca unos años después. 
En mi opinión, el narcisismo no es lo mismo que la inmadurez afectiva. La patología puede afectar al entendimiento y a la voluntad y por tanto originar el defecto de discreción de juicio, o la incapacidad de asumir las obligaciones. Puede engendrar una incapacidad absoluta, pero también una grave incapacidad relativa. El narcisismo no tiene porqué originar una falta de libertad interior. En definitiva, entiendo que el narcisista puede o no ser capaz para el matrimonio. El problema principal que el narcisismo plantea al canonista es su detección: cómo se propone su prueba y cómo se valoran las pericias en un proceso de nulidad.
Las técnicas mas utilizadas en las pericias canónicas sobre causas psíquicas son la entrevista (en especial la semi-estructurada), la observación y los tests. Los test más relevantes son el Inventario Multifásico de la Personalidad de Minessota (MMPI), la Escala de Mediación de Ansiedad (STAI), el Inventario de Conducta y Pensamientos Estresantes, el 16 Personality Factor Questionnaere (16 PF),el Inventario de Conducta y Pensamientos Obsesivos, el Cuestionario de Depresión de Beck, y el Cuestionario de Relación de Pareja y Matrimoniales. Entre  los llamados tests-proyectivos destaca el de H. Rorschach y la medición de los niveles de adaptación con la prueba de BELL
. Existen, no obstante, pruebas específicas para la detección de las conductas narcisistas, como el Diagnostic Interview for Narcissism (DIN), o la Narcissistic Scale.
Es el juez quien debe valorar la pericia y, en última instancia, tomar la decisión sobre la validez o no del matrimonio. Ahora bien, cuando se enfrenta a casos menos claros para las ciencias psicológicas, el juez debe comprender que en la pericia no sólo participa el perito y el peritado. Hay otra parte procesal cuyo concurso es indispensable para que la pericia suministre criterios eficaces: me refiero al abogado, a quien corresponde la dirección letrada del proceso.

En fase de proposición de prueba, el letrado que no sea perito en Psiquiatría o en Psicología no puede solicitar éste o aquel medio para evaluar si existe o no la causa de naturaleza psíquica de la que habla el c. 1095. 3. Pero si su defensa está orientada a probar la causa mencionada, ha sido informado y está asesorado por perito propio, sabrá que el 16 Personality Factor Questionnaere (16 PF) –que es uno de los tests máss utilizados- se considera como un test de inteligencia, colectivo para niños y de ejecución (por sus características externas)
. Es decir: está en condiciones de prever que una personalidad narcisista, con un cierto grado de dominio personal difícilmente será detectada por medio del 16 PF. Si se utiliza el 16 PF como único medio de diagnóstico, su línea de defensa quedaría derrocada desde el principio. Pero si el abogado tiene mayor capacidad de actuación, tal vez el juez, a la vista de lo actuado, opte por las clecsografías de Rorschach, ahorrando gastos y tiempo y ganando en certeza moral, al propiciar un mayor y mejor juego de la defensa
.
Entiendo que la Instrucción Dignitas connubii suministra apoyos legales que, sin cuestionar las competencias y capacidades de juez, hacen comprender que la función del abogado no es la de obstaculizar la manifestación de la verdad. Al contrario: el despliegue de los medios de defensa y la observancia de las normas procesales sobre la práctica de la prueba, en especial las pericias, son condición necesaria para llegar a ella. He localizado hasta 16 puntos de la Instrucción que favorecen el correcto desempeño de las tareas de defensa en las causas de nulidad por incapacidad: 1) Garantiza siempre la defensa mediante abogado, aunque las partes no lo nombren (Art. 101.2); 2) Garantiza el derecho en general del abogado a defender a quien represente (Art. 104); 3) Exige causa grave para que el tribunal rechace al abogado nombrado por la parte (Art. 109); 4) Potencia la existencia de un servicio que permita a cualquiera aconsejarse libremente sobre la posibilidad de introducir la causa de nulidad de su matrimonio (Art. 113); 5) Tiene en cuenta las pruebas que pueden proponerse en el momento de la presentación de la demanda que, a mi parecer, deben tenerse en cuenta a la hora de concordar la duda (Art. 117); 6) Limita la admisión de pruebas bajo secreto (Art. 157. 2); 7) Valora adecuadamente la insistencia para la readmisión de prueba (Art. 158); 8) Vela por el derecho del abogado de asistir al examen de las partes, los testigos y peritos, así como a conocer las actas judiciales no publicadas y los documentos presentados por las partes (Art. 159); 9) Insiste en que se tengan realmente en cuenta los artículos presentados por los abogados para los interrogatorios a las partes, testigos y peritos; subraya así, que dichos artículos son la matriz de la dirección letrada del proceso (Art. 164); 10) Aprovecha los interrogatorios, no limitando en exceso la posibilidad de plantear preguntas espontáneas (Art. 166); 11) Destaca el valor de las cartas intercambiadas por los novios en tiempo no sospechoso, lo que permite disponer de antecedentes idóneos, cuando sea necesario, para las pericias (Art. 86); 12) Subraya la necesidad del peritaje cuando se trate de supuestos del canon 1095 (Art. 203 y 209); 13) Favorece en lo posible la aceptación de informes periciales de parte ya elaborados y la asistencia a las pericias (Art. 204 y 213); 14) Tiene en cuenta lo aducido por las partes antes de establecer por decreto los aspectos sobre los que deba manifestarse el perito (Art. 207); 15) Vela por el derecho del abogado a conocer las actas judiciales a las que no haya tenido acceso antes (Art. 229); 16) Permite, tras la publicación, proponer nuevas pruebas cuando ello sea necesario (Art. 236).
� Cf. F. R. AZNAR GIL y  R. ROMÁN SÁNCHEZ, Boletín Bibliográfico y de jurisprudencia rotal sobre anomalías psíquicas y consentimiento matrimonial (1984-2004), REDC vol. 61 núm. 151 (2004) 731-778.





� Cf. U. NAVARRETE, Psicología y Consentimiento Matrimonial, en Curso de Derecho Matrimonial Procesal Canónico para profesionales XIII (Salamanca 1997) 13-34, allí sostenía, con acierto, que una cosa es la ratio petendi en relación a la fidelidad, cuando el sujeto que consiente incurre en ninfomanía, y, otra, si se trata de la vida sexual ordinaria, y estamos ante un caso de sadismo o masoquismo (29-30).





� Cf. JUAN PABLO II, Alocuciones a los Auditores de la Rota Romana, 5.II.1987, AAS 79 (1987) 1453-1459; 25.I.1988, AAS 80 (1988) 1178-1185; 22.I.1996, n. 4, AAS 88 (1996) 773-777. Cf. también las alocuciones de BENEDICTO XVI, 27 de enero de 2005 a los Prelados Auditores y Oficiales del Tribunal de la Rota Romana y de 28 de enero de 2006, a los Prelados Auditores, Defensores del vínculo y Abogados de la Rota Romana. Cf. F. PONPEDDA, L’Incapacitàd Consensuale en Incapacidad Consensual para las obligaciones matrimoniales (Pamplona 1991) 45-84; y, en la misma obra, J. T. MARTIN DE AGAR, Magisterio de Juan Pablo II sobre Incapacidad Consensual, 85-118.





� Cf.  J. J. GARCIA FAILDE, Trastornos Psíquicos y Nulidad del Matrimonio (Salamanca 1999), especialmente la páginas 151-179.





�  Un interesante resumen sobre la evolución de las sentencias rotales de 1957 hasta 1979 en A. PEREZ RAMOS, Personalismo y Matrimonio: Sentencia emblemáticas en torno al Can.1095, 3º XXI, en Jornadas de la Asociación Española de Canonistas (Salamanca 2002) 43-76. Sobre el mismo asunto cf. J. J. GARCIA FAILDE, Tratado de Derecho Procesal Canónico (Comentario al Código de Derecho Canónico vigente y a la instrucción Dignitas Connubii del 25 de Enero de 2005 del Pontificio Consejo para los textos legislativos) (Salamanca 2005), en especial las páginas 239-289 y J. GONZALEZ AYESTA, La instrucción Dignitas Connubii y las categorías normativas del derecho vigente, IC vol. XLV, núm. 90 (Pamplona 2005) 757-770.





� Cf. J. J. GARCIA FAILDE, Psicología-Psiquiatría y Derecho en el consentimiento matrimonial, en Iuri Canonico Quo sit Christi ecclesia felix (Salamanca 2002), especialmente 367-388; y A. POLAINO- LORENTE, Cuadros Psicopatológicos en cuanto que afectan a la validez matrimonial: El punto de vista del psiquiatra, en Incapacidad Consensual para las obligaciones matrimoniales (Pamplona 1991) 219-258.





� Cf. P. BIANCHI, La valutazione dell´esistenza di un vero consenso nell´ammissione al matrimonio, IE vol. XV núm. 2 (Roma 2003) 407-426. El examen de los puntos que conforman la estructura de este artículo –aunque se refiere a la valoración de la capacidad de los novios- permite al lector darse cuenta de la importancia que tiene la relación personal entre las partes que solicitan la evaluación de su (futuro) matrimonio y quién debe decidir sobre el vínculo, así como la importancia que tiene la preparación del interrogatorio y el desarrollo de cada uno de sus estadios.





� Cf. la sentencia de la Rota Romana de 22 de Octubre de 1999 en Decisiones seu Sententiae vol. XCI (Vaticano 2005) 618-636; esta sentencia se remite al DSM IV cuando trata de conceptuar el trastorno narcisista de la personalidad. Cf. M. CALVO TOJO, Reforma del proceso matrimonial anunciada por el papa (Salamanca 1999); siguiendo el DSM, en las páginas 165-169 reseña estadísticas sobre los trastornos de la personalidad que más afectan al matrimonio.





� Cf. J. CABRERA FORNEIRO- J. C. FUERTES ROCAÑIN, Psiquiatría y Derecho: dos ciencias obligadas a entenderse (Madrid 1997) 42-46; vid. también X. BASTIDA CANAL, Terminología y Anomalías Psíquicas mas frecuentes en las causas de nulidad, en Curso de Derecho Matrimonial Procesal Canónico para profesionales XIII (Salamanca 1997) 61-149.





� (Washington 1994) 658-651. El DSM añade grosso modo: 1) el narcisista tiene una imagen grandiosa de sí mismo; por ejemplo, exagera los logros y capacidades, espera ser reconocido como superior sin unos logros proporcionados, etc.; 2) está preocupado por fantasías de éxito ilimitado, poder, brillantez, belleza o amor;  3) cree que es especial y único y que sólo puede ser comprendido y relacionarse con otras personas (o instituciones) que son especiales o de alto nivel; 4) exige una admiración excesiva; 5) es muy pretencioso; por ejemplo, tiene expectativas irrazonables de recibir un trato de favor especial, o de que se cumplan automáticamente sus expectativas; 6) es explotador, saca provecho de los demás para alcanzar sus propias metas; 7) carece de empatía; 8) frecuentemente envidia a los demás o cree que los demás le envidian a él; 9) presenta comportamientos o actitudes arrogantes o soberbios; y 10) los sujetos narcisistas poseen una autoestima muy vulnerable, siendo por esto muy sensible al ultraje de la crítica o a la frustración. 





� Cf. J. L. ACEBAL LUJAN – F. R. AZNAR GIL, Decisiones y Sentencias de Tribunales Eclesiásticos Españoles sobre el can. 1095, 2º. y 3º vol.II (Salamanca 1999); sobre el concepto y clases de inmadurez afectiva, páginas 27, 116-18, 134-35, 177-79, 208-10, 236.39, 327.


� Cf. Decisiones seu Sententiae vol. LXXXV (Vaticano 1996) 447.





� Cf. S. PANIZO ORALLO, La inmadurez de la persona y el matrimonio (Salamanca 1996): «La inmadurez afectiva, por tanto, se presenta como un trastorno dotado de una individualidad propia, con síntomas característicos y con una proyección sobre la persona en soledad o en asociación con otros trastornos. Y su influencia negativa sobre la personalidad puede provocar alteraciones y deficiencias de gravedad parangonable a las que producen otras inmadureces, aunque de ordinario la sola inmadurez afectiva no suele provocar catástrofes de salud como las que provoca, por ejemplo, la inmadurez mental» (87-88). Marrero Gómez, sin embargo, trata el narcisismo con autonomía dentro de los trastornos de personalidad, admitiendo que: «Estas personalidades están incapacitadas para realizar el acto psicológico del consentimiento matrimonial (…) porque difícilmente podrán valorar lo que objetivamente comporta el matrimonio». Cf. J. L .MARRERO GOMEZ, La incidencia en el matrimonio de los trastornos de personalidad, en Curso de Derecho matrimonial y procesal canónico para profesionales vol. XIII (Salamanca 1997 [123-149]).


� Para Serrano Ruiz es la que existe entre dos personas concretas en las circunstancias en que ha de realizarse su relación interpersonal. Cf. J. M. SERRANO RUIZ, La incapacidad relativa como causa de nulidad de matrimonio en el canon 1095.3 en Curso de Derecho matrimonial y profesional canónico para profesionales del foro vol. XII (Salamanca 1996 [157-174]).





�  Cf. Sentencia de la Rota Romana de 29 de Septiembre de 1997, REDC vol.LXI núm. 157 (2004) 995.


� Cf. Sentencia de la Rota Romana de 22 de octubre de 1999, Decisiones seu Sentetiae vol. XCI (Vaticano 2005) 618-635.


� M. E. ANTON VEIRA, La Pericia Psicológica: modos, características y elementos, en Curso de Derecho Matrimonial Procesal Canónico para profesionales XIII (Salamanca 1997) 277-294.





� Cf. J. CABRERA FORNEIRO-J.C. FUERTES ROCAÑIN, o. c. 9, 110.


� Vid. J. J. GARCIA FAILDE, El perito y Psiquiatra en las causas canónicas de nulidad matrimonial o. c. 2, 335-353, quien considera que: «si se trata de encontrar psicopatológicas de base orgánica (…) el psicólogo, que no sea médico psiquiatra no puede suplir al psiquiatra en la función de perito (…)» (336). Pero más adelante matiza: «la valoración puede y debe hacerla el juez. Y, este puede y debe hacer esa valoración considerando la pericia en sí misma y en conjunto de todas las otras pruebas recogidas en los autos” (…)» (351). En cuanto a la formación del juez cf. Z. GROCHOLEEWSKI, La función del juez en las causas matrimoniales IC vol. XLV núm.89 (Pamplona 2005) 13-33, quien subraya la necesidad de que tenga conocimientos antropológicos y teológicos que le permitan tener una visión interdisciplinaria del matrimonio y su contexto actual. Son llamativas las frases de POLAINO – LORENTE, sobre las remisiones espontáneas, la evolución hacia la restitución ad integrun de la salud, las secuelas y las incapacidades progresivas; este autor advierte claramente que no es lo mismo el matrimonio fracasado que el matrimonio nulo: «La patología que se genera en los conflictos conyugales no es coincidente con aquella otra patología personal que hace nulo el consentimiento matrimonial» (o. c. 6, 249). Enunciados que devuelven a la memoria el debate acerca del carácter perpetuo de la causa psíquica o la suficiencia de la mera incapacidad coetánea al consentimiento, con independencia del diagnostico o la curación.
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