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n el mes de enero del corriente afio Vertex asistio a la presen-
tacion puiblica en Paris de la nueva version de la Clasificacion
Francesa de Trastornos Mentales R-2015 (CFTM R-2015).
Poco antes de su fallecimiento el profesor Roger Misés inicio el
proyecto de extender a todas las edades de la vida el modelo de
la Classification francaise des troubles mentaux de 1’en-
fant et de I’adolescent (CFTMEA R-2000) que habia elabora-
do junto a un grupo de especialistas franceses y revisado para
su nueva edicion en 2012. Aplicando el mismo método, orien-
tado a obtener una comprension del sujeto y de su evolucion psicodindmica, un grupo de
expertos coordinados por Jean Garrabe y Francois Kammerer practico su continuacion
incluyendo la parte correspondiente a la patologia del adulto, la CFTM R-2015, cuya
primera version, editada por el Institut national de la santé et de la recherche médi-
cale (INSERM), databa de 1968.

La continuidad de la CFTMEA con la CFTM, en el mismo instrumento nosogrdfico,
tiene la ventaja de poder pesquisar y diagnosticar en el sujeto adulto la evolucion de
ciertos trastornos que tuvieron su comienzo en la infancia o en la adolescencia, puestos
en evidencia en la anamnesis, diferencidandolos de otras categorias de la clasificacion
que corresponden a trastornos mentales que se inician en etapas ulteriores de la vida.
A diferencia de otras clasificaciones, como la que propone el DSM-1V, esta clasificacion
tiene la originalidad de incluir consideraciones no solo fenomenologicas o sintomdticas
sino también psicodindmicas, que dan cuenta de la estructura subjetiva del paciente.
Pero, ademas, la equilibrada y prometedora perspectiva de integracion que ofrece con
los aportes de la psicologia cognitiva y la investigacion en neurobiologia, amplia el uni-
verso de potenciales utilizadores de la misma a especialistas que se inscriben en otras
orientaciones psicopatologicas.

La estructura interna de la CFTM R-20135 es de tipo biaxial, compuesta por un Eje 1, di-
vidido en dos partes complementarias (“Categorias principales” y “Categorias comple-
mentarias”), y un Eje 1l (“Categorias de factores asociados o anteriores, eventualmente
etiologicos”). Otras innovaciones importantes son: la aplicacion a la edad adulta del
principio de un abordaje diagndstico que toma en cuenta consideraciones tanto catego-
riales como dimensionales, el antecedente de factores terapéuticos iatrogénicos y otras
situaciones socioeconomicas, culturales y médico-legales no consideradas exhaustiva-
mente en las clasificaciones internacionales en uso. También permite establecer la co-
rrespondencia con los codigos del capitulo V, Trastornos mentales y del comportamien-
to, de la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE 10) de la OMS; y, ademds,
cuenta con un glosario de términos muy completo, un indice integrador que facilita la
ubicacion de cada cuadro clinico en el texto y tiene una version electronica (ebook) que
permite una navegacion integral al interior de la misma.

Al igual que la primera version de la CFTMEA, la CFTMEA R-2012 y la CFTM R-2015
serdn editadas en castellano en un volumen unitario en Buenos Aires por Editorial Po-
lemos a fines del corriente afio. Tal iniciativa pondrd a disposicion de los psiquiatras
hispanoparlantes una herramienta nosogrdfica adaptada al enfoque de la psiquiatria
dinamica m
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