
novenyek, Medicina, Budapest, 1974; 10. Texl A.: Cas. Lek. Ces. (1963), 
102, 515; 11. Texl A., Konecny M., Prokopova Z.: Scripta med. (1964), 37, 
355; 12. Turner R. A.: Screening methods in pharmacology, Acad. Press, 
New York, 1965. 

Catedra de medicină legală (cond.: prof. dr. Gh. Scripcaru, doctor în medicină) 
a I.M.F. din laşi 

ORIENTARI ACTUALE PRIVIND DETERMINISMUL COMPORTA-
1\IE~TULUI DEYL\~T 

dr. Gh. Scripcaru 

In evoluţia concepţiilor despre etiopatogenia comportamentului de­
viant au prevalat fie teoriile biologice (ideile lui Lombrozo putînd fi pri­
\'ite ca o reacţie naturalist-ştiinţifică faţă de mentalităţile idealiste ante­
rioare), fie cele psihologice sau sociologice. Cercetările actuale permit 
decantarea unui punct de vedere univoc ştiinţific în acest domeniu. 

Concepţiile genetice cu privire la comportamentul uman se bazează 
pe precizarea ponderii factorilor ereditari prin studiul concordanţei la 
gemenii MZ şi DZ, pe cercetarea personalităţii gemenilor MZ separaţi de 
mici, pe studiul conduitei copiilor adaptaţi precoce, al descendenţilor din 
familii endogene, al consecinţelor comportamentale privind anomaliile 
cromozomiale ca şi pe relaţia dintre tulburările de comportament şi frec­
venţa grupelor sanguine şi serice (OMS). Rezultatele acestor investigaţii 
atestă, în general, că fenotipul comportamental este consecinţa interac­
ţiunii genotipului cu mediul ecologic, că structurile ereditare sînt mode­
late de mediul de existenţă, că nu fenotipul comportamental este înnăs­
cut, ci potenţialităţile sale, că diferenţele genetice favorizează influenţele 
mediului asupra subiecţilor, impunîndu-se ca un factor de progres în 
umanizarea comportamentului uman. In acest sens, se vorbeşte de "du­
bla ereditate a omului" (comportamentul instinctiv fiind predominant ere­
dobiologic faţă de cel reflexiv-anticipativ, predominant eredocultural, 
axiologic, învăţat), influenţele ereditare fiind maxime asupra proceselor 
psihice inferioare, elementare şi ca atare mai ridige şi fiind insignifiante 
asupra celor superioare cum ar fi caracterul şi personalitatea (dacă inteli­
genţa intuitivă sporeşte prin educaţie cu 10 °,'0, caracterul sporeşte cu 
80 %). Catel! spunea că ereditatea determină ceea ce un om poate face, 
dar mediul decide ceea ce el va face. In acst context, variabilitatea gene­
tică condiţionează subiectivarea ideii de responsabilitate, generozitate, 
altruism etc. de factori socioculturali, relevînd caracterul euristic şi nici­
decum fatalist al abordărilor genetice. Căci, subiecţi cu ereditate polară, 
in condiţii similare de mediu. oferă şanse de adaptare creatoare faţă de 
subiecţi cu ereditate apropiată, care, in condiţii diferite de mediu, deve­
lopează dificultăţi de adaptare. 

Concepţiile behavioriste susţin punctele de vedere mai sus exprimate 
cînd conchid că genotipul comportamental diferit, plasat în situaţii dife­
rite, explică varietatea comportamentului uman şi că departe de a exista 
gene proprii conduitei, drumul de la factorii poligenici la conduită este 
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mediat de enzime, honnoni, neuroni şi îndeosebi de mediu. In acest con­
text. este evident că diferenţele comportamentale la gemenii identici se 
datoresc indubitabil influenţei mediului. 

Genetica psihiatrică a studiat riscul descendenţei ereditare în diferite 
boli psihice, relevînd că riscul schizofreniei este de 16 °,'o cind un părinte 
este bolnav, faţă de 68 % cînd ambii sînt bolnavi, coeficientul ereditar în 
schizofrenie este de 0,8 (se notează intre 0-1), indicii de concordanţă la 
MZ faţă de DZ fiind de 3 1 faţă de 6 1 (80 °io faţă de 30 %) şi că gemenii 
separaţi din părinţi schizofreni sau psihopaţi nu arată diferenţe compor­
tamentale semnificative. In transmiterea schizofreniei, genele "sint ne­
cesare dar nu suficiente". La polul opus unei influenţe genetice se află 
psihopatia, unde, frecvenţa afecţiunii printre rudele naturale este de 
10 ° o faţă de cele adoptive, unde este de 35 °,o, ceea ce reflectă influenţa 
predominantă a mediului. In ceea ce priveşte devianţa, Kraus arăta că 
indicele de concordanţă la MZ faţă de DZ este de 66 °,'o faţă de 54 " 0, ceea 
ce atestă un coeficient ereditar mic şi implicit o influenţă predominantă 
a mediului. Se conchide că fenotipul deviant depinde in mare parte de fac­
tori congenitali, constituţionali şi mai ales de mediu, că se moşteneşte o 
structură biologică şi nicidecum un fenotip deviant care rezultă din inter­
acţiunea obligatorie a constituţiei (predispoziţiei) cu mediul. Sub aspect 
ştiinţific, proverbul ar fi mai adecvat exprimat prin cuvintele "aşchia nu 
sare departe de copac" şi este evident mai veridic decit "ce naşte din 
pisică. şoareci mănîncă". Cercetările privind comportamentul subiecţilor 
cu sindrom XYY, cu o frecvenţă de 1 700 în populaţia penală şi de 28 %o 
in populaţia generală, nu pot explica o devianţă mult mai întinsă ("o 
oaie neagră într-o turmă albă" se spune oricărei generalizări ce ar apare 
fortuit), iar criteriile de diagnostic (hiperstratura, Q.I., gradul de fertili­
tate şi tipul devianţei) s-au dovedit caduce. Sindromul, conchide juris­
prudenta, poate releva însă o constituţie particulară ce facilitează trece­
rea la act într-o situaţie dificilă de mediu, încît, şi la aceşti subiecţi, in­
teracţiunea constituţiei cariotipice cu nişa lor ecologică. va decide soarta 
corn portamen tul ui. 

Teoriile etologice arată că evoluţia comportamentului uman s-a făcut 
de la reacţiile înnăscute, automat, spre cele anticipative, noologice. După 
Lorentz, această evoluţie a crescut numărul de alternative în răspunsuri, 
precum şi distanţa dintre stimul şi reacţie, permiţînd anticiparea, delibe­
rarea critică şi, pe fondul comportamentului biologic, structurînd un com­
portament bazat pe reflexiune şi valori. Formele de sublimare a compor­
tamentului agonistic prin sentimente de jenă. frustrare, emulaţie etc. apar 
astfel utile disecţiei psihologice a unei atitudini deviante. deoarece, "difi­
cultăţile au creat valoarea şi ar fi neştiinţifică ignorarea lor". 

Teoriile psihologice admit nivele de comportament uman (reactiv, 
situativ. anticipativ). luind în considerare realitatea conflictelor intra- sau 
intersubiective în geneza tulburărilor de adaptare. După teoria construc­
telor, omul îşi structurează nivele de comportament (anticipativ, confor­
mist. creator, deviant sau aberant) în raport cu imaginea despre "cum este 
şi cum ar vrea să fie". 

Teoriile sociologice acordă. cum este şi firesc, rol primordial factorilor 
de mediu familial şi cultural în geneza devianţei. In structurarea sa. un 
rol major se acordă mediului apropiat. dezorganizat (concepţiile ecologice), 
influenţei negative şi atitudinii microgrupului deviant (concepţia etiche-
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tării), lipsei de interiorizare a normelor sociale şi a fa9telor de cultură 
(concepţiile anomice şi culturale) şi evident. inegalităţJor sociale deter­
minate de factori economici (concepţia marxistă). Caracterul ştiinţific al 
concepţiei marxiste este confirmat de situaţia actuală a devianţei, crescută 
şi "organizată" în societatea pe clase şi în disp:lriţic, cu decantarea unei 
devianţe reziduale, biologice, în societatea socialistă. De aceea, într-o 
accepţiune antropologie-culturală marxistă, trinomul om. cultură, socie­
tate, rel~ă şi în devianţă rolul predominant al factorilor socio-culturali, 
particularizaţi în mod specific prin personalitatea subiectului. Altfel, 
"cultura ce neagă natura, neagă suportul său, iar natura ce refuză cul­
tura, refuză propria sa dezvoltare" spunea Herseni. Diversitatea interre­
laţiilor dintre biologic şi noologic explică, în fond, variJ.bilitatea şi limi­
tele largi ale atitudinilor şi reacţiilor umane d~ conportament. In acest 
eoncept, devianţa devine "ca un fulviu în care se varsă mai mute rîuri", 
mai mari şi mai mici, fapt ce determină un concept unic asupra unui 
fenomen abordat din unghiuri diferite. Astfel, toate modelele de studiu 
(biologice, genetice, clinice, psihologice, ecologice etc.) trebuie să funda­
menteze univoc fenomenul în abordarea sa multidisciplinar pragmatică 
de pe o poziţie ştiinţifică-deterministă stenică şi rlinamizatoare. Altfel, 
orice disociere, minimalizare sau absolutizare a cauzelor devianţei, ar 
priva efortul convergent de asanare progresivă a sa. Caracterul benefic al 
unei atal"i viziuni, cu optimismul inerent unei reinserţii social-utile, este 
constant promovat de psihiatria medico-legală, disciplină de sinteză in 
acest domeniu. 

Sosit la redacţie: 26 ianuarie 1977. 
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