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presentan la disregulacion emocional y la rumiacion ira,
ambas asociadas a la aparicion y modulacion de la
respuesta agresiva reactiva y proactiva. Al finalizar, se
propone la integracion de los aportes derivados de la teoria

Resumen

La investigacion de las psicopatologias del espectro

externalizante ha tenido avances significativos desde
modelos transdiagnodsticos integradores. En el presente
articulo se presenta un andlisis de los avances y las
direcciones de integracion, haciendo un énfasis particular
en las principales variables y modelos teoricos
considerados relevantes. En primer lugar, se resalta la
importancia de una perspectiva dimensional espectral de
los diagnoésticos, segin sus mecanismos etiologicos y
mantenedores comunes, no solamente a nivel sintomatico
sino procesal. Entre las variables con mayor evidencia se

de la sensibilidad al refuerzo y los sistemas de dominancia
conductual, en un modelo transdiagnodstico integrador.
Esta propuesta involucra los avances teoéricos a nivel
motivacional como la inhibicion y la activacion
conductual, cuya capacidad explicativa permite
comprender las dificultades relativas a la impulsividad, la
psicopatia, y la autorregulacion emocional y conductual.
Estos avances convergen en el marco de investigacion de
criterio dominante, un verdadero avance en los estudios de
la salud mental actual.
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Abstract

Research on externalizing spectrum psychopathologies
has had significant advances from integrative transdiag-
nostic models. This article analyzes the progress and di-
rections of integration, with particular emphasis on the
main variables and theoretical models considered rele-
vant. First, the importance of a spectral dimensional per-
spective of the diagnoses is highlighted based on their
common etiological mechanisms and maintainers, not
only at the symptomatic level but also at the procedural
level. Emotional dysregulation and anger rumination are
among the variables with the most evidence, both asso-
ciated with the appearance and modulation of the reac-
tive and proactive aggressive response. In the end, the
integration of the contributions derived from the theory
of reinforcement sensitivity, and behavioral dominance
systems is proposed in an integrative transdiagnostic
model. This proposal involves theoretical advances at the
motivational level, such as inhibition and behavioral ac-
tivation, whose explanatory capacity allows understand-
ing the difficulties related to impulsivity, psychopathy,
and emotional and behavioral self-regulation. These ad-
vances converge in the dominant criterion research
framework, a real breakthrough in current mental health
studies.

Keywords: Psychopathology; transdiagnostic; ag-
gression; rumination; dysregulation.

Introduccién

En el Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastor-
nos Mentales quinta edicion [DSM-5] (American Psychia-
tric Association -APA-, 2013), los trastornos antisociales
de la infancia, adolescencia y adultez, aparecen como una
serie de diagndsticos que comprenden los trastornos de la
conducta (incluida la especificacion “con emociones pro-
sociales limitadas), el trastorno explosivo intermitente y el
trastorno de personalidad antisocial; ademas, el comporta-

miento antisocial en el nifio o el adolescente, ubicado en
el apartado que corresponde a los demas trastornos rela-
cionados con un comportamiento disruptivo o impulsivo.

Esta tendencia a proponer diferentes agrupaciones en-
tre diagndsticos con manifestaciones clinicas y etiologias
comunes, ha cobrado un interés creciente en estas dos ul-
timas décadas. No solamente por la inclusion de las cate-
gorias espectrales que superan las nosologias binarias de
las clasificaciones tradicionales, si no por el reconoci-
miento de las categorias dimensionales que aparecen con
mayor claridad proyectadas en el DSM-5 (Lopez et al.,
2007). En cuanto a los trastornos antisociales en la infan-
cia, adolescencia y adultez, estas categorias han recibido
considerable atencion dada su amplia comorbilidad.

Al respecto, el espectro dimensional se ha propuesto
dadas las etiologias comunes que dan como resultado un
espectro externalizante denominado psicopatologias ex-
ternalizantes (Krueger et al., 2005). Las psicopatologias
externalizantes se caracterizan por ser alteraciones en el
control de los impulsos, la disregulacion de las emociones
y los problemas de conducta, manifiestos en comporta-
mientos que van en contra de los derechos de los otros,
entre ellos las conductas como los dafios en la propiedad
o0 agresiones, la delincuencia, acompafiados de conflictos
recurrentes con las normas sociales aceptadas y contra las
figuras de autoridad (Achenbach y Edelbrock, 1983; APA,
2013).

Esta aproximacion dimensional de los trastornos anti-
sociales, en un espectro de psicopatologias externalizantes
permitird generar nuevas lineas de investigacion en torno
a los modelos explicativos disponibles actualmente. La
agrupacion en un continuo de psicopatologias externali-
zantes favorece la comprension del origen y el manteni-
miento de las patologias mentales, a partir del estudio de
las variables comunes en varios diagnoésticos. Esto es po-
sible analizando las dimensiones en los procesos mentales
y comportamentales generales o especificos en una pers-
pectiva transdiagnostica, lo que genera nuevos modelos
explicativos basados en la evidencia (Belloch, 2012), mu-
cho mas parsimoniosos y facilitan la generacion de pro-
gramas de intervencion con mayor efectividad y menores
costos de aplicacion (Harvey et al., 2004).
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Historicamente, los modelos transdiagndsticos surgie-
ron como una alternativa para la comprension e interven-
cion de los trastornos de la conducta alimentaria, los cua-
les se manifestaban comorbidos con alteraciones del es-
tado del animo, obsesiones y compulsiones, y los trastor-
nos limite de la personalidad; en esta perspectiva, los pro-
cesos mentales psicopatologicos resultan invariantes en su
forma y fondo (Aldao, 2012). De esta manera, el Modelo
Transdiagnostico [MT] “consiste en entender los trastor-
nos mentales sobre la base de un rango de procesos cogni-
tivos y conductuales etiopatogénicos causales y/o mante-
nedores de la mayor parte de los trastornos mentales o de
grupos consistentes de trastornos mentales” (Sandin et al.,
2012, p. 187).

En este sentido, un MT parece apropiado para el desa-
rrollo de propuestas explicativas integradoras para las psi-
copatologias externalizantes, un modelo basado en los
procesos cognitivos (e.g., atenciéon, memoria, pensa-
miento, razonamiento) y conductuales (e.g., evitacion)
que contribuyen al mantenimiento en diferentes grados de
los distintos trastornos mentales. Estos procesos se en-
cuentran solapados en una integracion de multiples proce-
sos simultaneamente, como los modelos auto-regulatorios
y funcionamiento ejecutivo, la teoria de los marcos rela-
cionales, entre otros (Mansell et al., 2008). A continua-
cion, se resalta el papel integrador que tienen las variables
transdiagnosticas en un modelo transdiagnostico integra-
dor basado en procesos regulatorios emocionales como la
disregulacion emocional, cognitivos como la rumiacion
ira, y conductuales como la inhibicién-activacion conduc-
tual.

Desregulacién emocional
g y
psicopatologia externalizante

La regulacion emocional corresponde a un conjunto de
habilidades que involucran la aceptacion, tolerancia y ca-
pacidad de modificacion de las experiencias, expresiones
y fisiologia de las emociones no deseadas en demandas
especificas del contexto (Aldao, 2012; Gross, 2013). Se ha
concebido como un factor de riesgo psicopatologico
cuando hay desregulacion emocional, es decir, cuando las
estrategias de regulacion de las emociones son desadapta-

tivas como la supresion, evitacion o rumiacion (Aldao et
al., 2010) e interfieren con las conductas dirigidas hacia
las metas y la experiencia emocional se reporta como in-
tensa y resistente (Beauchaine y Gatzke-Kopp, 2012).

De esta manera, la desregulacion emocional se con-
vierte en un factor clave para la propuesta de un MT. Es-
tudios al respecto, han reportado con muestras de adoles-
centes con alta desregulacion emocional (baja tolerancia a
la frustracion, impaciencia, ira inmediata, excitacion ra-
pida por reacciones emocionales), mayores indicadores de
aislamiento, problemas sociales, ruptura de reglas y quejas
somaticas, ademas de puntuaciones elevadas en narci-
sismo e impulsividad, resultados que indican vulnerabili-
dad al desarrollo de rasgos de psicopatia secundaria (Masi
et al., 2015).

Sin embargo, si la desregulacion emocional se asocia a
la aparicion de psicopatologia, tendria una o varias de las
siguientes caracteristicas: (a) resultan inefectivos los in-
tentos de regularlas (e.g., depresion), (b) interfieren con
las conductas apropiadas (e.g., conductas disruptivas), (c)
se expresan de manera inapropiada en los contextos (e.g.,
estrés postraumatico), o (d) las emociones tienen patrones
de variacion abrupta o demasiado lenta (e.g., trastornos
afectivos bipolares; Cole et al., 2017).

Comprender la regulacion efectiva de las emociones
orienta, por lo tanto, el rumbo de las investigaciones sobre
los procesos involucrados en la aparicion de las psicopa-
tologias externalizantes. Dado que representa un intangi-
ble como objeto de estudio, se ha recomendado analizarla
en un conjunto secuencial emocién—conducta-emocion,
que converge en multiples medidas de autorreporte en
condiciones especificas de medicién conductual, psicomé-
trica y psicofisiologica (Beauchaine, 2015).

El proceso que llevaria al desarrollo de las psicopato-
logias externalizantes estaria en una transaccion de vulne-
rabilidades bioldgicas, psicologicas y contextuales. Una
de las hipotesis recientes ha sugerido que las vulnerabili-
dades genéticas predisponen los rasgos de impulsividad.
Es asi que en contextos de riesgo que presentan alta inva-
lidacion y coercion, se incrementaria la desregulacion
emocional y la vulnerabilidad de desarrollar problemas de
conducta como el oposicionismo en condiciones ambien-
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tales adversas —pares con conductas antisociales, vecinda-
rios con altas tasas de criminalidad y situaciones de vio-
lencia— (Beauchaine et al., 2009).

En un modelo explicativo bottom-up aplicado del desa-
rrollo de las psicopatologias externalizantes, la desregula-
cion emocional dependeria de las conductas reforzadas en
ambientes de vulnerabilidad como estar en una familia con
dinamicas emocionales disfuncionales, a su vez, estaria
concomitante con los procesos top-down como el control
prefrontal de las estructuras limbicas y la cognicion
(Thompson, 2019). Sin embargo, los mecanismos que ex-
pliquen la aparicion de las psicopatologias externalizantes
segun los niveles de desregulacion emocional no resultan
claros en la actualidad.

Aproximaciones transdiagnésticas sugieren que dife-
rentes conductas como el consumo de sustancias psicoac-
tivas pueden ser derivadas de estrategias disfuncionales de
regulacion, en un continuo en el que ante la desregulacion
emocional aumenta el consumo y se incrementa el riesgo
de psicopatologias internalizantes y externalizantes, aun-
que depende también de otras variables como el autocon-
trol y las demandas ambientales (Wills et al., 2016), y
otras que se han incorporado a los modelos transdiagnds-
ticos para las psicopatologias externalizantes como la evi-
tacion experiencial y la rumiacion ira.

La evitacion experiencial, se ha entendido como la ten-
dencia a evitar el contacto con las experiencias internas no
deseadas como los recuerdos, imagenes, sensaciones cor-
porales, pensamientos y emociones (Hayes et al., 1999),
en este sentido, la evitacion experiencial haria parte del
modelo transdiagnostico relacionado con la funcion pato-
logica de la desregulacion emocional. Evidencias al res-
pecto sugieren que se trata de una funcion regulatoria
emocional que involucra evitacion conductual, reevalua-
cién cognitiva y supresion de respuesta (Wolgast et al.,
2013). Reportes de elevada evitacion experiencial resultan
diferenciales en los adolescentes con trastorno limite de
personalidad y otras alteraciones internalizantes y exter-
nalizantes, con respecto a los grupos asintomaticos (Jones
et al., 2019), y ha sido un predictor significativo de pro-
blemas externalizantes al controlar la agresion relacional
en muestras de mujeres (Shea y Coyne, 2017).

Estos hallazgos sugieren que los adolescentes tienen
predisposicion a la desregulacion emocional, dada su baja
tolerancia al malestar que los lleva a presentar evitacion
experiencial en un proceso que conllevaria al empeora-
miento de los sintomas (Schramm et al., 2013), al ser una
estrategia de evitacion de experiencias privadas aversivas
(intolerancia al malestar) que incrementan la desregula-
cion emocional (Jones et al., 2019).

Rumiacién ira y psicopatologia
externalizante

La rumiacion ira se concibe como un pensamiento per-
severativo sobre un evento significativo ocurrido a la per-
sona que lo conllevo a experimentar la emocion de ira.
Asimismo, a la desregulacion emocional en cuanto a la di-
ficultad en la supresion del pensamiento y el autocontrol
conductual, al involucrar regiones prefrontales y subcorti-
cales asociadas al procesamiento de la informacion auto-
rreferencial y la cognicion social (Denson, 2012).

La importancia de la rumiacién ira como una variable
clave en un modelo transdiagnostico, radica en la estrecha
relacion que tiene con las funciones ejecutivas y la desre-
gulacion emocional (Du Pont et al., 2019). En diferentes
estudios han reportado que se constituye como un factor
de riesgo directo para las conductas agresivas proactivas y
reactivas (Wang et al., 2018), agresion relacional en niflos
y adolescentes (Harmon et al., 2017), agresion y psicopa-
tia secundaria adultos jovenes (Guerra y White, 2017), en-
tre otros reportes empiricos sobre el papel de la rumiacion
ira en el incremento de la ira y la hostilidad interpersonal,
manifiesto en agresion reactiva o proactiva (White y Tur-
ner, 2014).

A nivel transdiagnostico, las explicaciones de su fun-
cionamiento estan relacionadas con los déficits en las fun-
ciones ejecutivas, en especial las habilidades metacogniti-
vas necesarias para regular las emociones, las que son ne-
cesarias para facilitar las conductas dirigidas hacia metas
especificas (Friedman y Miyake, 2017). Si existen fallas
en este proceso, se incrementa el riesgo psicopatologico,
en particular si hay presencia de rumiacion ira (Du Pont et
al., 2019), dadas las falencias en los habitos de pensa-
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miento desadaptativo, ya que puede interrumpir los proce-
sos de la funcién ejecutiva como la inhibicion, y la auto-
focalizacion negativa (van Vugt y van der Velde, 2018).
Sin embargo, evidencia sobre la capacidad predictiva de la
rumiacion ira de forma independiente de las funciones eje-
cutivas, sugiere que es necesaria mayor investigacion en
estos mecanismos (Du Pontet al., 2017), en especial ana-
lizando el papel de la impulsividad a nivel transdiagnds-
tico (Fino et al., 2014).

Segtin Denson (2012), siguiendo un modelo teodrico de
multiples sistemas, los déficits en las funciones ejecutivas
dan lugar a una asociacion bidireccional entre la rumiacion
iray las dificultades en el control inhibitorio, el cambio de
tareas y la desvinculacion atencional. Este autor sugiere
que ante estas dificultades aparece la rumiacion ira e in-
tensifica la emocion, lo que provoca una disminucion adi-
cional de las capacidades regulatorias.

Desde el modelo del estilo atribucional hostil basado
en el procesamiento de informacion social (Crick y
Dodge, 1994), reportes recientes indican que los sesgos de
atribucion hostil estarian mediados por la rumiacion ira en
el desarrollo de conductas agresivas (Quan et al., 2019).
Sin embargo, se requiere mayor investigacion en cuanto a
los mecanismos subyacentes que permitan explicar las
conductas agresivas y el desarrollo de psicopatologias ex-
ternalizantes.

Hacia una integracién transdiagnéstica

Los avances en los modelos transdiagnosticos, dada la
naturaleza integradora de esta perspectiva psicopatolo-
gica, se han enfocado en desentrafiar los mecanismos tras
una busqueda de los procesos implicados, a partir de los
aportes de cada area del conocimiento basados en la evi-
dencia, que dan cuenta de los esfuerzos por generar un
cuerpo explicativo amplio y complementario. Una de las
aproximaciones transdiagndsticas para las psicopatologias
externalizantes se encuentran en estudios sobre la impul-
sividad y sus aplicaciones para explicar los trastornos
adictivos y comorbidos. Uno de los avances en esta pers-
pectiva que coincide con el MT, han sido los estudios so-
bre el control inhibitorio y los sistemas de recompensa, el
control esforzado y su asociacion con la autorregulacion.

Sistemas de inhibicion y activacién

conductual BIS-BAS

Derivado de los estudios en neurobiologia, ha ganado
amplia aceptacion la Teoria de la Sensibilidad al Refuerzo
(TSR, traduccion de Reinforcement sensitivity theory
RST) de Gray (1970), que busca explicar la regulacion de
la conducta y las emociones, en un sistema motivacion
sustentado en tres sistemas: (a) el Sistema de Activacion
Conductual (BAS, siglas en inglés de Behavioural Activa-
tion System), como sistema motivacional es el encargado
del acercamiento a los estimulos apetitivos como la re-
compensa y las emociones placenteras; (b) el Sistema de
Inhibicion Conductual (BIS, siglas en inglés de Behaviou-
ral Inhibition System), esta encargado de los mecanismos
de alejamiento de los estimulos condicionados relativos al
castigo y la omision de la recompensa, y (c) el Sistema de
Lucha-Huida (FFS, siglas en inglés de Fight-Flight Sys-
tem), el cual es un mecanismo sensible y mediador de los
estimulos aversivos, condicionados e incondicionados
(Gray y McNaughton, 2000).

La TSR implica la existencia de distintos sistemas neu-
rales especializados en detectar, procesar y responder a los
estimulos que activan ciertos estados emocionales y res-
puestas a nivel motivacional (Corr, 2008). Las psicopato-
logias externalizantes pueden ser estudiadas desde la TSR,
al comprender los mecanismos motivacionales que las
subyacen. La conducta desadaptativa ya sea antisocial o
impulsiva, se ha entendido como un problema de desinhi-
bicion, una baja capacidad para regular las respuestas en
funcion de las posibles consecuencias, una escasa capaci-
dad de juicio y aprendizaje por consecuencias como el cas-
tigo, ademas de un permanente egocentrismo y la ausencia
de culpa acompaiiada de reacciones emocionales superfi-
ciales (Wallace y Newman, 2008). Las personas con psi-
copatia, por lo tanto, tendran disfuncion en el BIS dada la
hiporreactividad en la anticipacion de los estimulos (Fo-
wles, 1980).

Ademas, se ha establecido que se presenta en las psi-
copatologias externalizantes un incremento en la dimen-
sion BAS en cuanto a la busqueda de sensaciones placen-
teras, dada su asociacion con la impulsividad (Pickering y
Gray, 1999), las dimensiones de extraversion segun Ey-
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senck (Pickering y Smillie, 2008), y las asociaciones con
la psicopatia primaria con un bajo BIS y la secundaria con
un alto BAS (Lykken, 1995). Desde una perspectiva trans-
diagnostica se considera un avance en las investigaciones
enfocadas en desarrollar un cuerpo explicativo de las psi-
copatologias externalizantes.

Los estudios basados en la TSR, particularmente en los
sistemas BIS y BAS, han permitido desarrollar investiga-
ciones sobre el desarrollo de psicopatologias del espectro
internalizante y externalizante (Johnson et al., 2014), en la
que los sistemas de sensibilidad a la recompensa si se en-
cuentran elevados (alto BAS), predisponen los problemas
externalizantes tales como el abuso de sustancias -alcohol-
o la ingesta exagerada de alimentos; al parecer, el refuerzo
recibido de la ingesta funciona como estrategia regulatoria
desadaptativa en adultos (Aldao et al., 2010). A su vez, se
ha reportado que la desregulacion emocional y la evitacion
experiencial estarian asociados diferencialmente al BIS y
el BAS (Hundt et al., 2013), dadas las correlaciones que
se han encontrado entre la busqueda de recompensas y las
dimensiones de intraversion y extraversion (Pederson et
al, 2018).

La inclusion de la TSR en los modelos transdiagnosti-
cos actuales, puede brindar un marco tedrico necesario
para la comprension de los mecanismos subyacentes de las
psicopatologias externalizantes. Sin embargo, se requiere
mayor investigacion experimental entre los aportes que
brindan por separado el BIS y el BAS en las distintas alte-
raciones. Por ejemplo, se ha recomendado que se debe
profundizar en las diferencias entre la psicopatia primaria
y secundaria en cuanto al papel del BIS ante la evitacion
del castigo y el BAS en la ganancia de recompensa (Wa-
llace y Newman, 2008). Este campo de investigacion a ni-
vel explicativo requiere todavia un mayor desarrollo en es-
tudios de amplio alcance en la teoria psicopatoldgica.

La investigacion transdiagnoéstica

RDoC y DBS

En el modelo de investigacion del criterio dominante
RDoC (siglas en inglés de Research Domain Criteria) (Na-
tional Institute of Mental Health, 2014), se busca com-

prender la psicopatologia desde los dominios centrales de
funcionamiento bioconductual (valencia positiva y nega-
tiva) a través de multiples unidades de analisis (fisiolo-
gico, autorreportes, conductas). El marco del proyecto
RDoC por lo tanto, desarrolla un modelo explicativo mul-
tinivel dimensional a nivel bioconductual que va desde lo
molecular, genético hasta lo conductual (Shankman y
Gorka, 2015), en un enfoque alternativo de investigacion
en la salud mental.

Se puede considerar el modelo RDoC como una pro-
puesta transdiagnostica dada la capacidad integrativa en
multiples sistemas y medidas, en particular, en los avances
en la comprension de las psicopatologias externalizantes,
en cuanto a los sistemas de valencia positiva y negativa,
en las unidades de analisis conductual y los autorreportes
(Verona y Bresin, 2015).

Ademas de los aportes de la TSR, otros avances han
ganado relevancia en las propuestas transdiagndsticas, en-
tre ellas el Sistema de Dominancia Conductual (DBS). El
DBS puede ser considerada como una propuesta trans-
diagnostica para el estudio de las psicopatologias externa-
lizantes, dado que este sistema comprende los componen-
tes bioldgicos, psicologicos y conductuales involucrados
en el procesamiento de la informacion sensorial, el apren-
dizaje y laregulacion del comportamiento en contextos so-
ciales, un sistema complejo que permite modular las res-
puestas agresivas (Johnson et al., 2012). Se ha descrito que
el DBS se compone de factores como la motivacion de do-
minio, las conductas relacionadas con la busqueda de po-
der, el poder autoevaluado y las consecuencias conductua-
les y emocionales relativas al poder; sin embargo, atin se
requieren mas estudios sobre estas estructuras estadistica-
mente diferenciables en un constructo mucho mas claro
(Tang-Smith et al., 2014).

El DBS ha permitido estudiar la conducta dominante
prosocial y agresiva; por ejemplo, se ha reportado que ante
las amenazas interpersonales hacia la jerarquia de poder se
constituye como un desencadenante saliente de la con-
ducta agresiva dominante (Johnson et al., 2012), mientras
que las respuestas ansiosas y depresivas podrian estar aso-
ciadas a percepciones de estatus subordinados o evitacion
del mismo (Sturman, 2011). En personas con problemas
de abuso de alcohol, tanto la impulsividad como la dificul-
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tad en regular las emociones podria ser analizada desde el
sistema DBS, como un MT que permitiria integrar las pro-
blematicas interpersonales asociadas a los trastornos ex-
ternalizantes (Garofalo y Wright, 2017) en mecanismos
subyacentes comunes en distintos niveles de analisis tipo
RDoC.

Conclusiones

A lo largo del escrito, se presentd un analisis de los
avances y las direcciones que ha tomado la propuesta
transdiagnostica para las psicopatologias del espectro ex-
ternalizante que incluyen las respuestas agresivas, delicti-
vas y psicopaticas, haciendo un énfasis particular en las
principales variables y modelos tedricos claves para el
avance de la propuesta en un verdadero intento de integra-
cion y avance de la investigacion en la salud mental.

En primer lugar, se resalté la importancia del usar una
terminologia dimensional espectral en los diagnosticos
con mecanismos etiologicos y mantenedores comunes en
la psicopatologia externalizante. Esta perspectiva de ana-
lisis favorece ampliar los actuales modelos explicativos y
supera las limitaciones del sistema nosoldgico como la ex-
cesiva comorbilidad y el desconocimiento de los mecanis-
mos subyacentes a cada uno de los trastornos mentales.

En segundo lugar, se propuso un modelo transdiagnos-
tico de las psicopatologias externalizantes. Entre las varia-
bles que lo componen estaria la desregulacion emocional
asociada a respuestas disfuncionales con afectividad nega-
tiva y emociones como la ira. Comprender el papel de la
desregulacion emocional, la evitacion experiencial y la ru-
miacion ira, permitird desarrollar avances en un modelo
transdiagnostico de amplio alcance para las conductas dis-
funcionales como la agresividad, un sintoma comiin de las
psicopatologias externalizantes.

En tercer lugar, se desataco el papel de la rumiacion
ira, una variable que se ha constituido como una variable
transdiagnostica de amplia relevancia para el estudio de
las psicopatologias externalizantes. Se presentd la manera
como la cognicion y su modulacion puede ser parte de un
modelo explicativo de la dificultad para regular las emo-

ciones negativas, en particular las que involucran respues-
tas agresivas, psicopatia y psicopatologia antisocial.

Finalmente, en una propuesta integradora, es argu-
mento la relevancia de consolidar los avances tedricos a
nivel motivacional como la teoria de la sensibilidad al re-
fuerzo y su capacidad explicativa de la aparicion de con-
ductas impulsivas, la escasa inhibicion y las diferencias
que presentan en los niveles de BIS y BAS en la psicopatia
primaria y secundaria. Ademas, en un modelo integrador
basado en el marco de investigacion de criterio dominante
RDoC, sistemas como el DBS y su asociacion con la ca-
pacidad autorreguladora, permitiran generar modelos mas
amplios y precisos para continuar con la perspectiva trans-
diagnostica de las psicopatologias externalizantes.

Estos avances tendran repercusiones positivas en las
futuras direcciones de investigacion de los actuales trata-
mientos psicoterapéuticos para las psicopatologias exter-
nalizantes, en cuanto a la incorporacion de variables rela-
cionadas con la sensibilidad al refuerzo, la autorregula-
cion, y la cognicion, incorporadas en un modelo explica-
tivo transdiagndstico basado en la evidencia.
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TOWARDS AN INTEGRATIVE
TRANSDIAGNOSTIC MODEL OF THE
EXTERNALIZING PSYCHOPATHOLOGY

RONALD TORO, JUAN GARCIA-GARCIA Y
FLOR ZALDIVAR-BASURTO

EXTENDED SUMMARY

Introduction

In the Diagnostic and Statistical Manual of Mental Dis-
orders fifth edition [DSM-5] (American Psychiatric Asso-
ciation -APA-, 2013), childhood, adolescent and adult an-
tisocial disorders appear as a series of diagnoses compris-
ing conduct disorders (including the specification "with
limited prosocial emotions”), intermittent explosive disor-
der, and antisocial personality disorder; furthermore, anti-
social behavior in children or adolescents, classified in the
section corresponding to other disorders related to disrup-
tive or impulsive behavior.

This tendency to propose different groupings between
diagnoses with common clinical manifestations and etiol-
ogies has grown in attention in the last two decades. Not
only because of the inclusion of spectral categories that go
beyond the binary nosologies of traditional classifications.
But also because of the recognition of dimensional cate-
gories that appear more clearly projected in the DSM-5
(Lopez et al., 2007). As for antisocial disorders in child-
hood, adolescence, and adulthood, these categories have
received considerable attention given their wide co-mor-
bidity.

Thus, the dimensional spectrum has been proposed
given the common etiologies that result in an externalizing
spectrum called externalizing psychopathologies. (Krue-
ger et al., 2005). Externalizing psychopathologies are
characterized by alterations in impulse control, emotional
dysregulation, and behavioral problems, which are mani-
fested in behaviors that violate the rights of others, includ-
ing behaviors such as property damage or aggression, de-

linquency, accompanied by recurrent conflicts with ac-
cepted social norms and against authority figures
(Achenbach & Edelbrock, 1983; APA, 2013).

This dimensional approach to antisocial disorders, in a
spectrum of externalizing psychopathologies, will allow
producing new lines of research around the currently
available explanatory models. The grouping of externaliz-
ing psychopathologies into a continuum favors the under-
standing of the origin and maintenance of mental patholo-
gies based on the study of common variables in various
diagnoses. That is possible by analyzing dimensions in
general or specific mental and behavioral processes within
a transdiagnostic perspective, which generates new ex-
planatory models based on evidence (Belloch, 2012),
much more sparing and facilitates the generation of inter-
vention programs with greater effectiveness and lower im-
plementation costs (Harvey et al., 2004).

Historically, transdiagnostic models emerged as an al-
ternative for the understanding and intervention of eating
disorders, which appeared comorbid with mood disorders,
obsessions and compulsions, and borderline personality
disorders; from this perspective, psychopathological men-
tal processes are invariant in form and substance (Aldao,
2012). Thus, the Transdiagnostic Model [TM] “consists of
understanding mental disorders based on a range of eti-
opathogenic cognitive and behavioral processes that are
causal and/or maintainers of most mental disorders or con-
sistent groups of mental disorders” (Sandin et al., 2012, p.
187).

In this sense, a TM seems appropriate for the develop-
ment of integrative explanatory proposals for externaliz-
ing psychopathologies, a model based on the cognitive
(e.g., attention, memory, thinking, reasoning) and behav-
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ioral (e.g., avoidance) processes that contribute to the
maintenance to different degrees of the various mental dis-
orders. These processes overlap in a simultaneous integra-
tion of multiple processes, such as self-regulatory models
and executive functioning, relational frame theory, among
others (Mansell et al., 2008). Next, the integrative role of
transdiagnostic variables in an integrative transdiagnostic
model based on emotional regulatory processes such as
emotional dysregulation, cognitive such as anger rumina-
tion, and behavioral such as behavioral inhibition-activa-
tion is highlighted.

Emotional Dysregulation and
Externalizing Psychopathology

Emotional regulation refers to a set of skills concerning
the acceptance, tolerance, and ability to modify the expe-
riences, expressions, and physiology of unwanted emo-
tions in context-specific demands (Aldao, 2012; Gross,
2013). It has been thought that a psychopathological risk
factor is present when there is emotional dysregulation.
What happens when emotion regulation strategies are mal-
adaptive such as suppression, avoidance, or rumination
(Aldao et al., 2010), interferes with the goal-directed be-
haviors, and emotional experience is reported as intense
and resistant (Beauchaine & Gatzke-Kopp, 2012).

Thus, emotional dysregulation becomes a key factor in
the proposal of a TM. Studies in this regard have reported
with samples of adolescents with high emotional dysregu-
lation (low tolerance to frustration, impatience, immediate
anger, rapid arousal by emotional reactions), higher indi-
cators of isolation, social problems, rule-breaking, and so-
matic complaints, in addition to high scores in narcissism
and impulsivity; these findings indicate vulnerability to
the development of secondary psychopathy traits (Masi et
al., 2015).

However, if emotional dysregulation is associated with
the development of psychopathology, it would have one
or more of the following characteristics: (a) prove ineffec-
tive attempts to regulate them (e.g., depression), (b) inter-
fere with appropriate behaviors (e.g., disruptive behav-
iors), (c) is inappropriately expressed in contexts (e.g.,

post-traumatic stress), or (d) emotions have abrupt or too
slowly varying patterns (e.g., bipolar affective disorders;
Cole et al., 2017).

Thus, understanding the effective regulation of emo-
tions establishes the direction of research on the processes
involved in the emergence of externalizing psychopathol-
ogies. As it represents an intangible as an object of study,
we recommended analyzing it in a sequential set emotion-
behavior-emotion, which converges in multiple self-report
measures under specific behavioral, psychometric, and
psychophysiological measurement conditions
(Beauchaine, 2015).

The process leading to develop externalizing psycho-
pathologies would be a transaction of biological, psycho-
logical, and contextual vulnerabilities. A recent hypothe-
sis has suggested that genetic vulnerabilities predispose to
impulsivity traits. Thus, in risk contexts with high invali-
dation and coercion, emotional dysregulation and vulner-
ability to develop behavioral problems such as opposi-
tional behavior in adverse environmental conditions
(peers with antisocial behaviors, neighborhoods with high
crime rates, and violent situations) would increase
(Beauchaine et al., 2009).

In an applied down-top explanatory model of the de-
velopment of externalizing psychopathologies, emotional
dysregulation would depend on reinforced behaviors in
environments of vulnerability, such as living in a family
with dysfunctional emotional dynamics; which in turn,
would be concomitant with top-down processes such as
prefrontal control of limbic structures and cognition
(Thompson, 2019). However, the mechanisms that explain
the appearance of externalizing psychopathologies, rela-
tive to the levels of emotional dysregulation, are currently
unclear.

Transdiagnostic approaches suggest that different be-
haviors such as the consumption of psychoactive sub-
stances may be derived from dysfunctional regulation
strategies, in a continuum in which, in the face of emo-
tional dysregulation, consumption increases and the risk
of internalizing and externalizing psychopathologies in-
creases. Although this also depends on other variables
such as self-control and environmental demands (Wills et
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al., 2016), and others that have been incorporated into
transdiagnostic models for externalizing psychopatholo-
gies such as experiential avoidance and anger rumination.

Experiential avoidance has been understood as the ten-
dency to avoid contact with unwanted internal experiences
such as memories, images, bodily sensations, thoughts,
and emotions (Hayes et al., 1999); in this sense, experien-
tial avoidance would be part of the transdiagnostic model
related to the pathological function of emotional dysregu-
lation. Evidence in this regard suggests that it is an emo-
tional regulatory function involving behavioral avoidance,
cognitive reappraisal, and response suppression (Wolgast
et al., 2013). Reports of elevated experiential avoidance
prove differential in adolescents with a borderline person-
ality disorder, and other internalizing and externalizing
disturbances compared to asymptomatic groups (Jones et
al., 2019), and has been a significant predictor of external-
izing problems when controlling relational aggression in
samples of women (Shea & Coyne, 2017).

These findings suggest that adolescents are predis-
posed to emotional dysregulation, given the low distress
tolerance that leads them to exhibit experiential avoidance,
in a process that would lead to worsening symptoms
(Schramm et al., 2013), as an avoidance strategy of aver-
sive private experiences (distress intolerance) that in-
crease emotional dysregulation (Jones et al., 2019).

Anger Rumination and Externalizing
Psychopathology

Anger rumination is understood as a perseverative
thought about a significant event that occurred to the per-
son that led the person to experience the emotion of anger.
Likewise, emotional dysregulation in terms of difficulty in
thought suppression and behavioral self-control, involves
the prefrontal and subcortical regions associated with self-
referential information processing and social cognition
(Denson, 2012).

The importance of anger rumination (as a key variable
in a transdiagnostic model) lies in its close relationship
with executive functions and emotional dysregulation (Du

Pont et al., 2019). Different studies have reported that it is
a direct risk factor for proactive and reactive aggressive
behaviors (Wang et al., 2018), relational aggression in
children and adolescents (Harmon et al., 2017), aggres-
sion, and secondary psychopathy in young adults (Guerra
& White, 2017), among other empirical reports on the role
of anger rumination in the increase of anger and interper-
sonal hostility, manifested in reactive or proactive aggres-
sion (White & Turner, 2014).

At the transdiagnostic level, explanations for their
functioning are related to a deficit in executive functions,
especially the metacognitive skills needed to regulate
emotions, necessary to facilitate goal-directed behaviors
(Friedman & Miyake, 2017). If there are failures in this
process, the psychopathological risk increases, particu-
larly if anger rumination is present (Du Pont et al., 2019),
given the shortcomings in maladaptive thinking habits, as
it can disrupt executive function processes such as inhibi-
tion, and negative self-focus (van Vugt & van der Velde,
2018). However, evidence on the predictive ability of an-
ger rumination independently of executive functions, sug-
gests that further research on these mechanisms is needed
(Du Pontet al., 2017), especially in analyzing the role of
impulsivity at the transdiagnostic level (Fino et al., 2014).

According to Denson (2012), following a multi-sys-
tems theoretical model, deficits in executive functions re-
sult in a bidirectional association between anger rumina-
tion and difficulties in inhibitory control, task switching,
and attentional disengagement. This author suggests that
when faced with these difficulties, anger rumination ap-
pears and intensifies the emotion, which causes a further
decrease in regulatory capacities.

From the hostile attributional style model based on so-
cial information processing (Crick & Dodge, 1994), recent
reports indicate that hostile attribution biases would be
mediated by anger rumination in the development of ag-
gressive behaviors (Quan et al., 2019). However, more re-
search is needed on the underlying mechanisms to explain
aggressive behaviors and the development of externaliz-
ing psychopathologies.
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Towards Transdiagnostic Integration

Advances in transdiagnostic models, given the integra-
tive nature of this psychopathological perspective, have
focused on unraveling the mechanisms behind a search for
the processes involved, based on evidence-based contribu-
tions from each area of knowledge, accounting for efforts
to generate a broad and complementary explanatory
model. Studies on impulsivity and its applications to ex-
plain addictive and comorbid disorders, provide one of the
transdiagnostic approaches to externalizing psychopathol-
ogies. One of the advances in this perspective that coin-
cides with TM has been the studies on inhibitory control
and reward systems, effortful control, and its association
with self-regulation.

Behavioral Inhibition and Activation

Systems BIS-BAS

Based on studies in neurobiology, the Reinforcement
Sensitivity Theory (RST) of Gray (1970) has gained wide
acceptance, which seeks to explain the regulation of be-
havior and emotions in a motivational system based on
three systems: (a) the Behavioral Activation System
(BAS), as a motivational system, is responsible for the ap-
proach to appetitive stimuli such as rewards and pleasura-
ble emotions; (b) the Behavioral Inhibition System (BIS),
which is responsible for the mechanisms of withdrawal
from conditioned stimuli related to punishment and the
omission of reward, and (c) the Fight-Flight System
(FFS), which is a sensitive mechanism and mediator of
aversive, conditioned and unconditioned stimuli (Gray &
McNaughton, 2000).

RST entails the existence of different neural systems
specialized in detecting, processing, and responding to
stimuli that activate certain emotional states and motiva-
tional responses. (Corr, 2008). Externalizing psychopa-
thologies can be studied from RST by understanding the
motivational mechanisms that underlie them. Maladaptive
behavior, whether antisocial or impulsive, has been under-
stood as a disinhibition problem, a low capacity to regulate
responses according to possible consequences, a low ca-
pacity for judgment and learning by consequences such as

punishment, in addition to permanent egocentrism and the
absence of guilt accompanied by superficial emotional re-
actions (Wallace & Newman, 2008). People with psy-
chopathy, therefore, will have BIS dysfunction given the
hypo-reactivity in stimulus anticipation (Fowles, 1980).

Furthermore, it has been established that in externaliz-
ing psychopathologies there is an increase in the BAS di-
mension in terms of the search for pleasurable sensations,
given its association with impulsivity (Pickering & Gray,
1999), the extraversion dimensions according to Eysenck
(Pickering & Smillie, 2008), and the associations with pri-
mary psychopathy with a low BIS and secondary psychop-
athy with a high BAS (Lykken, 1995). From a transdiag-
nostic perspective, this is considered a step forward in re-
search, focused on developing an explanatory model of
externalizing psychopathologies.

Studies based on RST, particularly in the BIS and BAS
systems, have allowed the research on the development of
internalizing and externalizing spectrum psychopatholo-
gies (Johnson et al., 2014). In which reward sensitivity
systems, if elevated (high BAS), predispose to externaliz-
ing problems such as substance abuse -alcohol- or exag-
gerated food intake; it seems that the reinforcement re-
ceived from ingestion functions as a maladaptive regula-
tory strategy in adults (Aldao et al., 2010). In turn, it has
been reported that emotional dysregulation and experien-
tial avoidance would be differentially associated with BIS
and BAS (Hundt et al., 2013), given the correlations found
between reward-seeking and dimensions of introversion
and extraversion (Pederson et al., 2018).

The inclusion of RST in current transdiagnostic mod-
els may provide a necessary theoretical framework for un-
derstanding the underlying mechanisms of externalizing
psychopathologies. However, a further experimental in-
vestigation is required between the contributions provided
separately by BIS and BAS in the different alterations. For
example, it has been recommended that the differences be-
tween primary and secondary psychopathy (in terms of the
role of BIS in punishment avoidance and BAS in reward
gain) should be further explored (Wallace & Newman,
2008). This field of research at the explanatory level still
requires further development in wide-ranging studies in
psychopathological theory.
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RDoC and DBS Transdiagnostic
Research

In the dominant RDoC (Research Domain Criteria) re-
search model (National Institute of Mental Health, 2014),
psychopathology is sought to be understood from the core
domains of biobehavioral functioning (positive and nega-
tive valence) through multiple units of analysis (physio-
logical, self-reports, behaviors). The RDoC project frame-
work develops a multilevel dimensional explanatory
model at the biobehavioral level ranging from molecular,
genetic to behavioral (Shankman & Gorka, 2015) in an al-
ternative approach to mental health research.

The RDoC model can be considered a transdiagnostic
approach given its integrative capacity across multiple
systems and measures. Particularly, advances in the under-
standing of externalizing psychopathologies, in terms of
positive and negative valence systems, behavioral units of
analysis, and self-reports (Verona & Bresin, 2015).

In addition to the contributions of RST, other advances
have gained relevance in transdiagnostic approaches, in-
cluding the Behavioral Dominance Behavior System
(DBS). DBS can be considered as a transdiagnostic ap-
proach for the study of externalizing psychopathologies,
given that this system comprises biological, psychologi-
cal, and behavioral components involved in sensory infor-
mation processing, learning, and behavior regulation in
social contexts, a complex system that allows modulating
aggressive responses (Johnson et al., 2012). DBS has been
described as including factors such as dominance motiva-
tion, power-seeking behaviors, self-rated power, and be-
havioral and emotional consequences related to power;
however, further studies on these statistically distinguish-
able structures into a much clearer construct are still re-
quired (Tang-Smith et al., 2014).

DBS has been used to study dominant prosocial and
aggressive behavior; for example, it has been reported that
interpersonal threats to the power hierarchy are a salient
trigger of dominant aggressive behavior (Johnson et al.,
2012), while anxious and depressive responses may be as-
sociated with perceptions of subordinate status or status
avoidance (Sturman, 2011). In people with alcohol abuse

problems, both impulsivity and difficulty in regulating
emotions could be analyzed from the DBS system, as a
TM that would allow the integration of interpersonal is-
sues associated with externalizing disorders (Garofalo &
Wright, 2017), in common underlying mechanisms at dif-
ferent levels of RDoC-type analysis.

Conclusions

Throughout the paper, an analysis of the advances and
directions taken by the transdiagnostic proposal for exter-
nalizing spectrum psychopathologies including aggres-
sive, criminal, and psychopathic responses was presented,
with particular emphasis on the main variables and key
theoretical models for the advancement of the proposal in
a true attempt to integrate and advance mental health re-
search.

First, the importance of using spectral dimensional ter-
minology (in diagnoses with common etiological main-
taining mechanisms in externalizing psychopathology)
was highlighted. This perspective of analysis favors the
broadening of current explanatory models, and overcomes
the limitations of the nosological system, such as exces-
sive comorbidity, and the lack of knowledge of the under-
lying mechanisms of each of the mental disorders.

Second, a transdiagnostic model of externalizing psy-
chopathologies was proposed. Among the component var-
iables would be emotional dysregulation associated with
dysfunctional responses with negative affectivity and
emotions such as anger. Understanding the role of emo-
tional dysregulation, experiential avoidance, and anger ru-
mination will allow for the development of advances in a
wide-ranging transdiagnostic model for dysfunctional be-
haviors such as aggression, a common symptom of exter-
nalizing psychopathologies.

Third, the role of anger rumination, a variable that has
become a transdiagnostic variable of broad relevance for
the study of externalizing psychopathologies, was high-
lighted. An explanation of how cognition and its modula-
tion can be part of an explanatory model of the difficulty
in regulating negative emotions, in particular those involv-
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ing aggressive responses, psychopathy and antisocial psy-
chopathology, was presented.

Finally, in an integrative proposal, the paper argued the
relevance of consolidating theoretical advances at the mo-
tivational level, such as the theory of sensitivity to rein-
forcement and its explanatory capacity for the appearance
of impulsive behaviors, low inhibition and the differences
in the levels of BIS and BAS in primary and secondary
psychopathy. Furthermore, in an integrative model based
on the RDoC dominant criterion research framework, sys-
tems such as the DBS and its association with self-regula-
tory capacity will allow generating more comprehensive
and accurate models to continue with the transdiagnostic
perspective of externalizing psychopathologies.

These advances will have positive implications for fu-
ture research directions in current psychotherapeutic treat-
ments for externalizing psychopathologies in terms of in-
corporating variables related to reinforcement sensitivity,
self-regulation, and cognition into an evidence-based
transdiagnostic explanatory model.






