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El objetivo principal de este articulo es analizar las semejanzas y las diferencias
que hay entre dos tipos de predicados que se pueden utilizar en cataldn para expresar
algunas patologias y anomalias: los predicados con el verbo zenir ‘tener’ y los predi-
cados con fer ‘hacer’.? Se describirdn y comparardn las construcciones con el verbo
tenir y con el verbo fer, poniendo una especial atencién en la naturaleza del sujeto de
ambos predicados (§2), en el complemento directo que acompana a los verbos (§3),
y en las cuestiones relacionadas con el aspecto de los predicados y las que pueden
condicionar su distribucién de usos (§4-6).

1. Tenir un infart vs. fer un infart

En cataldn, para expresar que alguien padece un estado patolégico, un trastorno,
etc. se puede utilizar el verbo zenir, como se ve en oraciones como las de (1):

(1) En Quim té migranya / hipertensié / una paralisi facial

En estos ejemplos, mds que expresar una posesion, como en En Xevi té una bici-
cleta, el verbo tenir atribuye un estado al sujeto animado. Los ejemplos de (2a) y (2b)
muestran que al lado del verbo zenir en catalin hay otro verbo, fer, que también se
puede utilizar para atribuir una patologfa a una persona:
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2 En este trabajo dejamos de lado aquellas construcciones en las que el complemento del verbo es
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(2) a. LEulalia va tenir un infart / una paralisi facial / una hemorragia
b. CEulalia va fer un infart / una paralisi facial / una hemorragia

Como se explicard a continuacién, las construcciones con el verbo fer, que son de
uso bastante general entre los profesionales del dmbito sanitario y que son normales
para muchos hablantes, presentan mds restricciones que las que contienen el verbo
tenir.

2. El sujeto

El sintagma nominal (SN) sujeto de las oraciones que expresan patologfas o ano-
malias con renir tiene el rasgo [+animado] y se interpreta como la persona afectada
por la patologia, y no como el agente o la causa que provoca el estado, ya que zenir
no puede asignar estos papeles temdticos a su sujeto. El sujeto de las construcciones
con el verbo fer que se analizan aqui también es un SN con el rasgo [+animado] que
se interpreta, aparentemente, del mismo modo que el del verbo zenir. En este caso,
sin embargo, conviene tener presente que el verbo fer suele tener un sujeto con el va-
lor de agente o de causa, como en (3a), pero cuando se expresa que una persona sufre
o ha sufrido un estado morboso, como en (3b), resulta extrafio pensar que el sujeto
tiene un valor agentivo y que, por lo tanto, la persona se haya provocado un estado
morboso como un infarto:

(3) a. EnJordifa poemes / Les inundacions van fer molt mal
b. El seu pare ha fet un infart

Si se aplican algunas de las pruebas utilizadas para caracterizar los SSNN que
se interpretan como agentes (Lakoff 1970;° de Miguel 1999), se observa que ni
los sujetos de zenir ni los de fer de este tipo de construcciones que expresan estados
patoldgicos pueden recibir esta interpretacién agentiva, a diferencia de otros predi-
cados prototipicos con el verbo fer. Mds concretamente, en (4) y en (5) se observa
que, a diferencia de los predicados que tienen como sujeto un SN con valor agen-
tivo, los predicados con tenir y con fer que expresan patologias no aceptan la forma
imperativa ni pueden complementar verbos como convéncer, obligar, etc. porque las
entidades denotadas por el sujeto no participan de manera activa en las situaciones
que describen los verbos y, a pesar de ser entidades con capacidad volitiva, no las
controlan. Por ende, tampoco son compatibles con complementos adverbiales como
deliberadament, voluntariament, amb entusiasme, etc., como se ve en (6). Finalmente,
en (7) y en (8) se aprecia que, a diferencia de lo que sucede con los predicados agen-
tivos, ni los que expresan patologias o estados morbosos con zenir ni los que se
construyen con fer admiten aparecer en oraciones escindidas ni la sustitucién por la

proforma fer-ho:

(4) a. Fes poemes! b. *Tingues / fes un infart!
(5) a. Elvaobligar a fer poemes b. *Em va obligar a tenir / fer un infart

3 Lakoff (1970) aporta pruebas para definir la estatividad, pero, como sefiala de Miguel (1999), es-
tas pruebas, mds que caracterizar la estatividad, sirven para distinguir los predicados que tienen un sujeto
agentivo de los que no lo tienen.
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(6) a. Vafer cent poemes voluntariament / amb molt d’entusiasme
b. *Va tenir / fer un infart voluntariament / amb molt d’entusiasme
(7) a. El que fa en Jordi és fer poemes
b. *El que va fer en Quim va ser tenir / fer un infart
(8) a. No ho ha fet mai, en Jordi, de fer poemes!
b. *CAnna ja ha tingut / fet un infart, per6 la Maria encara no ho ha fet

Se puede concluir, pues, que los SSNN sujeto de estos predicados, aunque tengan
el rasgo [+animado] y [+humano], no se interpretan como personas con capacidad
intencional para decidir sobre los estados morbosos que las afectan. En ambos casos,
por lo tanto, el sujeto se interpreta como la entidad afectada por un estado o un pro-
ceso que no puede controlar.

3. El complemento directo

Desde un punto de vista semdntico, los estados o procesos morbosos denotados
por los SSNN que funcionan como complemento directo de fenir y de fer en estos
predicados pueden afectar al sujeto de una manera mds o menos constante (abso-
lutos), como una cirrosis o una hemiplejia, o de una manera transitoria durante un
periodo de tiempo acotado (contingentes), como una hemorragia o un infarto. Entre
los contingentes se pueden distinguir los que son puntuales y repentinos y que no
implican un estado durativo posterior, como los infartos o las embolias, de los que,
como las hemorragias, una vez sucedidos, se mantienen durante un espacio acotado
de tiempo. Esta propiedad de los sustantivos que denotan patologias también puede
influir, como se verd mds adelante, en la interpretacién aspectual de los predicados
con fer.

Los nombres que designan estados morbosos o trastornos y que se pueden com-
binar con fer, a diferencia de los que se combinan con renir, normalmente hacen
referencia a estados o procesos de origen interno que puede desarrollar el organismo
de una persona:

(9) a. Tenir lalepra / la verola / un refredat
2?Fer la lepra / la verola / un refredat
b. Tenir un esquing c. Tenir una fractura Ossia
2?Fer un esquing Fer una fractura dssia

En general, los estados morbosos o las lesiones de (9) estin provocados por una
causa externa, ya sea por un organismo externo (como un virus o una bacteria) o
por una caida, por ejemplo. A diferencia de lo que sucede en (9a) y (9b), la lesion de
(9¢) también puede estar provocada por el organismo del sujeto, sin que intervenga
la accién de ningln factor externo: las personas ancianas que tienen los huesos muy
debilitados pueden sufrir fracturas repentinas de un hueso. La interpretacién de una

4 En el caso de los predicados con fer, sin embargo, parece que el verbo no pierde del todo el va-
lor agentivo o causativo. Como se verd més adelante, aunque de oraciones como Ha fet un infart no se
puede deducir que una persona se haya provocado voluntariamente el infarto, si se puede interpretar que
es el organismo de esta persona el que lo ha causado.
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oracién como la de (10) es que ha sido el sujeto (su organismo) la entidad que ha
provocado la lesién:

(10) Quan caminava, I'avia va fer una fractura de fémur i va caure

Mientras que todos los términos para los estados morbosos y las lesiones denota-
dos por los complementos directos de los ejemplos de (9) se pueden combinar con el
verbo tenir, parece que sélo pueden aparecer con fer aquellos que designan una pato-
logfa que tiene o puede tener una causa interna, como el de (9¢) o los de (11):

(11) Tenir un coma diabétic / una embolia / un infart
Fer un coma diabétic / una embodlia / un infart

Aparte de designar estados morbosos o procesos de origen interno, los términos
para las patologias que pueden aparecer en combinacién con fer hacen referencia
a patologias adquiridas y no congénitas que, por lo tanto, implican un cambio. El
verbo tenir, por otra parte, puede estar complementado por sustantivos que designen
estados morbosos congénitos o adquiridos:

(12) a. Téla sindrome de Down Ha tingut un infart
b. *Fa la sindrome de Down Ha fet un infart

Asi pues, se puede concluir que, a la hora de expresar un estado morboso, los
predicados con el verbo fer tienen un alcance mds restringido que los predicados con
el verbo tenir: los primeros, a diferencia de los segundos, sélo se suelen combinar
con nombres que designan estados morbosos o procesos de origen interno y adqui-
ridos.

Desde un punto de vista sintdctico, mientras que algunos sustantivos en singular
que designan patologias o estados morbosos y que complementan el verbo zenir pue-
den estar determinados o sin determinar, como en (13a), cuando complementan el
verbo fer generalmente llevan un determinante, como se ve en (13b):

(13) a. Tenir paralisi / hemiplegia Tenir una paralisi / una hemiplegia
b. *Fer paralisi / hemiplegia Fer una paralisi / una hemiplegia

Como se verd a continuacion, estas diferencias entre los SSNN que acompanan
los verbos teniry fer tienen repercusiones en el valor aspectual de los predicados.

4. El aspecto de los predicados

La propuesta tradicional de Vendler (1967) —vid. también Comrie (1976),
Lyons (1977), de Miguel (1999) o Marin (2002)— distingue cuatro tipos distintos
de predicados: los estados, las actividades, las realizaciones y los logros. La determi-
nacion del aspecto de los predicados se hace en funcién, bésicamente, de los rasgos
[+/— dindmico], [+/- durativo] y [+/— delimitado] del verbo:

(14) EstaDOS [-DIN.] [+DUR] [-DEL.] creer, odiar

ACTIVIDADES [+DIN.] [+DUR] [ 1 buscar, refr, caminar
REALIZACIONES [+DIN.] [+DUR.] [+DEL.] lenar, construir una casa
LOGROS [+DIN.] [-DUR] [ 1 encontray, descubrir, desmayarse
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Para describir el aspecto de un predicado, ademds del aspecto Iéxico inherente del
verbo, también se han de tener en cuenta las caracteristicas de algunos de los otros
elementos que aparecen en la oracién. En este sentido, las propiedades de los comple-
mentos directos de los verbos fenir y fer descritas en los apartados anteriores también
influirdn en el aspecto de ambos tipos de predicados.

Por lo que respecta a los predicados con fenir, tomaremos en consideracion para
nuestro andlisis los ejemplos siguientes:

(15) a. tenir la sindrome de Down d. tenir una hemorragia
b. tenir la sida e. tenir un infart
c. tenir la varicel-la f. tenir una depressié

(15a) representa las construcciones en las que el SN hace referencia a una enfer-
medad congénita’ y, por el momento, incurable; es decir, es percibida sin ningtin
tipo de limite, ni inicial ni final. En (15b), en cambio, se trata de una enfermedad
adquirida (excepto en algunos casos de neonatos), con un limite inicial, pero también
incurable, sin limite final. La varicela, en (15c), representa las enfermedades adquiri-
das y curables, o sea, delimitadas por el inicio y por el fin. Los casos de (15d)-(15f)
tienen en comun el hecho de que los SSNN que contienen aceptan aparecer también
como complemento del verbo fer, a diferencia de lo que sucedia en los tres primeros
ejemplos. En los tres casos, las patologias son adquiridas (de origen interno) y tienen
también un punto final. Lo que las diferencia entre si es el hecho de que en (15d) y
en (15f) una hemorragia o una depresién se pueden ver como un estado con duracién
posterior al inicio y, en cambio, el infarto se percibe como un evento puntual, sin
duracién. Consideramos que en el caso de la hemorragia la oracién puede tener dos
interpretaciones: en una se hace referencia al periodo acotado, mds o menos largo, en
el que la persona pierde sangre y, en este sentido, se percibiria como la varicela; pero
es posible también que la oracién indique el momento puntual en el que la persona,
a consecuencia de un proceso interno, manifiesta la patologia. En este segundo valor,
pues, serfa equivalente a la oracién con infart como complemento.

En cuanto a los predicados con fer, tomamos como base para el andlisis los ejem-

plos de (16):
(16) a. fer un infart b. fer una hemorragia c. fer una depressi6

En (16) encontramos SSNN que ya aparecian en (15) con el verbo zenir. Con fer,
los predicados de (16) no tienen una interpretacién durativa como la que les podia-
mos asignar en (15) con el verbo zenir; pueden hacer referencia al momento inicial
en el que se manifiesta la patologia, pero no al periodo posterior a pesar de que este

5 Usamos el término congénito en su acepcion médica: «Existent a I'hora de la naixenca o des de la
naixenga», no en el sentido que tiene habitualmente en genética: «Dit d’un caracter heretat» (DLC).

¢ Creemos que esta interpretacion es mucho mds dificil con el sustantivo depressid, que denota un
estado psiquico. En este tipo de predicados es dificil pensar que expresan el punto de inflexién tempo-
ral que supone el inicio de un estado que se mantiene. Asi, mientras que es muy fécil comprobar cuando
una persona ha desarrollado una hemorragia, porque hay signos fisicos evidentes que lo demuestran, es
mucho mds dificil imaginar que hay un punto de inflexion a partir del cual una persona pasa a tener una
depresién, porque, a partir de los conocimientos generales que suelen tener los hablantes, cuesta mds re-
lacionarlo con unos signos fisicos evidentes que lo demuestren.
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pueda ser percibido. Asi pues, con el SN infart las dos construcciones serdn sinéni-
mas; con hemorragia 'y depressié s6lo lo serdn parcialmente, porque con fenir si es po-
sible una interpretacion durativa posterior al momento inicial que no existe con fer.

Cabria preguntarse si construcciones como las de (16) pueden hacer referencia
también al proceso previo que tiene lugar en el organismo de la persona afectada
antes de que la patologia se manifieste. Creemos que en el caso de (16¢) si se le
puede dar esta lectura, pero que en los otros dos es un poco mds dificil. Quizds esta
posibilidad esté relacionada con la percepcién de los hablantes sobre la existencia y la
duracién del proceso previo: si se trata de un periodo perceptible por signos externos
(depresién) es mds probable que acepten esta interpretacion que si la patologia es
percibida como una manifestacién repentina y no previsible a partir de signos.

Asi pues, desde el punto de vista aspectual, los predicados que estamos analizando
se podrian definir de la siguiente manera:

(17) tenir...
a. lasindrome de Down [-din] [+dur] [-del-I] [- del-F]
b. la sida [-din] [+dur] [+ del-I] [~ del-F]
c. lavaricel-la [-din] [+dur] [+ del-I] [+ del-F]
d. una hemorragia [—din] [+dur] [+del-I] [+ del-F] (est. post.)
[+din] [-dur] [+ del-I] [+ del-F]
e. un infart [+din] [=dur] [+ del-I] = [+ del-F]
f. una depressi6 [—din] [+dur] [+ del-I] [+ del-F] (est. post.)
[+din] [=dur] [+ del-I] [+ del-F] (?)
(18) fer..
a. un infart [+din] [—dur] [+ del-I] [+ del-F]
b. una hemorragia [+din] [—dur] [+ del-I] [+ del-F]
c. una depressié [+din] [—dur] [+ del-I] [+ del-F]
[+din] [+dur] [-del-I] [-del-F] (proc. prev.)

Los predicados con los rasgos [—din] y [+dur] se consideran estados. Como se
ve en los dos cuadros anteriores, en todos los casos se construyen con el verbo zenir.
Hemos distinguido dos tipos de delimitacién: la inicial y la final. Esto nos permite,
por una parte, distinguir entre los estados absolutos’ como tenir la sindrome de Down
o tenir la sida, no delimitados por el final (incurables), y los llamados estados contin-
gentes como tenir la varicel-la, una hemorragia, una depressid, que estén delimitados
por el final (curables).® Y por otra parte, la distincién también da cuenta de la dife-

7 En este articulo adoptamos la terminologia estados absolutos vs. estados contingentes de Anderson
(1973) y Comrie (1976) para referirnos a los predicados que otros autores denominan estados permanen-
tes vs. estados transitorios (De Miguel 1999), estados perfectivos vs. estados imperfectivos (Lujin 1980), etc.

8 El hecho de que un estado esté o no delimitado por el final produce contrastes como los de (i) y (ii):

(i) #Després d’haver tingut la sida / la sindrome de Down, la Roser va poder tornar a casa
#Quan va deixar de tenir la sida / la sindrome de Down, ja va poder tornar a treballar
(ii) Després d’haver tingut la varicel-la, la Roser va poder tornar a casa
Quan va deixar de tenir la varicel-la, ja va poder tornar a treballar

La imposibilidad de aceptar oraciones como las de (i) estd relacionada con el hecho de que actual-
mente estas enfermedades se consideran incurables. En el momento en que lo dejen de ser, las construc-
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rencia entre dos tipos de predicados absolutos: aquellos que, como zenir la sindrome
de Down, no estdn delimitados por el inicio (patologia congénita) de los que, como
tenir la sida, si lo suelen estar (patologia adquirida).

En el caso de los predicados como fer un infart, los profesionales del dmbito sani-
tario coinciden en que son construcciones que se utilizan para expresar un cambio de
estado normalmente repentino y puntual que ha sufrido una persona. Los predicados
construidos con el verbo fer, excepto la segunda interpretacién de fer una depressid,
tienen los rasgos [+din] y [-dur] y estdn delimitados por el inicio y por el final. Se
trata, pues, de predicados de logro. La segunda interpretacién de fer una depressié, en
cambio, seria [+dur] y [-del] y, por lo tanto, corresponderia a una actividad. Como
se observa en (17), sin embargo, algunos predicados con tenir también se pueden
analizar como logros. Nos referimos a tenir un infart y a la segunda interpretacion de
tenir una hemorragia. En ambos casos el predicado incide en el momento en el que
se produce el infarto o la hemorragia; como estados contingentes, en cambio, hacen
referencia al estado posterior a este momento inicial. La segunda interpretacién que
hemos asignado a fer una depressid, en cambio, indica el periodo previo al momento
en el que se puede afirmar que la persona sufre una depresién.

Asi pues, se puede afirmar que las oraciones con fer que hacen referencia a pato-
logifas o estados morbosos indican que una persona se ve afectada por un proceso in-
terno (representado en (19) con barras verticales 11D que culmina en un cambio de
estado (representado en (19) con la barra vertical ). Este punto de inflexién puede
suponer el inicio de un estado que se mantiene, como en el caso de una hemorragia
o de una depresién, o que no se mantiene (segin la interpretacién que les suelen dar
los hablantes), como en el caso de un infarto o de una embolia. Asi, habria tres tipos
diferentes de predicados con el verbo fer que se podrian representar de la manera si-
guiente:

(19)
T nnre

fer un infart

T 1 hemorragia. |

fer una hemorragia

T 1 depressio |

fer una depressi6

En el caso de los predicados en los que el punto de inflexién supone el inicio de
un estado nuevo que se mantiene, se podria hablar de predicados ingresivos, predica-

ciones serdn aceptables y se comportardn como las presentadas en (ii). También hay predicados que se
pueden interpretar, en funcién del contexto, como contingentes o como absolutos. Una oracién como
En Joan té una paralisi, por ejemplo, puede indicar que la persona sufre un trastorno temporal de su mo-
vilidad o, también, que este estado afecta a la persona de manera permanente e irreversible.



358 L. GRACIA, B. CROUS

dos que inciden en el punto inicial en el que empieza un estado o un proceso nuevo
que continta (como desmayarse).

En los predicados de logro, pues, suele haber un proceso que conduce a la culmi-
nacién del logro. En el caso que nos ocupa se puede suponer que hay una etapa pre-
via a fer un infart o a fer una hemorragia o fer una depressié durante la cual la persona
desarrolla las condiciones necesarias que conducen al cambio de estado (en el caso del
infarto, por ejemplo, la obstruccién de las arterias, etc.).

5. La determinacién o cuantificacién del complemento directo y el aspecto

Como han apuntado distintos autores, la determinacién o cuantificacién del
complemento directo de los verbos interviene a la hora de asignar un valor aspectual
u otro a los predicados (Comrie 1976, de Miguel 1999, Marin 2002). En una ora-
cién como (20a), el hecho de que el complemento directo esté determinado aporta
al predicado una lectura delimitada y por esta razén el predicado se puede combinar
con un modificador temporal delimitador como e x temps. Cuando el complemento
directo aparece en plural y no estd determinado o es no contable en singular y sin de-
terminante, como en (20b), el predicado tiene una lectura no delimitada y no acepta
este tipo de modificadores temporales delimitadores:

(20) a. Va escriure un llibre en dues setmanes
b. *Va escriure llibres / poesia en deu mesos

Por lo que concierne al verbo zenir, si el complemento directo es contable y apa-
rece en singular ha de ser determinado, como se ve en (21a), y si es contable en plu-
ral, puede tener determinante o no tenerlo, como en (21b); si el nombre, en cambio,
es no contable, como en (21c), el complemento no puede tener determinante:

(21) a. *Va tenir infart Va tenir un infart
b. Va tenir infarts Va tenir dos infarts
c. Va tenir febre *Va tenir una febre

Sin embargo, en las construcciones estudiadas aqui con el verbo zenir, algunos
sustantivos en singular en funcién de complemento directo tanto pueden aparecer
determinados como sin determinar:

(22) a. Té una paralisi / una hemiplegia b. Té paralisi / hemiplegia

En estos casos en los que un sustantivo admite aparecer en los dos contextos,
cuando es determinado tiene un cardcter delimitador del predicado (7 una paralisi);
en cambio, cuando aparece como nombre no contable, en singular y sin determinar,
no delimita temporalmente el predicado (7 paralisi). Algunos profesionales del 4m-
bito sanitario afirman que mientras que en la oracién 7é paralisi se interpreta que el
estado que sufre el sujeto es absoluto, cuando se dice 78 una paralisi se interpreta que
el estado es contingente, que estd mds acotado y supone una alteracién temporal del
estado normal.

Entre las oraciones que expresan patologias con el verbo fer, también se pueden
encontrar casos en los que el complemento directo sea un SN en plural sin determi-
nar. En estos casos los predicados se interpretan como no delimitados pero con valor
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iterativo: expresan que ha habido una sucesion de estados delimitados y puntuales.
Es por ello por lo que no admiten modificadores temporales delimitadores como en
x temps'y si aceptan los durativos como durant x temps:

(23) a. Ha fet infarts / hemorragies
b. *Ha fet infarts / hemorragies en dos anys
c. Va fer infarts / hemorragies durant dos anys

Los sustantivos singulares en funcién de complemento directo que con renir po-
dian ser determinados o no (ejemplos de (22)), con el verbo fer han de aparecer con
un determinante, como se ve en (24):

(24) a. Va fer una paralisi *Va fer paralisi
b. Ha fet una hemiplegia *Ha fet hemiplegia

Esta diferencia entre las construcciones con tenir y con fer estd relacionada con
el valor aspectual que tienen ambos tipos de predicados. Mientras que los predica-
dos de estado con renir pueden estar delimitados o no delimitados temporalmente,
los predicados de logro que expresan estados morbosos con fer normalmente apare-
cen con sustantivos en singular determinados que aportan al predicado una lectura
delimitada.

6. Relaciones entre el aspecto flexivo y el aspecto léxico y sintdctico

En general, todos los verbos se pueden flexionar tanto en tiempos verbales fun-
damentalmente perfectivos (pretérito perfecto o indefinido, por ejemplo) como en
tiempos bdsicamente imperfectivos (presente, imperfecto). Aunque no se puede decir
que los predicados sean incompatibles con un tiempo determinado, se observa que
hay tendencias o preferencias. Como apuntan varios autores (Comrie 1976, Marin
2002), mientras que los tiempos perfectivos enfocan la situacién como un todo com-
pleto y cerrado, los imperfectivos tienen en cuenta las fases temporales que forman
la situacion y focalizan un intervalo interno abierto (sin hacer referencia ni al inicio
ni al final). Estas diferencias, combinadas con la naturaleza aspectual de los predica-

dos, pueden ayudar a explicar por qué hay algunas restricciones en oraciones simples
como las de (25):

(25) a. Télavaricel-la / T¢é la sida PRESENTE

b. Tenia la varicel-la / Tenia la sida IMPERFECTO

c. Va tenir la varicel-la / 2?Va tenir la sida INDEFINIDO

d. Ha tingut la varicel-la / ??Ha tingut la sida PRET. PERFECTO
(26) a. ??Fa un infart PRESENTE

b. ??Feia un infart IMPERFECTO

c. Va fer un infart INDEFINIDO

d. Ha fet un infart PRET. PERFECTO

Por una parte, en (25) se observa que los predicados estativos contingentes como
tenir la varicel-la pueden aparecer, en general, tanto en contextos perfectivos como im-
perfectivos. Los estados absolutos habitualmente no aceptan las formas perfectivas
(?Va tenir la sida, 2?Ha tingut la sindrome de Down) porque expresan una situaciéon
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temporalmente ilimitada y el aspecto perfectivo, en cambio, enfoca las situaciones de
manera cerrada, delimitada (cf. Marin 2002).°

Por otra parte, los predicados de logro que denotan situaciones puntuales, como
los de (26), que tienen muy poca duracién y en los que el inicio y el final suelen
coincidir en un punto, no toleran bien los tiempos verbales imperfectivos, que foca-
lizan la parte interna de la situacién. A partir de una oracién simple como 2?En Jordi
Jfa | feia un infart dificilmente se podria pensar que se estd haciendo referencia a un
hecho abierto que estd sucediendo de manera simultdnea al acto de habla o a otra
situacion. Estos enunciados pueden ser aceptables si se les da una lectura habitual o
iterativa: En Jordi feia un infart cada dos anys o Cada vegada que fa un infart el porten
a I'Hospital de Sant Pau. En este caso, las oraciones expresan una sucesién de hechos
puntuales que se distribuyen en el tiempo y por esta razén los predicados aceptan el
aspecto imperfectivo.

7. Conclusiones: distribucién de usos de los predicados que expresan patologias
con teniry con fer

En este articulo se han comparado algunas propiedades de dos tipos de predicados
que se pueden utilizar en cataldn para atribuir un estado morboso o una patologia a
una persona: los predicados con zenir y los que se construyen con fer. Se han visto los
puntos que tienen en comun y los que los diferencian y determinan la distribucién
de sus usos.

En cuanto al sujeto de los predicados, se ha visto que en los dos casos estd re-
presentado por un SN [+animado] y [+humano] que estd afectado por un estado
morboso o por una patologia que no puede controlar. Asi, el sujeto, a pesar de ser
una entidad con capacidad volitiva e intencional, no puede ejercer ningtn control
sobre los estados que le afectan. La principal diferencia semdntica entre el sujeto de
los predicados con zenir y el de los predicados con fer es que mientras que el primero
se presenta como una entidad inactiva, con fer el sujeto mantiene parte del sentido
causativo propio del verbo y por esta razén se interpreta que es el organismo de esta
persona el que, de alguna manera, provoca el estado morboso o la patologia.

Por lo que respecta al complemento directo, se ha dicho que los predicados con el
verbo fer suelen tener mds restricciones a la hora de aceptar sustantivos que expresen
patologias: normalmente sélo pueden aparecer en las construcciones con fer sustanti-
vos que denotan estados morbosos que tienen un origen interno (fer un infart vs. 22fer
un refredat) y que son adquiridos y, por lo tanto, que implican un cambio (fer un in-
Jart vs. *fer la sindrome de Down). Por otro lado, los sustantivos que aparecen con fer
denotan estados morbosos que se pueden interpretar como puntuales (infart) o que
acontecen en un punto y tienen una duracién posterior (bemorrigia). Cuando los
sustantivos de este tltimo grupo se combinan con el verbo fer se puede hablar de pre-
dicados ingresivos: el cambio de estado, es decir, el resultado de un proceso anterior,
significa el inicio de otro estado que se mantiene. Cuando se utilizan estos predicados

9 Una oracién como Vz tenir la sida seria posible si el sujeto se refiriese a una persona que ya ha
muerto. En este caso, la muerte actuarfa como delimitador que cierra la situacién. También lo serfa, evi-
dentemente, si la enfermedad ya fuera curable.
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ingresivos se enfoca, precisamente, este momento inicial. Desde un punto de vista
sintdctico, ademds, los sustantivos que funcionan como complemento directo del
verbo fer habitualmente aparecen determinados, de manera que se acentda la lectura
delimitada de los predicados.

En cuanto al aspecto, las diferencias entre los dos tipos de predicados también
determinan su uso. Los predicados con el verbo fer expresan el momento puntual
en el que sucede un cambio de estado en una persona; suelen ser predicados deli-
mitados, no durativos y dindmicos que se comportan como los logros y que se in-
terpretan como el resultado o la culminacién de un proceso morboso. Si se pudiera
trazar una linea en la evolucidn de tal proceso, como en (19), se podria decir que
los predicados con el verbo fer se sitGan en el punto en el que un proceso llega al
final y, en algunos casos, da lugar a un nuevo estado. Como ya se ha observado, el
sustantivo que hace la funcién de complemento directo del verbo fer suele ser el que
determina la interpretacién del predicado como un logro que supone el inicio de
un estado posterior (hemorrigia) o como un acontecimiento puntual que se percibe
como carente de continuidad (infarz). Si los predicados con el verbo fer representan
el momento puntual en el que se produce el cambio de estado, los predicados con
tenir suelen representar la fase posterior a este cambio: expresan el periodo en el que
una persona mantiene, durante un espacio de tiempo acotado (estados contingen-
tes) o no acotado (estados absolutos), un estado al que se ha llegado en un momento
anterior. Asi, decir que una persona ha fer un hemorragia implica que en una etapa
posterior #é una hemorragia (aunque la oracién también pueda hacer referencia al
momento inicial). Si el sustantivo que hace de complemento directo denota un es-
tado morboso o trastorno puntual (infart), tanto las oraciones con tenir como las que
se construyen con fer expresan un momento puntual. Estas relaciones entre las oracio-
nes con el verbo zenir y las que se construyen con el verbo fér se ponen de manifiesto
en ejemplos como los de (27):

(27) a. Fa dos mesos va fer una paralisi i ara encara la té
b. *Fa dos mesos va tenir una paralisi i ara encara la fa

El contraste entre los ejemplos de (27a) y (27b) muestra que hay un orden tem-
poral entre los predicados con zenir y los que se construyen con fer. Los enunciados
que expresan patologias o anomalias con fer focalizan un momento puntual que es
temporalmente anterior al estado expresado por las oraciones con zenir.
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