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RESUMEN

A principios del siglo pasado, se encontraron diferencias estructurales en areas de la corteza cerebral, a veces sutiles y otras mas
netas, que permitieron el legado de mapas topograficos, que se siguen usando, y que hacian sospechar una diferencia funcional entre
ellas. Poco se conocia en ese momento: los centros de Broca y Wernicke, las areas sensoriales primarias y el area motora. Sin embargo
se comenzo a teorizar que los “centros” tendrian funciones simples que se complejizaban mediante el trabajo conjunto gracias a los
haces de asociacion. Algunos creian que en la realizacion de las mas altas _funciones de la mente se involucran muchas, si no todas
las areas cerebrales, esbozando una idea de sistema funcional de organos corticales, recién concretada con la obra de Luria a
mediados del siglo. Para esa época, se comenzo6 a pensar que la unidad funcional cortical no se extendia en superficie, sino en
profundidad, apareciendo el concepto de modulo cortical, sostenido tanto por la estructura de la corteza en columnas, como por su
conectividad interna vertical, como asitambién por su embriologia. Los nuevos métodos para seguir a las fibras que conectan distintas
zonas de la corteza, permitieron a partir de los 70, realizar estudios detallados de estas conexiones determinando la divisiéon de la
corteza en areas de acuerdo a su conectividad, lo que ampli6 el niumero de las mismas. Como otras funciones, la memoria almacenaria
sus trazas en un espacio cortical distribuido, en forma de circuitos facilitados (engramas) que involucrarian a las mismas areas que
se pusieron en juego para la construccion de la percepcion. La codificacion significaria un trabajo de asociacion consciente para la
semantica y contextualizacion espacial y especialmente temporal para la episodica. La fijacion del recuerdo requeriria tiempo de
repeticion voluntaria o inconsciente (reentrada), llevada a cabo por las estructuras de la linea media, especialmente diencéfalo,
hipocampo, amigdala, y sus conexiones, en actos sucesivos de conciencia (fasicos). La recuperacion del recuerdo se realizaria a partir
de las zonas mas altas de la jerarquia perceptiva, que permiten acceder al engrama con sus asociaciones. Las imagenes funcionales
confirmarian algunas de estas aseveraciones. Mucha de la terminologia empleada, como las lineas de pensamiento de los autores
y filésofos de todos los tiempos, coinciden, por lo que pareciera que la teoria de la funcion cortical se encuentra en una etapa

fenomenologica apenas inicial.
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INTRODUCCION

Aunque estamos absorbidos en los problemas técni-
cos y la fisiopatologia y tratamiento de las afecciones
agudas del SNC, ¢quién no ha meditado acerca de las
funciones superiores del 6érgano que nos ocupa y su
deterioro por efecto de las lesiones que tratamos? Igual
que el desarrollo de habilidades técnicas, la compren-
sion de estos problemas, es un trabajo para todala vida.
Por eso, cualquier expresion sobre las funciones cere-
brales superiores, sera a penas, y obligadamente, un
“estado de cosas”, un corte transversal en el hilo inter-
minable de estos estudios y meditaciones, y no conclu-
siones definitivas. Por otro lado, no se pretende que sea
completamente abarcativa, tratandose de un tema so-
bre el que tanto se ha escrito, sino una elaboracion de
aquellos aspectos, que por diversas razones, han llama-
do mas nuestra atencion.

Para el estudio de la memoria, hemos elegido un
desarrollo original, estudiando inicialmente aportes de
la filosofia que comprobamos no sin sorpresa, que se
prolongan en lineas de pensamiento de la ciencia neu-
ropsicolégica actual, para después teorizar sobre el
almacén de la memoria, que implica necesariamente,
como veremos, unarevision aunque somera, del funcio-
namiento de la corteza cerebral, que hemos realizado en
forma histérica, desde el descubrimiento de los “cen-
tros” cerebrales, hasta las concepciones mas actuales.
Finalmente un analisis de la amnesia y la importancia
del descubrimiento que lesiones focales del cerebro
pueden ser su causa.
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La construccién y recuperaciéon de un recuerdo es
un hecho tan notable y enigmatico entre las capacida-
des del cerebro humano, y tan relacionado a nuestra
especialidad, que no podia dejar de intentar presentar
una idea de cémo es posible tal fenémeno para la
neurociencia actual, a través de una revision bibliogra-
fica, producto de una incursién en el conocimiento
neurobiolégico que ya lleva unos cuantos afos de
esfuerzo metodico. La presentacién en forma histérica
lleva la intencion de dar mayor coherencia, a un cono-
cimiento necesariamente parcial y discontinuo.

La revisién de los aspectos filoso6ficos, como el resto
del trabajo, ha sido el producto de largos anos de
lectura y analisis de numerosos textos que pasaron por
mis manos. A quienes debo quiza rendir especialmente
mi agradecimiento es a un libro sobre Kant, de la
coleccién de “Los grandes filosofos” de Karl Jaspers! y
a un libelo sobre la nocién de eternidad en el mundo
griego, del gran fil6sofo italo- argentino Rodolfo Mon-
dolfo, que no fotocopié lamentablemente y cuyo para-
dero actualmente desconozco, asi que lo he citado
simplemente por el nombre del autor?.

El mismo Jaspers critica el andlisis que se intente
hacer de Kant desde un punto de vista psicologico
(psicologismo), porque se tratala suya de una teoria del
conocimiento. Sin embargo, no siendo filésofo, uno
siente una mayor libertad para utilizar el texto como
base de una linea de pensamiento acerca de los meca-
nismos de la mente, especialmente cuando se la descu-
bre, tacita, o explicita en la base de conceptos vertidos
en investigaciones actuales.

Este descubrimiento intelectual, es quiza el aspecto
mas seductor de un tema que puede convertirse en
arido. Si hemos logrado una mediana fluidez para
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quien siga el hilo de nuestros pensamientos, habremos
alcanzado nuestro objetivo. Veremos asi al conocimien-
to filoso6fico transformandose en lo que debe ser: un
eslabon entre el conocimiento practico del sentido
comn, y el conocimiento cientifico®.

La memoria es una funcién cerebral que esta, como
la conciencia, en labase misma de la actividad psiquica.
Quiza por eso, distintas lesiones cerebrales agudas,
producen graves alteraciones de esta funcion, transito-
rias o definitivas, cuadros que recientemente estamos
aprendiendo a diferenciar por sus caracteristicas clini-
cas. Sorprendentemente, a pesar de esta calidad de
funcién mental basica y entranablemente asociada al
funcionamiento general del cerebro, durante siglos la
memoria fue mas un problema para la Filosofia que
parala Psicologia o la Neurologia. Recién a mediados de
siglo XX, y por contribucién, en parte, de la Neurociru-
gia*®, se pudo establecer la importancia de algunas
areas cerebrales en el proceso de fijacién del recuerdo,
despertando un interés por desentranar los mecanis-
mos del almacenamiento y recuperacion del mismo,
que ha dado lugar al florecimiento que actualmente
existe en este campo, que se ha visto acrecentado por
aportes de la Neurobiologia®’, de la Neurofisiologia® y
especialmente, de la Neuropsicologia.

Como la amnesia es uno de los sintomas mas
salientes de la patologia neuroquirtairgica, nuestra in-
tencion en este capitulo, es presentar una contribucion
a una mejor comprension de algunos aspectos clinicos
de la memoria y sus alteraciones, a partir de la elabo-
racion de aportes seleccionados de algunas de las
disciplinas antes mencionadas. Si existe alguna origi-
nalidad en este esfuerzo, es la de las vias que utilizamos
para alcanzar este objetivo, a partir de datos que por el
momento, aparecen como bastante dispersos en la
amplia literatura sobre el tema.

APORTE DE LA FILOSOFiA
San Agustin. Confesiones. (S III d.C.)°

Nointento ahora averiguar las regiones en que se divide
el cielo, ni entender el equilibrio de la tierra, sino saber
lo que soy yo mismo; pues yo, segiin que soy alma, soy
el que me acuerdo y tengo memoria. No es de admirar
que no alcance ni llegue a entender todo aquello que se
distingue de mi. Pero ¢qué cosa puede haber mas cerca
de mi que yo? Con todo eso, no puedo acabar de
entender lo que pasa en mi memoria que es parte de mi
ser, y sin ella no fuera todo lo que soy.

La memoria es efectivamente, la base de la identi-

dad psiquica.

Alli se me presentan el cielo, la tierra, el mar y todas las
cosas que mis sentidos han podido percibir en ellos,
excepto las que ya se me hayan olvidado.(S1)
Alli también me encuentro yo a mi mismo, me acuerdo
de miy de lo que hice, y en qué tiempo y en qué lugar
lo hice, y en qué disposiciéon y circunstancias me
hallaba cuando lo hice...(E)
A todas estas imagenes anado yo mismo una innume-
rable multitud de otras que formo sobre las cosas que
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he experimentado o, que fundado sobre éstas, he creido
por diversos modos, y son las semejanzas y respectos
que todas ellas dicen entre siy esas otras...(S2)
Ademas,... se han de anadir las ilaciones que hago de
todas estas especies, como las acciones futuras, los
sucesos venideros y las esperanzas...(P)

...todas las cosas que he aprendido de las artes
liberales...(S3)

Cuando oigo decir a alguno que acerca de cualquiera
cosa se pueden hacer tres distintas preguntas, a saber:
si ella es, qué ser tiene y qué tal es..., las cosas
significadas por aquellas voces no pude tocarlas ni
percibirlas por alguno de mis sentidos corporales, ni
tampoco las vi en parte alguna, sino en mi alma: yo
guardé en mi memoria, no las imagenes de aquellas
cosas, sino a ellas mismas; mas por dénde entraron
en mi alma, ellas solamente lo han de decir, si
pueden...;Por qué las reconoci luego que me hablaron
de ellas y por qué dije: esto es asi, esto es verdad, sino
porque ya estaban en mi memoria..?” ...”aprender
estas cosas...(es) recoger y juntar con el pensamien-
to aquellas especies que estaban como dispersas y
sin orden en nuestra memoria...pensar...(S4)
...innumerables reglas, razones y leyes acerca de los
numeros y dimensiones de la cantidad, que no las he
recibido ni adquirido por ninguno de los sentidos...(S5)
También las bestias y las aves tienen su memoria, sin
la cual no sabrian volverse a sus guaridas y nidos, ni
hacer y repetir otras muchas acciones a que estan
acostumbradas, porque ni atin pudieran acostumbrar-
se a cosa alguna si no tuvieran memoria.(Proc.)

En estos notables parrafos de sus “Confesiones”™,
distingue Agustin, sin ponerles nombre, los distintos
tipos de memoria que la Neuropsicologia moderna
reconoce: semantica (S), episédica (E), con su caracte-
ristica contextualizacion témporo espacial, procedural
(Proc.) y prospectiva (P). Muy agudamente, nota que
hay distintos tipos de conocimientos implicados en la
semantica: imaginables (S1 y 2) y no imaginables (S3,
4,y 5), con distintos grados de abstraccion: uno basico
de reproduccion, y otros (estimo que dos) de asociacion.
También nota que algunos son producto de la expe-
riencia y otros del aprendizaje metodico y caracte-
riza la actividad del pensar, como tipicamente asociati-
va y productiva quedando sus producciones registra-
das en la memoria para usos ulteriores.

También la memoria prospectiva es una forma de
asociacion.

La memoria procedural esta muy bien descripta en
sus caracteristicas de espacialidad y habitos motores,
aunque la asigna, al parecer, exclusivamente a los
animales.

Como vuelve a acordarse la memoria de lo que habia
perdido ella misma...

...con la que atin estaba en la memoria buscabamos la
otra parte que faltaba...

...atn cuando alguno nos lo recuerde, de nuestra
memoria proviene que lo reconozcamos...

Aqui describe la evocacién del recuerdo en sus dos
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grados: reconocimiento y recuperacion y la describe
también como una actividad eminentemente asociati-
va. Estos mismos grados son reconocidos actualmente
por la neuropsicologia.

Aristoteles!®

Ahora esta claro que debe ser lamisma parte de nosotros
la que capta la extensién y el movimiento y el tiempo.
Imaginar es ser afectados por nuestra raiz comtn
sensible. Claramente pues, éstos son percibidos por esa
misma sensibilidad. La memoria, sin embargo (atin de
lo que comprendemos) no sucede sin imagenes, y asi,
es una habilidad sélo incidentalmente intelectual, pero
perteneciente en si misma a nuestra raiz comtn sensi-
ble primaria. Por lo tanto, no sélo los seres humanos y
seres que poseen opinién y discrecién poseen memoria,
sino también ciertos animales.

Sila memoria fuera una habilidad de nuestro enten-
dimiento, no seria encontrada en otros muchos
animales y quiza en ninguna otra criatura mortal;
probablemente no corresponde a todo ser mortal,
puesto que no todos los animales poseen memoria
sino aquellos que perciben el tiempo. Porque cuando
alguien recuerda, siente que ha visto, oido o aprendido
esto antes: antes y después, sin embargo, caracterizan
al tiempo. Ahora esta claro cual parte de nosotros
recuerda, la parte que imagina. Ylo que es imaginable
es memorable en si mismo, mientras que incidental-
mente recordamos lo que no puede ser captado sin la
ayuda de imagenes.

Aristoteles tiene pues una idea un poco mas pobre
de lamemoria, que la expuesta por Agustin. Plantea dos
niveles de procesamiento en la percepcion: la “estimu-
lacién de los sentidos particulares”, y un nivel asocia-
tivo para captar los objetos que los sentidos tienen en
comun (a saber, extension, movimiento, cambio y tiem-
po). A este nivel asociativo lo denomina raiz coman
sensitiva, o facultad sensitiva primaria.

Por estar presente en los animales, cataloga peyora-
tivamente a la memoria dentro de las facultades sensi-
bles y no del entendimiento.

La memoria para Arist6teleS!0 es: “un estado produ-
cido por una imagen mental, referida como una seme-
janza a aquello de que es imagen”. Cuando habla del
recuerdo, sin embargo, categoriza a la actividad de
recordar como una especie de silogismo o inferencia y
dice que si bien muchos animales poseen memoria,
solamente el hombre recuerda, y parece diferenciar
estas actividades por la contextualizacion exacta que
posee la segunda, especialmente en el tiempo.

Qué es lo que considera como memoria en los
animales, no queda claro, pero una interpretacion
plausible seria la capacidad de reconocimiento y/o los
rasgos de memoria procedural que también hizo notar
Agustin. Tampoco queda claro cual es entonces la
percepcion del tiempo que estos animales posean.

En resumen, la memoria para A. es el producto de
una actividad asociativa de la facultad sensible que es
la misma que genera las imagenes de los objetos y la
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contextualizacion espacio temporal de la realidad en
que estan inmersos.

El valor de la imagen para esta teoria del conoci-
miento es enorme, porque es el resultado de un proce-
samiento de la realidad, que sin dejar de ser semejante
a ella, contiene los elementos de la misma, que pueden
ser captados por el entendimiento, para la generacion
del concepto (comprension o reconocimiento).

Esta conceptualizacién “inocente” de la memoria se
ha mantenido a través del tiempo hasta nuestros dias:

Jaspers (1963) definia “memorias” como: “las imagenes
que ocurren con el conocimiento consciente de que
constituyen una percepcion previa nuestra, que hemos
experimentado su contenido antes y que el objeto que
representan es o fue real” (Citado por Lindqvist y
Norlén!!l.)

Santo Tomas

Asi que la mente es capaz de actuar sobre nuestras
iméagenes para hacerlas comprensibles en realidad y
esta capacidad de la mente es llamada la mente
agente; y es también capaz de ser determinada por las
representaciones de cosas percibidas y esta capacidad
es la mente receptiva.

...la primacia de la actividad es atribuida a la mente
agente y no a las imagenes.

Que la luz natural de nuestro entendimiento es sufi-
ciente para hacer lo que la mente agente debe, es claro
si examinamos por qué necesitamos la mente agente.
Porque la mente es potencial de lo que comprende, de
la misma manera que los sentidos son potencial de lo
que ellos perciben: como no siempre estamos perci-
biendo, tampoco estamos siempre comprendiendo.
Asi que la mente agente esta para hacer las cosas
proporcionadas a nuestro entendimiento.
...habiéndose hecho una cosa el entendimiento y lo
que éste comprende (el entendimiento actualizado),
constituyen una tnica fuente de la actividad que
llamamos entendimiento...

De forma abtrusa trata de explicar Santo Tomas!?,
lo que no habia explicado Aristoteles, en un intento por
corregir una interpretacion “herética” de éste, hecha
por Averroes!3,

...La mente humana para los griegos, se manifiesta
como nous y como logos (inteligencia y razén). Como
nous, ilumina, ve y aprehende lo inteligible de las
cosas. Como logos, establece conexiones entre concep-
tos y forma asi juicios que, luego, enhebra, segiin
normas que le son connaturales, para realizar el racio-
cinio. Sila mente humana ve y aprehende lo inteligible
de las cosas, es porque de antemano las ilumina. La
visién es imposible sin la luz. [luminar es colocar en la
luz. Poner en evidencia... Iluminacion, vision y apre-
hension intelectual, son las tres vertientes en que el
nous desarrolla su actividad. El objeto de esta activi-
dad es lo inteligible de las cosas. Aquello por lo que
la cosa es inmutable y fija en su ser y su obrar: la
esencia metafisica o sustancia'‘.

Pero todo esto es un relato, y no una explicacion,
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salvo en lo que respecta al acto iluminativo de la mente:
una inspeccion dirigida de la representacién o repro-
duccion buscando aquellas caracteristicas inteligi-
bles. Como lo hace? Kant intentara explicarlo.

Emmanuel Kant!-2.15.16

La imaginacioén es la capacidad de representar en la
intuicién un objeto, aunque no esté presente.
Pertenece a la sensibilidad... Es la capacidad de deter-
minar “a priori” la sensibilidad.

La apercepcion pura es el principio trascendental de
unidad de todos los elementos dispersos de nuestras
representaciones. Representacion=conciencia.

La construccién de la realidad para Kant, la realiza-
mos nosotros con los datos que nos aportan los sentidos
(sensibilidad), en un teatro témporo espacial dispuesto
por nosotros. Si bien lo proyectamos fuera, el drama de
la realidad se desarrolla dentro nuestro, en lo que se
llama el “sentido interno”.

Tengo una percepcion, cuando estoy en contacto
con la realidad y recibo informaciéon sensorial. Una
representacion, la construye el entendimiento a partir
de la imaginacién, “por estimulacion del sentido inter-
no”. El orden sucesivo de mis representaciones y per-
cepciones, como se me aparecen en el sentido interno,
es el tiempo.

Por lo que vemos en esta somerisima descripcion de
aspectos preliminares del pensamiento de Kant, sus
elucubraciones se basan en las ensenanzas de la esco-
lastica, respecto a los niveles de la sensibilidad, el
entendimiento y la imaginacion.

Sin embargo, hace varios aportes originales:

1) Larelacion espacio temporal de los hechos de
la realidad es “a priori”, es decir, subjetiva. Es un
aporte del sujeto en el momento de la relaciéon percep-
tiva.

Aunque este es el aspecto mas dificil de aceptar de
la teoria del conocimiento de Kant, algunos datos
cientificos indicarian que ya desde laretina, los estimu-
los vienen marcados espacial y temporalmente!”. De
igual manera, las estructuras corticales estarian dis-
puestas innatamente parala deteccion de lasrelaciones
espaciotemporales durante la percepcion.

Un analisis exhaustivo y brillante de la biologia del
“a priori” ha sido realizado entre nosotros por Goldar 8.

También pareceria confirmatoria una notable expe-
riencia de la escuela neuropsicologica de Milan!®: a
pacientes con neglect, se les hacia realizar una tarea
mental. Debian imaginarse en la Piazza del Duomo y
describir el edificio que esta enfrente de la Catedral en
dos oportunidades: una de espaldas al Duomo yotra, de
frente a éste. En cada oportunidad, los pacientes olvi-
daban detalles del lado izquierdo, jpero éstos eran los
que habian recordado en la posicion previa! Los pacien-
tes tenian dificultad para analizar la imagen de ese
espacio interno, que sin embargo, estaba alli completa!

2) La percepcion es un acto miltiple y sucesivo.
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Fig. 1. (omada de Luria?®). Muestra a la izquierda un retrato, y
a la derecha, los movimientos oculares realizados para explo-
rarlo. El resultado perceptivo es una sola imagen del objeto,
sintesis de los milltiples puntos de vista registrados.

Kant remarca agudamente esta caracteristica funda-
mental de la percepcién.

La figura 1 muestra una cara y los movimientos que
realizan los ojos durante la inspeccién de la misma. La
construcciéon de la percepcion se realiza por la integra-
ciéon de aspectos significativos para el observador de
estos sucesivos puntos de vista, y por consiguiente,
lleva tiempo. Cada una de estas percepciones por
separado, implicaria un acto de conciencia.

“Sabemos muy poco acerca de como los ojos o mas
bien el perceptor, confecciona a partir de sucesivos
isomorfos oculomotores (en el area cortical 17), cada
uno radicalmente distinto de su predecesor y sucesor,
un mapa de sucesivos egocéntricos inmoviles”(21).

3) La autoconciencia. “La sucesién de mis percep-
ciones y representaciones como se me aparecen” (tiem-
po), se integra en la aprehension, cuando se refiere a
percepciones o en la reproduccion, cuando se refiere a
representaciones, resultando entonces una imagen
unitaria e inteligible del objeto, que es presentada al
entendimiento.

La conciencia de la unidad de las representaciones
en un yo permanentemente idéntico es el principio
fundamental del conocimiento intelectual para Kant y
la denomina apercepcion pura. Es la que permite el
acto integrador de la imaginacion. Es el nivel méas bajo
de la autoconciencia, el que permite decir “yo soy”. Un
nivel superior, es intelectual, resulta de la accion del
entendimiento sobre ésta y produciria el “yo pienso” de
Descartes. Por supuesto, es “a priori” y deberia pues,
tener un sustento ontolégico, que es estructural (biol6-
gico)"18.

4) La imaginacion productiva. La imaginacién sin
representaciones o percepciones concretas es decir “a
priori”, se denomina imaginacioén productiva y genera
los principios formales del entendimiento que son las
categorias. Estas son formas del pensamiento, que se
aplican a la realidad, son la tilnica manera en que el
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entendimiento puede tratarla y se basan todas en
una actividad asociativa.

El entendimiento se maneja con una serie de reglas
para aplicar la categoria en cada caso. Esto se denomi-
na esquematismo del entendimiento. Este es pro-
ducto de la imaginacién (para sintetizar) y la aplicacion
practica de las categorias se hace mediante la determi-
nacion trascendental del tiempo.

Vemos que el tiempo aparecia del lado de la sensibi-
lidad (estética) y ahora también lo hace desde el lado del
intelecto (logica). Esta clara dualidad del tiempo en
Kant, seria uno de sus mas grandes aportes al tema.

Define al tiempo como la forma de nuestro sentido
interno es decir, la intuicién de nosotros mismos y de
nuestro estado interior, no como somos (en si mismo),
sino como nos aparecemos a nuestra sensibilidad. Lo
mismo que con las cosas, no podemos conocernos a
nosotros mismos, sino a la intuicion que de noso-
tros tenemos.

En una publicacién previa a la Critica (Duisburger
Abschluss), aclara mucho la dualidad de la temporali-
dad subjetiva.

1) Conciencia perceptivo-aprehensiva: nociéon
secuencial. Este es el aspecto del tiempo que alcanza la
conciencia desde el lado de la sensibilidad.

2)Sintesis imaginativo-intelectual: unidad de las
secuencias. El soporte de esta unidad, como habiamos
visto, es la apercepcion, es decir, la conciencia de la
propia identidad a lo largo del proceso representativo.
Esta autoconciencia se realiza efectivamente por el
sentido interno.

Si 1) es una forma dinamica de percibir el tiempo y
2) una forma estatica de considerarlo, no lo dice, pero
me parece una interpretacién plausible.

Vemos pues que el tiempo subjetivo esta en el
centro de la determinacion de la autoconciencia.

Si nos referimos a la temporalidad objetiva, com-
pletaremos la explicacién de la nocién de tiempo por
Kant.

Para Kant objetividad es el orden necesario (“a
priori”) del material intuitivo sintetizado. Es decir, es
una regulacion del pensamiento sobre la sensibili-
dad, que se consigue por la aplicacién (mente agente?)
de una categoria y al que deberiamos encontrarle una
base estructural (¢l6bulo frontal?).

Los rasgos temporales del objeto, dependen de la
accion categorial sobre la multiplicidad de representa-
ciones. La espontaneidad del pensamiento opera sobre
la forma de las representaciones que es la misma que
determina la autoconciencia: el tiempo. “toda relacion
en la percepcion presupone una relaciéon en el concep-
to”. Sintetizando la multiplicidad de representaciones
delimito el objeto....”el espiritu contiene en si mismo
la fuente universal y suficiente de la sintesis y
todos los fenomenos son exponibles en él”.... (efecto
iluminador de la mente agente?)(ver el parrafo sobre la
luz natural del entendimiento de Tomas, para compro-
bar el alto grado de correlacion entre las dos filosofias,
aunque sean tan diferentes).

La objetividad reposa en la sintesis. En caso
contrario, las representaciones (siempre sucesivas y
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multiples) estan agrupadas, pero no conectadas, estan
en la percepcion pero no en el concepto.

Necesita pues el entendimiento aplicar alguna
forma de relacion temporal para delimitar el objeto
mediante la sintesis. Estas formas de relaciones que
aplica el entendimiento son sus esquemas (categorias)
y se basan en tres relaciones que pueden darse en el
espiritu:

1) Relacion al sujeto (lo permanente, substancia).

2) Relacion de la consecuencia (sucesion, cambio,
causalidad)

3) Relacion de la comunion (simultaneidad, interac-
cion).

Permanencia, sucesion y simultaneidad, son las
tres relaciones temporales con que opera el entendi-
miento. Por la mediacién del tiempo entre el sentido
interno (subjetividad) y los elementos intelectuales
puros (objetividad), lo meramente aprehendido es pues-
to como permanente, sucesivo y/o simultaneo, en la
medida en que se ajusta a modulos temporales
necesarios (esquemas y sus principios), que reposan
en la sustancialidad, causalidad e interaccion.

La temporalizaciéon de la naturaleza se funda en la
efectivizacion de una funcién trascendente del pensa-
miento (exige la perspectiva de la l6gica trascendental).
La objetividad se basa pues, en una propiedad del
intelecto.

Al poner a la identidad del yo en la base de la
actividad intelectual, Kant realiza un gran progreso
psicologico, e intencionalmente resalta la determina-
cién cronologica en ese punto. Solamente un yo idéntico
a si mismo en todo momento puede reconocer como
propias las impresiones que recibe y asociarlas simul-
tanea o sucesivamente para determinar el objeto. Sé6lo
un yo identico a si mismo en todo momento puede
testificar del paso del tiempo y en base a ello
determinar el objeto.

Me parece que la determinacién temporal es un
trabajo intelectual que para Kant esta antes que la
determinacioén del objeto. La trascendencia del sujeto
parece pues previa a la del objeto en general y pone
la base de la objetividad.

La intuicién de la propia existencia, a partir de este
yo pensante, enlazante, fue el aporte relativamente
estéril de Descartes??, pero aqui alcanza su maxima
valorizacion al constituirse en el fundamento de una
teoria del conocimiento. Es el tiempo de la existencia
dela substancia, dela causalidad y de la interaccion.
La unidad de la percepcion es, asi entendida, uno de los
principales argumentos a favor de un yo que ha sido tan
vapuleado con defensores y detractores desde esa épo-
ca?324, ver discusion de Baddley mas adelante).

Subyacente a éste, esta el de la identidad subjeti-
va, el tiempo empirico, un tiempo relativo: “que yo
pueda ser consciente de esos elementos diversos como
simultaneos o sucesivos, depende de circunstancias o
condiciones empiricas” (fundamento de la Teoria de la
Relatividad). Aquillega el aporte de la sensibilidad para
determinar las relaciones temporales del mundo real.

Pero aqui tampoco el tiempo es algo existente en si,
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sino una de las formas de la sensibilidad, algo puesto
por el sujeto como condicion de la experiencia. En este
caso no es sin embargo, un producto del intelecto, sino
de la “sensibilidad”. Este es el tiempo de la concep-
cion geométrica, aislado de la experiencia, el tiem-
po “puro” de la fisica teorica.

En resumen, el intelecto, aspecto divino del alma
humana para el Aristételes herético, humanizado con
gran esfuerzo por Tomas, es reducido por Kant al nivel
mas alto de la autoconciencia, agente aplicador de
esquemas asociativos (determinados “a priori” por
efecto de la imaginacion productiva), sobre las repre-
sentaciones traidas desde el nivel sensorial por la
imaginacion reproductiva, para la formacion de con-
ceptos verbales o de accion. El tiempo presente tanto
en la determinacién perceptual como en la determina-
cion de la autoconciencia, es el que permite esta duali-
dad asociativa de la accién de la imaginacion.

El tiempo de la autoconciencia es el de la sensacion
de duracion de la propia existencia que es una
medida subjetiva de la temporalidad, pero que es la
base objetiva de la determinacion de las relaciones
temporales.

El cerebro es casi Kantiano en la esencia de su
operacion. Hace representaciones de aspectos del
mundo exterior, fraccionalizadas, construyendo una
geometriaitil, con el sentido interno, que no tiene nada
que ver con la “geometria” del mundo exterior que le dio
origen”. (Llinas, RR. I of the vortex. From neurons to
self?5).

Tiempo y relojes

;Qué es el tiempo? Creo que lo sé. Pero si me lo
preguntan, no lo sé. (San Agustin, Confesiones®).

“El tiempo es el niimero del movimiento” segiin la
Fisica de Aristoteles?®, definicién que no ha podido ser
superada posteriormente. Asocia un componente exte-
rior, fisico, “de la realidad”, el movimiento, y un
componente intelectual, el namero.

No serefiere a cualquier movimiento, sino al circular
uniforme, el movimiento perfecto, el que realizan las
esferas de las estrellas y los planetas, el del reloj
astronomico. Pero Aristoteles nota que este movimiento
no puede dar origen al tiempo, sin que haya un intelecto
capaz de contar el niimero de giros estelares, por eso
para darle realidad absoluta al tiempo fisico, debio
suponer una conciencia, un “alma del universo”, eterno
testigo encargado de realizar este recuento?.

No sélo los movimientos estelares, sino que “todo
fenomeno fisico puede ser usado como un reloj, con
tal que pueda ser repetido tantas veces como se
desee”, segtin la definicion de Einstein e Infeld??.

La humanidad ha usado muchos relojes a través de
los siglos y en las diferentes culturas. Mas frecuente-
mente se ha tratado de un circuito de un moévil con
movimiento uniforme, por lo tanto de duracion cons-
tante, que se relacionaba de alguna forma con el tiempo
astronomico. El registro intelectual de este “paso del
tiempo” ha sido usado para medir la duracién tanto de
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los sucesos de la vida cotidiana, como la de los experi-

mentos cientificos.
Las operaciones del tiempo psicologico se limitan en
general a lo cualitativo puro. Pero, ¢no existe una
métrica temporal interna?.... lamusica es precisamen-
te la matematica interior... El ritmo musical es, puede
decirse, la mas directamente intuitiva de las métricas
temporales y ciertamente no es desde el mundo
exterior desde donde se ha impuesto a nosotros. Lo
mismo puede decirse de los tiempos largos o cortos que
califican la articulacion del lenguaje coman y sobre
todo, de la versificacion. (Jean Piaget. El desarrollo de
la nocion de tiempo en el nino?8).

JTiene relojes el cerebro? Posiblemente los distintos
ritmos neuronales cumplan alguna funciéon en este
sentido. Notoriamente, la region septal, presenta un
ritmo de 4 a 8 ciclos por segundo, que comienza antes
denacer,yse mantiene durante todalavida. Este ritmo
se extiende al hipocampo por el férnix precomisural, y
desde éste, a areas de la neocorteza, especialmente del
I6bulo temporal®. Este ritmo también se extiende a (o
proviene de?) la formacidén reticular del tronco cerebral.
La lesion de las estructuras septales y del tubércu-
lo mamilar, produce una severa alteracion de la
contextualizacion temporal de los recuerdos.

La hipétesis de un “reloj interno”, avanzada en 1963
por Treisman, se ha ido enriqueciendo. Se han utilizado
agentes farmacolégicos para modificar su ritmo, y se
han conseguido efectos especialmente con agonistas y
antagonistas dopaminérgicos, particularmente del re-
ceptor D2, comprobandose un enlentecimiento o acele-
racion general del sentido interno del tiempo, evidencia-
do en la realizacion insegura de tareas en animales. La
investigacion en pacientes con enfermedad de Parkin-
son, sugeriria que la deplecion de los sistemas dopami-
nérgicos, produce un enlentecimiento general en la
percepcion del tiempo, que los lleva a subestimar el
paso del tiempo cronolégico. Lo inverso sucederia con
pacientes de una enfermedad con hiperdopaminergia,
como la esquizofrenia®®.

Los ritmos circadianos tienen un “reloj central” en
el nicleo supraquiasmatico vecino a la region septal,
regulado quiza por la secrecion nictameral de melatoni-
na por la glandula pineal3?.

/Quién “mide” el tiempo en el cerebro? Sabemos que
el dano del lobulo frontal produce un déficit notable
en la contextualizacion temporal del recuerdo o en las
operaciones temporales para la planificaciéon, por ejem-
plo. Se trata de una actividad eminentemente ejecutiva
(intelectual?).

La posicion de Alan Baddeley

En su influyente trabajo sobre la memoria humana,
Baddeley®! discute la nocioén de conciencia respecto ala
memoriay en general y, como muchos neuropsicologos,
mira con resquemor el aspecto filosoéfico de su ciencia.
La filosofia es “un pantano” de complicaciones; de la
introspeccion no se pueden sacar datos cientificamente
comprobables “y existe el riesgo de confiar en la auto-



VOL 24, 2010

ridad del maestro del método introspectivo, que lleva
simplemente a diferentes escuelas de pensamiento sin
posibilidad de resolver controversias”.

El culpable de este desarrollo seria Descartes con su
famoso “pienso, luego existo”, que es parcialmente
erroneo, porque “la aparente solidez y estabilidad de la
experiencia personal es al menos en parte, ilusoria y no
provee una base indubitablemente so6lida sobre la cual
todo lo demés pueda ser fundamentado™!.

Por otro lado, ni el concepto de mente, ni el de
conciencia ocurre en el lenguaje de la antigua Grecia...
los conceptos de mente y conciencia, aparecen sola-
mente después del trabajo influyente de Descartes,
asevera Baddley, citando a Wilkes. Veamos estos pasa-
jes para contradecir a Wilkes

Asi como nuestra psique, que es aire, nos cohesiona y
nos gobierna, asiel pneuma o el aire, abarca el cosmos
entero. (Anaximenes de Mileto, S VI a. C32).

Durante el tiempo en que el cerebro esta tranquilo, el
hombre comprende. Por ello digo que el cerebro es el
intérprete de la conciencia.(Hipocrates de Kos. De
morbo sacro, XVII y XX. S. V aC).

“¢Y es por causa de la sangre por lo que pensamos, o por
el aire o por el fuego? /O no es ninguna de éstas la
causa, sino el cerebro al suministrar las percepciones
del oido, de la vista y del olfato, de las cuales se
originarian la memoria y la opinién y a su vez de
éstas.... se generaria el conocimiento? (Platén. Fedoén,
96 b. S. V aC).

El alma antecede al cuerpo. Nace antes que €l y le
trasciende. Le comanda y le gobierna, y el cuerpo
obedece. (Timaios 34 c).

Para Platon el alma es la ultima ratio de cada accién y
de cada movimiento, ya se trate de un hombre, de una
estrella, o de todo el universo. La cabeza, a causa de su
redondez, teniendo la forma mas perfecta, debe ser,
segan Platoén, el asiento del alma. (von Bonin. Essai siir
le cortex cerebrale33).

...elqueve, percibe que ve, y el que oye, que oye, y el que
camina, que camina e, igualmente, en los demas casos
de igual modo, hay algo en nosotros que percibe que
estamos actuando, de modo que percibimos, cuando
sentimos, que sentimos y cuando inteligimos, que
estamos inteligiendo ; y si percibir que sentimos o
inteligimos es percibir que existimos. (Aristoteles. Etica
a Nicomaco.IX 9,1170a, 29-3334.

Podriamos citar muchos pasajes méas en donde los
griegos antiguos demuestran tener unaidea clarade qué
es la vida consciente, y de sus relaciones con el cerebro,
relacién cuya paternidad parece poder ser atribuida a
Alicme6n de Crotona médico del S VI aC (32). Claro que
la palabra mente y conciencia sean probablemente de
usomas tardio (notar sin embargo, la cita de Hipocrates),
pero la palabra psique, cuya raiz da nombre a la actual
ciencia de la psicologia, proviene del oscuro fondo de la
historia, aunque con un sentido algo diferente, hasta que
alrededor del siglo VI aC, adquiri6 el significado de alma,
con un componente vital y uno intelectual, como se
puede apreciar en la cita de Anaximenes (32).
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Ver ademas, el parrafo de S. Tomas acerca de la
mente agente, referido a las ideas de Aristoteles.

Como hace notar Goldar!®, es una observacion
vulgar, el reconocimiento de una vida psiquica para
nosotros y un convencimiento, de que los demas tam-
bién poseen la suya, lo que forma la base de lo que se ha
dado en llamar desde esa década “la teoria de la mente”
(35, 36), capacidad, por otro lado, adquirida evolutiva-
mente por el cerebro humano, lo mismo que el lenguaje.

Me parece que existe un error fundamental en las
criticas de Baddley alanocion vulgar de conciencia, que
se hacen desde la comprobacion experimental en enfer-
mos, y mucho menos en sujetos normales, de que hay
procesamientos perceptivos (priming) y aprendizajes
predominantemente motores, automéaticos, mas o me-
nos primitivos, que pueden hacerse sin entrar en el
campo de la conciencia. De ninguna manera, esto
descalifica la nocién de conciencia, y la comprobaciéon
semiolégica que cuando esta alterada la autocon-
ciencia, el procesamiento perceptivo y las otras
facultades mentales estan invariablemente altera-
dos (delirio).

La vivencia actual (por ejemplo el acto de captacion
atenta) siempre se halla circundada por un area de
vivencias inactuales, “la corriente de las vivencias no
puede constar nunca de puras actualidades” (Ideas,
pag. 81). Todas las vivencias actuales o inactuales son
igualmente intencionales. De modo que no se debe
confundir la intencionalidad con la atencion. Exis-
te, pues, una intencionalidad inatenta, implicita.
(JF Lyotard. La fenomenologia®?). (El subayado es nues-
tro).

La fenomenologia ha sido presentada como el mayor
esfuerzo de la filosofia por liberarse de la introspeccion
y fundar objetivamente la Psicologia, y la aclaracion de
Lyotard es muy oportuna para rebatir a Baddley que
pareceria confundir conciencia con atencion.

La conciencia de la propia existencia independiente,
ha sido por otro lado, muy probablemente, una adquisi-
cion evolutiva del pensamiento humano, (como parece
insinuar Piaget®®, que, teniendo como antecedente a la
“mente agente” de Aristoteles, Averroes y Tomas, sibien
irrumpio6 con Descartes, tardé mucho tiempo en insta-
larse como una adquisicién cultural, pasando por la
apercepcion pura de Kant, hasta el “ejecutivo central”
de Baddley®! (aunque éste no parece tener la misma
amplitud de los otros conceptos) y el actual “control
cognitivo™39,

La nocién de conciencia es también criticada por
Baddley desde un punto de vista positivista: el de su
utilidad. Si no es util, dudosamente sea verdadero. Asi,
es mejor desmembrar la conciencia en un conjunto de
actividades mentales (concientes) diversas. Esto es
nadamas que una forma de analisis, que puede ser til,
si no se tiene en cuenta la actividad coordinada del
cerebro para alcanzar estas diferentes realizaciones de
la vida consciente y la presencia de mecanismos biol6-
gicos que son la condicion “a priori” para el desarrollo
de esas actividades y cuyo deterioro tiene efectos sobre
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cada una de ellas. Asi, lo que puede ser obviado desde
los simples esquemas cognitivistas (de base empirista),
no puede pasar inadvertido para quienes tratamos los
padecimientos neurologicos.

Resumen del aporte filosoéfico

Estimo que esta somera introduccion al tema desde
la Filosofia brinda alguna utilidad “para entender” un
poco mejor la razéon de ser de algunos de los datos
cientificos que poseemos.

1) Hemos visto la estrecha relacién que tiene la
memoria con lo sensorial que, ya sea una copia «seme-
jante» de la realidad o una modificaciéon subjetiva de la
misma, tiene un nivel mas bajo, el de la entrada de los
distintos sentidos, un nivel intermedio de asociacion
(procesamiento) espacio-temporal y otro nivel superior
integrativo, por la actividad de la imaginacién, estimu-
lada desde un nivel atin superior por el intelecto (tres
niveles). Ademas pueden establecerse caminos de ela-
boracion paralelos para lo verbal (no imaginables e
imaginables) y lo no verbal (solamente imaginables).

2) Los niveles integrativos de la imaginacion y el
entendimiento, verbales o no verbales, requieren de la
actividad catalizadora de la autoconciencia como base
sustancial para su efectivizacion. Habria dos niveles de
autoconciencia, uno en que el individuo se siente
involucrado como testigo o como interesado en los
sucesos de la realidad o de su interioridad, que seria el
“darse cuenta” (yo soy) y otro, en que ordena temporo
espacialmente sus percepciones y representaciones y
las asocia (procesa) para formar un concepto, emitir un
juicio, hacer un razonamiento, o realizar una accién,
que seria el de la semantica (yo pienso).

3) Por la activacion intelectual u ocasional de la
imaginacion, se produce el recuerdo.

4) La imaginacion condiciona la capacidad del en-
tendimiento, ciniéndolo a esquemas asociativos “a prio-
ri”, es decir probablemente innatos, que se aplican en la
derivacion conceptual de un percepto y (quiza?) en la
guia de la bisqueda y construccion perceptual o ¢por
qué no? en la reconstruccion del recuerdo (agregado
nuestro).

5) La recuperacion del recuerdo es una actividad
asociativa entre un elemento que poseoy el que debe ser
recuperado.

6) La contextualizaciéon temporal de un recuerdo
implica un nivel elevado de asociacién (procesamiento),
parecido al del razonamiento.

7) La nocion de tiempo implica un cambio que
asumimos continuo interno o externo, y una entidad
intelectual que lo perciba.

8) La medicion del tiempo implica una estructura
de cambio peridédico o ciclico (reloj) y una entidad que lo
registre. Esto permite la medida de la duracién de los
acontecimientos, y su ubicacion en la serie de sucesos
biograficos (cronologia).

9) La memoria es el elemento fundamental de la
identidad psicolégica.

Quien esté interesado en desentranar las estructu-
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ras cerebrales que generan los fen6menos de la memo-
ria, debe recordar para explicitar su programa de
investigacion que:

1) Memoria, percepcion, representacion (imagina-
cion) y autoconciencia, son funciones asociadas.

2) Las formas de la percepcién, espacio y tiempo,
son “a priori”, es decir, deberian tener sustrato anaté6-
mico.

3) La autoconciencia (reconocimiento de la identi-
dad del yo en el acto perceptivo) tiene como base a la
memoria y es “a priori” asi que también debe tener
sustrato anatémico.

4) Todas estas actividades son eminentemente aso-
ciativas (intelectuales).

Tratemos de encontrar en la exposiciéon que sigue,
algunos de estos principios subyacentes a las teorias
del funcionamiento cerebral normal y patoloégico, mani-
festadas mas o menos explicitamente por cientificos de
todas las épocas.

EL ALMACEN DE LA MEMORIA

Parece estar bien demostrado que la capacidad de
aprendizaje del tejido nervioso reside basica aunque
no exclusivamente, en la modificacién plastica de las
sinapsis, bioquimica y/o estructural” y no insistire-
mos sobre este punto, pues nos llevaria muy lejos de
nuestro objetivo.

Aunque basados en este principio, sin embargo, los
fendmenos psicolégicos de la memoria humana son
procesos complejos, muy diferentes, que se han dado en
denominar “memoria asociativa”, y la corteza cere-
bral, por su estructura, estaria idealmente disenhada
para llevarlos a cabo. La memoria, deberia pues ser el
resultado del funcionamiento correcto de esta estructu-
ra, asi que una teoria que dé cuenta de los fen6menos de
memoria, debe también dar cuenta de aquellos otros
fendmenos psicolégicos que comprendemos en este
momento como dependientes de la funcién cerebral: la
continuidad de la percepcibén, la sucesion temporal, la
deteccion de lo novedoso, la funciéon mediadora entre
experiencia y accién actualizando el almacenaje pasado,
y las propiedades temporales del recuerdo, entre otras*®,

La organizacion horizontal de la corteza

Desde fines del siglo XIX y hasta la primera mitad del
siglo XX , siguiendo observaciones pioneras de Mey-
nert*!, muchos autores se preocuparon por estudiar la
organizacion horizontal de la corteza, llegando primero
a su subdivisién en seis capas por Bevan Lewis?!, y
luego, a la determinacion de una serie de areas de
acuerdo a la estructura cambiante de la corteza, paralo
que fueron utilizados diferentes métodos: observacion
a ojo desnudo de cortes del cerebro (E. Smith), citoar-
quitectura (Campbell, Brodmann, V. Economo, Bucy y
V. Bonin), mieloarquitectura (O. Vogt), mielinizacion de
la sustancia blanca subyacente (Flechsig). Es muy
posible que en algunos casos, se haya exagerado con la
subdivision en areas de la corteza*!, procedimiento que
siempre tiene algo de subjetivo*? y en el que existe el
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peligro de dar importancia a hechos de la estructura,
que quiza son los menos importantes para la determi-
nacion de la funcién. Lo cierto es que estos estudios
llevaron a cada uno de los autores, larguisimos anos, y
a veces no alcanzo el esfuerzo de toda una vida, para
terminar estos mapas.

Vamos a comparar algunas de las conclusiones de los
diferentes autores para ver lo que tienen en comun, y
analizar hasta dénde nos puede ayudar esta concepcion
de las areas para una teoria general del funcionamiento
del cerebro, y segundo, qué utilidad puede tener la
subdivision en capas de la corteza cerebral. Por tiltimo,
vamos a analizar algunos estudios realizados durante el
siglo XX acerca de la conectividad de estas areas.

Paul Flechsig*!:43-45

El principio en el que se baso, es la llamada por €l
mismo, la “ley basica mielogenética”, que dice que
sistemas de fibras funcionalmente equivalentes, se
mielinizan aproximadamente al mismo tiempo. Asi,
“disponia de un programa de estudio propuesto por la
misma Naturaleza”. De este modo, la corteza podia ser
dividida en campos o areas delimitados por la historia
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del desarrollo o maduracion mielogenética. “La evolu-
cion temporal de la mielinizacién repite la de los haces
de fibras generados por los neuroblastos™?3.

Metodologicamente, examind 56 cerebros de dife-
rentes edades desde fetos de 34 cm de talla corporal,
hasta infantes de 4 meses de vida, mediante cortes
horizontales coloreados con el método de Weigert.

Flechsig creia poder diferenciar los haces de fibras
de proyeccion de los de asociacion, por sus caracteris-
ticas morfologicas, asi delimitaba anatémicamente:

— centros sensoriales, con conexiones sensoriales o
motoras;

— centros de asociacién, con predominio de conexio-
nes de este tipo.

Por otro lado, desde el exclusivo punto de vista de su
maduracién mielogenética podia distinguir (Fig. 2):

1) areas primordiales (maduran antes de nacer) o del
periodo pre- maduro: campos 1al3;

2) areas intermedias (maduran durante el primer
mes de vida) campos 14 a 28;

3) areas terminales (maduran desde el 2° mes de
vida en adelante) campos 29 a 36; 2) y 3) representan el
periodo posmaduro.

Las areas de asociacion, (campos 16- 36), las divide
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Fig. 2. Mapa de las areas corticales mielogenético (P.
Flechsig 1905)*3.

En cuadriculado, las areas primordiales (mielini-
zadas antes del nacimiento). Para Flechsig, los
haces mielinizados de estas areas provenian del
talamo, y de ellas nacia inmediatamente después,
un haz de proyeccion (motor). Solamente estas areas
tenian fibras que formaban parte de la corona radia-
ta. Las llama también “esferas de los sentidos”,
porque corresponden a cada uno de ellos, cada una
con su respectivo haz motor**. Las areas 9 a 13
pertenecen a este tipo, pero no corresponden a “un
sentido conocido”, (¢prediciendo la existencia de
otros sentidos?)

En grisado, areas intermedias, que rodean a las
zonas primordiales y se mielinizan en el primer mes
de vida. Estan en relacion con las esferas de los
sentidos y tienen una _funcion posiblemente conme-
morativa.

En blanco, areas terminales. Son las tltimas en
mielinizarse. Hay una en el lobulo parietal inferior,
otra prefrontal que abarca la convexidad, la cara
orbitaria y la parte inferior de la cara medial. Otra,
es temporal lateral y basal, y otra en el cingulo
posterior. Estas areas son los centros asociativos,
representantes de las mas altas_funciones psiqui-
cas

Flechsig repetia que se necesitaba mucho material
para completar sus ideas, y cambib este mapa antes
de morir.

Sin embargo, el que reproducimos, nos parece mas
demostrativo de sus ideas generales?!.
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anatémicamente en: zonas limitrofes y zonas centrales.
Las primeras maduran mas tempranamente, se
disponen rodeando a las areas primordiales y tienen
estrecha conexion anatémica y funcional con ellas a
través de fibras arqueadas y mas tardiamente se conec-
tan con las areas terminales.
Cada territorio primordial esta rodeado por una corona
de zonas limitrofes, que muestran grandes diferencias
de acuerdo a su momento de desarrollo™3.
Las zonas centrales estan conectadas con las distintas
esferas de los sentidos, a través de las zonas limitrofes.
Estas areas estarian relacionadas con las imagenes del
recuerdo de ciertas “impresiones de los sentidos” (fran-
co acento aristotélico-tomista).
Dice Flechsig que “en los haces de asociacion en
sentido anatomico, encontramos importantes com-
ponentes de la asociacion en sentido psicologico”,
y agrega también, que “hay areas de la corteza cuya
principal funcion es la asociacion”.
Dice, polemizando con el psicologo Wundt, que de
ningiin modo pretende que alguna de estas areas tenga
una determinada _funciéon por si misma, sino que cada
una aporta a la totalidad psiquica en accién, concepto
muy adelantado para su época*? y, como vemos, com-
partido por Brodmann.

Geschwind*® resume la “regla de Flechsig”, publica-

H. FONTANA
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da en 1901 y confirmada por Von Bonin®3?, asi:
...]Jas areas receptivas primarias (las Koniocortezas) no
tienen conexiones neocorticales salvo con las areas
“parasensoriales” (“areas de asociacién”) inmediata-
mente adyacentes.

Como establece Von Bonin:
...]Jas areas sensoriales primarias no mandan mensajes
muy lejos hacia las areas de la corteza que las rodea y
reciben impulsos casi exclusivamente de las areas
parasensoriales; éstas por otro lado reciben aferentes
de otras varias areas corticales y envian sus eferentes
mas lejos.

Esta doctrina se aplica no sélo a conexiones dentro
de un hemisferio, sino a aquellas entre los hemisferios.
Asi la corteza visual primaria no tendria conexiones
callosas ni conexiones largas a otras partes de la
neocorteza del mismo hemisferio en los primates supe-
riores. Tiene solamente conexiones neocorticales con
las areas corticales concéntricas 18 y 19: ...la corteza
visual puede entonces comunicarse con areas de neocor-
teza del mismo hemisferio o del opuesto solo a través de
la corteza de asociacion conceéntrica.

Veremos que a fines del s. XX estos conceptos,
ciertos en general, se han relativizado*6-48,

Las areas citoarquitectonicas. El primer mapa
citoarquitectonico lo produjo Campbell en 1905 (Fig. 3),
y lo reproducimos junto al de Flechsig, al de Brodmann
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Fig. 3. Mapa citoarquitectonico de Campbell (1905)*!,
Fue el primero. Las areas sensoriales son similares.
No hay reconocimiento de un area parietal inferior,
pero siuna superior como las 5y 7 de Brodmann y
la 16 y 21 de Flechsig. El lbbulo prefrontal es mas
pequeno. Se reconocen “funciones” a las diferentes
areas, como lo hace Flechsig.




VOL 24, 2010

(Fig. 4), al de elliot Smith (Fig. 5) y a la division
fundamental en cinco campos de von Economo (Fig. 6),
para que se puedan apreciar las notables similitudes,
algunas de las cuales ya fueron puestas en evidencia
por el mismo von Economo®!. La coincidencia es muy
marcada respecto a las areas sensoriales y la region
hipocampica y a la ubicaciéon de areas intermedias,
aunque el inico que divide jerarquicamente a éstas, es
Flechsig. Es notable la coincidencia en la ubicacion del
campo prefrontal, y hay una cierta coincidencia en el
témporo-parietal.

La corteza puede ser subdividida mucho mas en
areas desde el punto de vista citoarquitecténico a partir
de estas areas fundamentales de von Economo, como lo
hiciera este mismo autor, que reconoce mas de 150
campos corticales y Brodmann que reconoce mas de 52.

El significado de las capas corticales. La idea
inicial de que podia tratarse de seis “6rganos” concén-
tricos, fue dejada de lado, ya que la funcion de cualquier
zona, dependera en gran parte de sus conexiones. Sin
embargo, ha llegado a establecerse para casi todas las
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capas, justamente en base a su conectividad, una idea
general de su influencia®!.

La capa I (molecular), seria fundamentalmente de
asociacion intracortical, y el lugar de influencia de los
sistemas difusos (neurotransmisores mono aminérgi-
cos y colinérgicos).

La capa III (piramidal externa) y quiza la parte mas
profunda de la II (granular externa), serian el lugar de
origen y terminacion de las fibras de asociacion cortico-
corticales (inter- regionales de Kappers).

La capa IV (granular interna) es una capa receptiva
por excelencia, alli terminan las proyecciones talami-
cas.

De las capas V (piramidal interna) y VI (fusiforme)
nacen las fibras de proyeccién, las conexiones intra-
regionales (talamo) y las fibras de asociacion interhe-
misféricas.

- Las localizaciones cerebrales y el origen del
conexionismo.

Los hallazgos de Broca sobre la afasia, publicados en
1861 y los de Wernicke unos anos después (1874),

Fig. 4. Mapa citoarquitetonico de K. Brodmann, que
describe mas de 52 areas, pero obsérvese la similu-
tud de las areas sensorales y las que las rodean,
con el mapa de Flchsig. El area terminal parietal de
Flechsig se corresponde con las areas 39 y 40 de
Brodmann y el area prefrontal con las areas 8, 9,
10, 11, 12, 2, 47 y 46, 24, 25 y 32. La coincidencia
entreel area 32 de este mapa y la 14 del de Flechsig
es notable, teniendo en cuenta que todos los auto-
res en ese entonces debian de estar buscando el
sustrato anatéomico del area de Wernicke (parte
posterior de T1)
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Fig. 5, Los seis tipos fundamentales de corteza de
von Economo?*!. 1. Agranular (precentral). 1(2)
Tipo piramidal-tipo medio: transicion de las areas
agranulares agranulares. 2. Tipo granular-pira-
midal. 3. Granular grueso. 4. Granular fino. 5.
Koniocorteza. Las Greas sensoriales se mantie-
nen. El Gea prefrontal estaria constituida por dos
tipos diferentes de corteza, mientras que no hay
una diferenciacion grosera del area parietal.

Fig. 6. Mapa de Elliot Smith, de 19071%!. Se basa
en la observacibon macroscopica de cortes de la
corteza hechos con un cuchillo. Las areas senso-
riales se mantienen. El area prefrontal aqui tam-
bién esta constituida por varios tipos de corteza:
areas frontales A, B, C y D y area prefrontal
propiamente dicha, y las areas callosas Cy D. El
area parietal esta representada por los tipos A y
B y esta limitada por las bandas alfa y beta
(reconocidas por Brodmann), y un area parieto
occipital se mete como cuna entre las areas para
y periestriadas
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dieron origen en el continente, a una intensa investiga-
cion, en donde se distinguen nombres como Lichtheim,
Liepmann, Freud, Dejerine, Lissauer, entre otros, todos
siguiendo la consigna de Broca: “definir las funciones a
localizar y determinar su localizaci6on™4°,

El mismo Wernicke habia dado los tres elementos
principales para definir un centro cortical: un area
anatémica circunscripta (circunvolucion o parte de
ella), una representacion (“imagenes de la memo-
ria”)®%5! y una funciéon definida simple.

“Todolo que fuera mas alla de esto, como la asociacién
devariasideas en un concepto, erafuncion delos sistemas
asociativos que conectan diferentes partes de la corteza;
no era posible ya localizarlos en un area determinada”®?
(ver, sin embargo, cita previa de Flechsig).

Muchos excesos de esta tendencia localizacionista,
produjeron una reaccion en las primeras décadas del
5.XX, que tenia su antecedente pionero en la neurologia
inglesa de fines del s.XIX, con sir Huglings Jackson y su
teoria de los niveles jerarquicos del SNC y, aunque con
escasa audiencia, y menor acento anti localizacionista
en Sigmund Freud.

Salvo Kleist en Alemania, la tendencia general
liderada por Head y luego y menos pronunciadamente,
Goldstein, citado por Geschwind®?, fue antilocalizacio-
nista. Se llegdb a pensar que la masa cerebral era
equipotencial, y que las lesiones tenian efecto mas por
la extension de tejido lesionado, que por su localiza-
cion?0.

El significado de las areas corticales. Es seductor
pensar que por su diferencia estructural, cada area
cerebral desempena una funcién diferente. Pero como
bien senala v. Economo?*!, hay que ser cauteloso en la
definicién de los procesos que aparentemente represen-
tan funciones similares, por un lado, y por otro lado, es
muy probable que un area arquitectonica determinada
tenga mas de una funcion, siendo la principal, aque-
lla que depende de su caracteristica estructural tipica,
por ejemplo, el predominio de una determinada capa,
pero conservando otras que dependen de las otras
capas presentes.

Otra observacion interesante es aquella que cree
que las diferencias estructurales de cada area depende-
rian de sus conexiones talamicas, y que serian éstas
ultimas las que le agregarian una caracteristica cuali-
tativa definitoria a su desempeno concertado con otras
areas cerebrales para el desarrollo de una funcion
(Mountcastle?).

El acento en las conexiones
Norman Geschwind

A mediados de la séptima década del siglo pasado,
Norman Geschwind** resucit6 con gran talento el loca-
lizacionismo continental europeo, mediante interesan-
tes aportes clinicos, con los que demostré que algunos
cuadros podrian no ser interpretados como producidos
por la lesion de areas, sino por la desconexion de
diversas areas cerebrales con las areas del lenguaje,
especialmente las 39 y 40 de Brodmann, “areas de

LA MEMORIA Y EL NEUROCIRUJANO S51

asociacion de areas de asociacién” de reciente adquisi-
cion filogenética. Sus comparaciones de estas areas de
asociacion con una de similar valor en los primates
subhumanos, cuya lesion produciria el sindrome de
Kliiver-Bucy, lo llevé a una notable interpretacién clini-
ca del mismo y al concepto de la agnosia como
sindrome de desconexién. Describi6 en 196254 un
caso de lesion extensa del cuerpo calloso en donde
reconoce todos los signos clinicos de lesion de esta
estructura anticipandose en unos anos a los trabajos
mas documentados y mas agudamente investigados de
Sperry, pero precedidos por los de este autor en el
terreno experimental.

Gracias a estos autores, la comunidad neurologica,
record6 que algunos trastornos del reconocimiento, de
la denominacioén, de la lectura y de las praxias, entre
otros, podian ser debidos a lesiones de los haces de
conexion entre distintas zonas de un hemisferio o
interhemisféricas, como ya lo habian notado pioneros
décimonoénicos como Hugo Liepmann, Karl Wernicke,
Jules Dejerine y Lichtheim, entre otros, o por lesion de
areas que actian de enlace entre zonas corticales
significativas para una funcion.

Este neoconexionismo, como ha sido dado en lla-
mar, constituye una escuela afasiologica intensamente
influyente (escuela de Boston) en la actualidad.

Jones y Powell y Pandya et al

No hay duda de que las conexiones son un elemento
importante, ademas de las areas corticales, en la elabo-
racion (procesamiento) sensorial. Desde el punto de
vistaanatémico, estas conexiones se sospecharon como
vimos, desde los autores del s. XIX, pero fueron siempre
dificiles de demostrar anatémicamente, por mezclarse
con los haces de proyeccién, las conexiones talamicas
y las conexiones interhemisféricas en el centro oval,
haciendo muy dificultoso su seguimiento.

La estricnizacion inicialmente y la estimulacion
cortical mas tarde, confirmaron estas sospechas??,
pero so6lo después de 1960, con la apariciéon de nuevos
métodos histologicos, especialmente la técnica de Nau-
ta y la de Fink y Heimer, las conexiones anatémicas
entre areas pudieron ser visualizadas. Habia sin em-
bargo, una cierta limitacion del método, consistente en
que es dificil producir lesiones pequenas y bien circuns-
critas de areas citoarquitecténicas, por la variabilidad
anatémica en los puntos de reparo que son los surcos
corticales, y por la imposibilidad de no lesionar fibras
que van o vienen a las areas vecinas®®.

Jones y Powell en 1970, resumieron sus resultados
y los de otros autores, confirmando en gran parte los
aportes de los neoconexionistas, hechos desde la espe-
culacion clinica®®.

El método utilizado por estos autores, fue el de
producir lesiones en monos en un area primaria y
buscar las areas en donde aparecia degeneracion axo-
nal. Lesionar luego en otro animal estas areas donde se
habia manifestado degeneracion y buscar las nuevas
zonas con degeneracion axonal “siguiendo la supuesta
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secuencia del estimulo”. El objetivo era la bisqueda de
areas de convergencia multimodal.

Como hiciera Geschwind en 1965 con las ideas de
Flechsig, podriamos resumir asi, las que denominaria-
mos por similitud, “leyes” de Jones y Powell (Fig. 7).

Fig. 7. Etapas de la progresion de un estimulo sensorial (visual)
en la corteza cerebral del mono, segiun datos tomados de Jones
y Powell (55). Se trasladan los resultados al cerebro humano,
asumiendo las diferencias insalvables entre ambos. Los niime-
ros indican etapas aproximadamente sucesivas. El estimulo
progresa en etapas “hacia fuera” desde las areas sensoriales
primarias, incluyendo cada etapa un eslabon en el lbobulo
frontal. En la tercer etapa, cada via sensorial que se habia
mantenido separada hasta ese nivel, comienza a converger en
la corteza limbica (cingulo anterior), el surco temporal
superior (STS) y lobulo prefrontal. Opinamos que las partes
de las areas asi encadenadas constituirian un engrama®®
perceptivo. La convergencia dentro de cada sistema precede a
la convergencia entre sistemas. (Modificado de Jones y Powell,
1970. H Fonana) Logicamente, los hechos son infinitamente
mas complejos: se acepta actualmente*®48, que estas leyes no
se cumplen en forma absoluta, y el area estriada se conecta p.
ej. directamente con el area MT*6, parietal posterior, ademas de
seguir la sucesion descripta. Por otro lado, distintos rasgos de
la percepcion visual se procesan en paralelo®s. Ademas, las
areas de un lado, se conectan con areas homoélogas contralate-
rales, y todas se conectan con determinados niicleos del talamo.
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1) Cada area primaria proyecta a un area local en el
mismo lébulo y a una porcién de la corteza premotora
en el 16bulo frontal.

2) El area local envia entonces fibras a una nueva
area local, y hacia adelante, al area premotora previa,
como asi también a una nueva parte de la corteza
premotora, Las areas frontales estan entonces interco-
nectadas por sus conexiones reciprocas con el area
local.

3) La secuencia es repetida por proyecciones a otros
campos locales (suelo del surco temporal superior) y
campos prefrontales. Estos a su vez reciben fibras del
area premotora.

4) En este momento, las areas dejan de enviar fibras
retrégradas a los campos premotores desde los 16bulos
temporoparietales y prefrontales, y las tres vias senso-
riales comienzan a enviar fibras a la corteza limbica,
mientras estan convergiendo en el STS y 16b. prefrontal.

5) Las areas primarias no tienen conexiones reci-
procas con las areas a las que proyectan y no reciben
fibras de ninguna otra area cortical, salvo el area
sensitiva, que recibe proyeciones del area prerolan-
dica (motora) (Corroborando la “ley” de Flechsig).

6) Las tres vias sensoriales se mantienen separadas
a través de un niimero de encadenamientos sinapticos
tanto en el l6bulo frontal como en el parietotemporal, es
decir que las areas locales vecinas estan relacionadas
con discriminaciones monomodales.

Resumiendo, en los tres sistemas parece haber una
progresion en etapas “hacia fuera” desde las areas
sensoriales primarias, tanto dentro del 16bulo frontal
como témporo parietal, con una interconexion de cada
nueva etapa parieto temporal y frontal.

La convergencia dentro de cada sistema parece ser
un prerequisito necesario para poder construir una
percepcion monomodal (imagen, esquema corporal,
etc) asi que la convergencia dentro de cada sistema,
precede a la convergencia entre sistemas.

Elesquema de doble proyeccion de las vias sensoria-
les (frontal y parietotemporal) podria servir a las si-
guientes funciones, que parecen estar concebidas como
etapas del acto perceptivo:

Presentacion del campo sensorial (area primaria).

Compensacion de los cambios de origen témporo-
espacial (integraciéon sensoriomotora (frontal)

Representacion relaciones espaciales no dadas
inmediatamente.

Dicen estos autores, que es probable que las co-
nexiones locales tengan que ver con las funciones
gnosicas o el conocimiento de las relaciones espaciales
y otras.

Los tres sistemas sensoriales comienzan a convergir
justo después del momento en que dejan de enviar
proyecciones a las areas premotoras (es decir, después
que se ha producido la integracion de la imagen percep-
tiva).

Las regiones de convergencia mas obvias son la
profundidad del STS (homologo de las areas 39y 40 en
el hombre), la corteza orbitofrontal en el extremo infe-
rior del surco arqueado extendiéndose hasta el opérculo
frontal (homologos del area 44, 45 y 47 que incluye
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Broca) y el polo frontal. En algunas areas como el polo
temporal, convergen dos vias, pero al fin todas estan
conectadas entre siy con las regiones de convergencia
completa. Es posible que en el 16bulo 6rbitofrontal se
agregue informacion olfatoria que proviene de las co-
nexiones con el nticleo dorsomediano del talamo.

A medida que las tres vias sensoriales comienzan a
convergir y la topografia a desintegrarse en la corteza,
las nuevas conexiones comienzan a separarse de la
corteza motora y se dirigen al sistema limbico. La
tercera etapa de la cadena de proyecciones locales
(areas 7, somatica, 21 visual y 22, auditiva) envia fibras
al cingulo (aa. 23, 24, y 25) y a una parte de la
circunvolucion parahipocampica (area perirrinal 6 35
de Brodmann y TH de Bailey y v. Bonin). Esta recibe
también fibras visuales mas tempranas, del area 20. En
larata se ha descripto una proyeccién de la via olfativa
ala “parte mas lateral de la corteza entorrinal”, que mas
bien podria corresponder a la parte mas anterior de esta
zona. Esta zona de transicién que rodea a la corteza
entorrinal desde la zona piriforme y siguiendo en la 35
de Brodmann, podria ser un relevo para la via sensorial
convergente previo al area entorrinal y el hipocampo.

Las conexiones contralaterales no han sido investi-
gadas por los autores, pero podrian ser origen de otras
formas de convergencia, y el sustrato anatomico de la
dominancia hemisférica. De igual modo las conexio-
nes cortico- talamicas y tadlamocorticales que determi-
nan las caracteristicas funcionales de todas las areas de
la corteza, podrian ser otro sustrato de convergencia.

Aunque estos estudios confirmaban la convergencia,
el hecho de que el camino del estimulo fuera y volviera
repetidamente hacia el 16bulo frontal en etapas tempra-
nas de su procesamiento, complicaba un poco las cosas
respecto al que llamariamos “conexionismo inocente”
sostenido desde Flechsig hasta Geschwind inclusive, y
resumido en la figura 8 tomada de Goldar y Outes”!.

Con los nuevos datos, el acto perceptivo se va
transformando en una actividad cerebral ampliamente
distribuida.

Fig. 8. Esquema de la forma de asociacion de Flechsig para el
lenguaje receptor o sensorial segin Outes y Goldar**. Las
“esferas de los sentidos” conectan con las areas intermediarias
y éstas con el lbbulo parietal inferior y temporal posterior, que
son las areas asociativas. Hemos llamado “conexionismo ino-
cente” a esta forma tan productiva y de tanto valor heuristico de
interpretar la funcion cerebral que dominé la escena hasta
mediados de los ochenta.
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Alexander Romanovich Luria2°

Esto parece haber sido comprendido por primera vez
por AR Luria?® quien realiz6 un trabajo pionero en la
URSS a mediados del s.XX que permanecié desconoci-
do para occidente por veinte afnos.

Para Luria, el cerebro esta dividido en tres unida-
des funcionales. La primera esta formada por la
formaciéon reticular, los nn. talamicos inespecificos,
porciones de los ganglios basales y la corteza cerebral
medial., que constituye el archicortex, el semicortex, el
paleocortex y el perisemicortex, es decir, las porciones
mas antiguas de la corteza. Estaunidad tiene a su cargo
el mantenimiento del tono general de la corteza, nece-
sario para todo otro proceso, y la reaccion de orientacion
que permite priorizar la alocacion de la energia a hechos
novedosos o de interés para las necesidades internas.

Las otras dos unidades una en la parte posterior del
hemisferio (U2, unidad para recibir, analizar y alma-
cenar informacion) y la otra en el 16bulo frontal (U3,
unidad para programar, regular y verificar la activi-
dad) (¢agente?), estan a cargo de la isocorteza o neocor-
tex, ubicado en la convexidad del hemisferio. Aqui hay
areas primarias o de proyecciéon, secundarias o de
asociacion, que se ubican al lado de las primarias, y
terciarias o de solapamiento (multi, o supramodales)

La organizacion de esta corteza sigue en las dos
unidades una serie de principios o leyes.

Las leyes de Luria

1) Principio jerarquico de trabajo (de Campbell).
Este principio funciona diferente en el cerebro en
desarrollo del nino que en el del adulto. El cerebro se
desarrolla a partir de las zonas primarias y depende
durante unos anos de ellas para la evolucion adecuada
de las otras, asi que una lesion de las areas primarias
traera trastornos no sélo de ellas, sino del desarrollo de
las otras. En el adulto con todas sus areas desarrolla-
das, las lesiones de las areas primarias produciran
alteraciones circunscriptas a su funcion, mientras que
laslesiones de las areas secundarias y terciarias produ-
ciran trastornos mayores en la esfera cognitiva, que
podran ser en parte suplidos por las areas vecinas. Las
areas primarias dependen para su adecuado funciona-
miento, de la integridad de las secundarias y éstas de
las terciarias (Vygotsky).

2) Ley de la especificidad decreciente. Las zonas
primarias poseen una especificidad modal maxima y
una estructuraciéon topografica muy precisa. Estas
caracteristicas se pierden cada vez mas, a medida que
pasamos a las areas secundarias y terciarias. En las
secundarias todavia hay especificidad de modo pero no
topografica, y en las terciarias, ninguna de las dos, lo
que permite “la reconstruccion de la percepcion y la
sintesis mediante esquemas internos (abstraccion)”
en el caso de la segunda unidad. (acentuado tono
kantiano en su expresion)

3) Ley de la lateralizacidén progresiva de las funcio-
nes. En el cerebro organizado, las areas primarias de
ambos hemisferios, cumplen funciones aproximada-
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mente idénticas. No sucede lo mismo con las secunda-
rias y terciarias, apareciendo una dominancia de unou
otro hemisferio para distintas funciones.

Para Luria, la localizacién topografica de las funcio-
nes cognitivas en el cerebro no es sencilla, porque estan
organizadas como sistemas funcionales.

Los sistemas funcionales tienen como caracteristi-
cas,

a) ser estructuras complejas, constituidas por va-
rios componentes ubicados en distintas partes del
cerebro, (en las tres unidades), alejados unos de otros
y que trabajan concertadamente, para el manejo de una
serie de impulsos aferentes (de ajuste) y eferentes
(efectores). Parece querer recalcar la naturaleza adqui-
rida de muchos de estos componentes, cuando introdu-
ce el concepto de Leontiev de “nuevos 6rganos funciona-
les”, nuevas conexiones funcionales entre partes indi-
viduales del cerebro, antes independientes y ahora
incorporadas a un sistema funcional, basadas en cier-
tos mecanismos inicialmente externos y consecuencia
de la actividad humana (social). (Ver la coincidencia con
las ideas evolutivas de Brodmann en este sentido).

b) La presencia de una tarea constante (invariable)
ejecutada por mecanismos variables (variantes) en el
curso del desarrollo o de la enfermedad, que llevan el
proceso a un resultado constante (invariable).

Le parece logico como a Brodmann y v. Economo,
que un componente cortical (area), pueda formar parte
de varios sistemas funcionales y su lesiéon producir por
lo tanto, sintomas diferentes.

Esta interpretacion de Luria, es la base de todas
las teorias modernas de funcionamiento de la corte-
za cerebral, que solamente han completado o corre-
gido en detalles su genial construccion, que es un
ejemplo precoz de aplicacion del pensamiento sisté-
mico a esta area del conocimiento, ya barruntado por
los autores de principio de siglo en sus caracteres
generales.

El concepto de mo6dulo cortical

La organizacion vertical en columnas de la
corteza cerebral, especialmente paralas capasIll, Vy
VI, fue notada por von Ecéonomo*!, quien la atribuyd al
desplazamiento causado sobre las células por los haces
radiados de fibras mielinicas que penetran (y salen) ala
corteza desde la sustancia blanca, aunque hizo notar
que no siempre la citoarquitectura es una imagen en
negativo de la mieloarquitectura, sino que frecuente-
mente hay mas células donde hay mas fibras. Este es el
caso de la estria externa de Baillarger y la capa IV
cortical. En algunas areas cerebrales con pocas fibras
radiadas, las células se encolumnarian para v. Ekono-
mo, “por si solas™!.

Not6 también que esta disposicidén es mas visible en
el borde de la circunvolucién, y dej6 un mapa de la
intensidad de la disposiciéon en columnas en distintas
partes de la corteza.

No atribuy6 valor funcional a esta disposicion
radiada de las células (lo preocupaban las areas).

Lorente de N6, una década después, hizo notar por
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primera vez, el predominio vertical de la conectividad
neuronal en la corteza cerebral®®.

Basado en estos trabajos pioneros y en estudios
previos dentro la corteza del cerebelo (como lo habia
aconsejado v. Economo!) que es morfoloégicamente mas
simple, Szentagothai desarrolld6 su paradigma de mo-
dulo cortical®®.

Tres elementos estructurales son la base de este
concepto. 1) la distribucién de conexiones recurrentes
excitatorias en el volumen de tejido cortical. 2) Neuro-
nas inhibitorias y la distribucion espacial de sus termi-
naciones. 3) las neuronas de relevo directo para las
terminales sensoriales especificas y sus modos de co-
municacioén con neuronas secundarias.

El aporte de la microscopia electronica, permitio
observar sinapsis de tipo comprobadamente excitatorio
o inhibitorio, y luego, por sus caracteristicas, reconocer-
las en el cerebro, como asi también, a las células a que
pertenecen.

1) Las sinapsis excitatorias en la corteza cerebral
provienen principalmente de las colaterales de los
axones de las células piramidales. Estas colaterales
estan dirigidas verticalmente las mas proximales y
horizontalmente las mas distales.

Cada célula piramidal tiene una nube de colaterales
con forma de cilindro de 1,5 mm de diametro y se
agrupan en “racimos” de 20 a 30 células. Estas colum-
nas cilindricas se extienden de la II a la VI capa.

Hay otras neuronas tipo Golgi Il que son muy posible-
mente excitatorias. Tienen terminaciones en cartucho
sinaptico que terminan en una o muy pocas dendritas
apicales vecinas. Es posible que correspondan a las
células corticales de relevo especifico (ver mas abajo).

2) Las neuronas corticales inhibitorias son las
grandes células en cesta de las laminas III y IV con
axones horizontales que terminan en multiples sinap-
sis alrededor de los cuerpos de las células piramidales.
La distribucién espacial de estas arborizaciones forma
laminas verticales muy delgadas que atraviesan las
capas Il y IV y estan orientadas perpendicularmente a
la circunvolucion en el caso del gyrus precentral. Lo
mismo sucederia en el postcentral.

Las células en cesta pequenas fueron descriptas por
Cajal en la lamina II, pero también ocupan las laminas
IV profunda y V. Estas células tienen una arborizaciéon
axonal de 50 a 100 micrones de diametro, pueden
influir en no mas de 10 células piramidales y su influjo
se extiende hacia arriba en las de la capa Il y Ill y hacia
abajo en las de la capa IVy V, por lo que es conveniente
denominarlas células en cesta columnares.

3) Las células de relevo de las aferentes sensoriales
especificas parecen ser las células estrelladas espino-
sas o piramides estrelladas de Jones. Los axones de
las mas profundas de éstas dan ramos ascendentes que
tienen primero un trayecto horizontal, hasta que supe-
ran el radio de la arborizaciéon dendritica de la célula y
hacen contacto con dendritas basales de células pira-
midales. Las mas superficiales tienen axones “cola de
caballo” que hacen contacto con dendritas apicales de
células piramidales de las capas Il o V, y serian mas
especificas.
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Los grupos de botones terminales de tronco corto de
los aferentes especificos sensoriales hacen contacto
con las espinas dendriticas de las estrelladas espinosas.

Es probable que las células inhibitorias reciban
contactos directos de las aferentes especificas, espe-
cialmente las células en cesta grandes y las columnares
descendentes de la capa IV.

El circuito basico

La “unidad integrativa” de las cortezas sensoriales
primarias, estaria constituida por un bloque definido de
lamina IV donde termina un grupo de aferentes que
pertenecen al mismo campo receptivo.

Los impulsos son transmitidos a piramides estrella-
das, con axones predominantemente ascendentes o des-
cendentes que aseguran la transmision del aflujo aferen-
te a espacios columnares de variables diametros que
cortan las capas Il y III hacia arriba y V y VI hacia abajo.

Entre estas columnas hay planos delgados de célu-
las en cesta grandes perfectamente orientadas, de
efecto inhibitorio. Es probable que el resultado de la
activacion de estas células, sea la inhibicion de las
células piramidales vecinas en esa banda.

Perfectamente perpendicular a la arborizaciéon axo-
nal de estas células en cesta, se encuentra la arboriza-
cién axonal de células estrelladas grandes de la capalV.
Estas células organizarian la actividad intracortical
entre bandas inhibitorias, que seria de tipo excitatorio.

Un sistema de conexiones mas difuso se produce en
lalamina I que tiene aferentes coértico corticales y de las
capas profundas.

Lo importante, es que en la corteza se reproduce
una estructura de arborizaciones de caracteristi-
cas geométricas y topolégicas fijas®°.

La formacion de columnas en la corteza tiene bases
embriologicas

Contemporaneamente al desarrollo del concepto de
modulo cortical columnar, las investigaciones de Pasko
Rakic®® nos mostraban cudl es su causa, que distaria
mucho de ser la presién de los haces mielinicos radia-
dos, como pensé von Ekonomo.

La gran mayoria de neuronas y un gran namero de
células gliales son generadas en las zonas germinales
de las matrices germinales, que en las fases tempranas
de la citogénesis, estan ubicadas primariamente en la
superficie ventricular. Esta es la zona germinal ven-
tricular, el epitelio neural o neuroepitelio. Mas
tarde, se forma una zona subventricular, inmediata-
mente superficial a la zona ventricular. No se sabe si
estas zonas son o no especificas para el desarrollo de
neuronas o células ependimarias por un lado, y células
gliales por el otro.

Altman y Bayer postulan cinco etapas de diferencia-
cion celular y migracién en el cerebro®!:

1) En la primer etapa el epitelio neural produce
células que migran superficialmente para formar la
capa marginal (capa I de la corteza cerebral)

2) Aparecen células mitéticas en la zona subventri-
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cular. Estas células se diferencian y migran para formar
la subplaca, una capa cortical transitoria, denominada
a veces, capa 7.

3) El epitelio neural disminuye de espesor y se
agranda la zona subventricular, transformandose en la
matriz germinal dominante. La mayor parte de la corte-
za cerebral se produce durante esta etapa (capas 2 a 6).
Estas células migran “de dentro a afuera”, haciéndolo
primero las de la capa VI y taltimas las de la capa II.

4) Una poblacién de células en multiplicacion, po-
siblemente gliales, se dispersa por la zona intermedia y
la placa cortical.

5) El epitelio neural restante representaria el co-
mienzo de la produccién de células ependimarias.

La migracion es al principio, un proceso simple: la
célula se elonga, y suntcleo se desplaza al extremo mas
distante del ventriculo. Después de la mitosis, las
nuevas células estan a cierta distancia de la superficie
ventricular.

Al aumentar el espesor de la pared del hemisferio, se
desarrollan mecanismos de translocacion mas sofisti-
cados®.

Segtin Rakic®?, para atravesar la zona intermedia de
3500 micras las células migratorias estan apuestas a

fibras gliales inmaduras elongadas y orientadas radial-
mente que se extienden a través de todo el espesor de la
pared cerebral.

Las fibras radiadas gliales proveen la guia para la
migracion celular a través de la mezcla compleja de
prolongaciones compactadas y cuerpos celulares que
componen la pared cerebral en desarrollo.

Muchas generaciones de células posmitéticas pare-
cen migrar a lo largo de la misma fibra radiada, un
mecanismo del desarrollo que llevaria a la formacion de
las columnas celulares verticales de la neocorteza del
adulto®!.

El proceso de migracion neuronal es preciso en el
sentido de que la posicion final de una neurona en la
corteza puede ser predicho por el lugar de origen y
el momento de la mitosis final en la zona germinal®!.

El destino final topografico de la migraciéon de una
neurona, puede ser predicho por el conocimiento del
origen de la célula glial en la zona germinal y su curso.

La capa cortical enla cual residira la célula puede ser
predicha por la secuencia de desarrollo y migracion
neuronal, recordando que las neuronas migran haciala
corteza “de adentro hacia afuera”.

La producciéon y migraciéon ordenada desde la zona
germinal hasta la corteza a lo largo de fibras gliales, ha
llevado al concepto de la unidad vertical neuroglial,
que estaria compuesta por la zona germinal que pro-
duce las células destinadas a una cierta region corti-
cal, las células mismas, y los fasciculos de fibras
gliales radiadas.

Estudios con retrovirus, demostrarian una disper-
sion espacial mayor de la esperada de acuerdo a esta
teoria.

Después que la migracion neuronal se ha completa-
do, la glia radiada se transforma en astrocitos norma-
les, que pueden ser de importancia para guiar los
axones a través del cerebro en desarrollo.
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Fig. 9: Reproduccion tridi-
mensional de varios neuro-
blastos trepando por sus co-
rrespondientes células radia-
das, en distintos momentos
de esta accion, tomado de P.
Ralic (1976)%°. De acuerdo a
esta concepcioén, las células
de una columna cortical, es-
tan emparentadas, porque
provienen de la divisién su-
cesiva de una o unas pocas
células germinales. Consti-
tuyen lo que se llama una
unidad clonal®°. La disposi-
cion en capas de la corteza
cerebral se deberia entonces
a la migracion ordenada de
generaciones sucesivas de
neuroblastos

La teoria del protomapa®? explica la diferenciacion
en areas de la corteza asi formada, por la interaccion
sinérgica de dos mecanismos: 1) Programas de desarro-
llo intrinseco a las neuronas corticales originadas en
determinada region de la zona germinal y 2) senales
externas traidas por entradas especificas desde estruc-
turas subcorticales (talamo).

En el periodo pre y posnatal se desarrolla el arbol
dendritico y la sinaptogénesis y eliminacién ulterior de
sinapsis®3 que llevaran a la constituciéon de cada colum-
na adulta, por el efecto inicial de mecanismos intrinse-
cos, y mas tarde, de la experiencia individual (aprendi-
zaje), sobre la estructura innata de los mismos.

Elresultado final seria debido pues, a una combina-
cibn de factores genéticos, epigenéticos y externos
(experiencia).

Concepcion funcional de un moédulo cortical

Mountcastle*? ofrece una concepcion estructural y
funcional de la columna cortical. Hace notar que las
grandes entidades que conocemos como areas o nu-
cleos de la neocorteza, el 16bulo limbico, los ganglios
basales, el talamo dorsal, etc., estan compuestos de
circuitos neurales replicados, médulos, que varian en
namero de células, conexiones intrinsecas y modo de
procesamiento de una gran entidad a otra, pero que
son basicamente similares dentro de cualquier entidad
dada.

Un moédulo es un circuito neuronal local que procesa
informacion desde el ingreso a la salida y le impone
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transformaciones determinadas por las propiedades ge-
nerales de la entidad y sus conexiones extrinsecas.

Los modulos estan agrupados en entidades tales
como nucleos o areas corticales por 1) conexiones
extrinsecas comunes o dominantes, 2) por la necesidad
de replicar una funcién sobre una representacion topo-
grafica o 3) en virtud de la necesidad de ciertas interac-
ciones intermodulares.

El grupo de moédulos que componen una entidad,
puede estar fraccionado en subgrupos, por conexiones
diferenciales con otros subgrupos similarmente segre-
gados en otras entidades.

Asi, grupos estrechamente conectados de médulos
de entidades diferentes y a veces ampliamente separa-
das, forman sistemas precisamente conectados, pero
distribuidos.

La preservacion de vecindad entre subgrupos inter-
conectados de entidades organizadas topograficamente
resulta en “sistemas de localizacion distribuida”.
(influencia de Luria?)

Los sistemas distribuidos, sirven a una funcion distri-
buida. La funcién es una propiedad de la actividad
dinamica dentro del sistema: reside en el sistema como
tal, dice Mountcastle, seguramente bajo una fuerte
influencia de Luria y confirmando esta sospecha agre-
ga: “un modulo de una entidad, puede ser miembro de
varios, pero no de muchos sistemas”.

Cuando agrega que “el ntumero total de sistemas
distribuidos dentro del cerebro es mucho mas grande
de lo que se podria pensar, quiza en varios 6rdenes de
magnitud”, queda poco claro cual sea el tipo de funcion
que cumplen, pero una acepcién plausible, seria que un
sistema asi concebido, cumple subfunciones, a la ma-
nera de lo acotado anteriormente por von Ekonomo*! o
aiin menores, es decir serian quiza miriadas de subsis-
temas los que cumplen las que pensamos como las
grandes funciones cerebrales superiores. Recordemos
lo dicho por Brodmann al respecto!.

Solo en casos limite, pueden tener iguales conexio-
nes todos los moédulos de una entidad.

Por lo tanto, las entidades mayores son parte de
muchos sistemas distribuidos (Luria), contribuyendo en
cada uno, con una propiedad determinada por la enti-
dad, por sus conexiones, comunes a todos los subgru-
pos y por la cualidad particular de su procesamiento
intrinseco.

Por observaciones ontogenéticasy filogenéticas, con-
cluye que la columna celular cortical es una unidad
clonal y funcional.

Observa que las areas citoarquitectonicas cerebrales
reflejan diferencias en su esquema de conexiones extrin-
secas. Las “funciones” tradicionales atribuidas a estas
areas, también reflejan estas diferencias en conexiones
extrinsecas, pero no proveen evidencia para explicar las
diferencias estructurales funcionales intrinsecas.

La neocorteza es_funcionalmente mucho mas unifor-
me de lo que se ha supuesto y su aumento de tamaifo en
los mamiferos y especialmente en los primates, se ha
realizado por la replicacion de un modulo neural sin la
aparicion de nuevos tipos neuronales o diferentes modos
de organizacion intrinseca. .
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Las diferencias citoarquitecténicas pueden reflejar
por lo tanto, la selecciébn o reuniéon de grupos de
modulos en areas particulares por ciertos tipos de
conexiones de entrada o salida.

La columna cortical es establecida funcionalmente
en virtud de sus conexiones anatémicas (entrada afe-
rente especifica y su conectividad intrinseca orientada
verticalmente), pero también dinamicamente por una
fuerte inhibicion pericolumnar ejercida por las célu-
las en cesta y las colaterales de los axones de las células
piramidales, que a su vez terminan en interneuronas
inhibidoras.

Ademas. las columnas estarian escasamente conec-
tadas horizontalmente.

Estas minicolumnas pueden agruparse en una uni-
dad de procesamiento mayor, para el procesamiento de
varias variables de la misma informacién y que consiste
en el agrupamiento de varias minicolumnas.

Una columna cortical es funcionalmente una uni-
dad de procesamiento y distribuciéon de entradas a
diferentes salidas. Las células de origen de las diferen-
tes vias de salida, parecen estar netamente separadas
por la capa cortical de origen. Aunque los canales
intracolumnares que generan estas asociaciones deben
superponerse sin duda, habria evidencia de que la
naturaleza del procesamiento neural puede ser
distinta en los diferentes canales.

El gran ntmero de moédulos procesantes en la
neocorteza son accesibles tanto a actividad neural
generada internamente como inducida externamente.

El sistema columnar es respetado por todas las
proyecciones aferentes menos las de los “sistemas
generalizados de regulacion”: desde el prosencéfalo
medial, nticleos de proyeccion difusa del talamo y los
nucleos monoaminérgicos del tronco cerebral, que
terminan en todas las capas pero especialmente en la
capa .

La teoria es muy seductora especialmente por la
explicacién del fracaso de la idea de area como centro
funcional y la atomizacién a que somete al concepto
clasico de “funciones” que eran entendidas desde una
perspectiva mas inocente.

El funcionamiento de la corteza cerebral

Una aplicacién mas amplia de este concepto va a dar
origen con Edelman*® a una teoria mas abarcativa del
funcionamiento cerebral, pero en donde el autor no
puede sustraerse a la tendencia de las Glltimas décadas
del s. XX en las que el cerebro comienza a verse como un
ordenador a imitar por las maquinas.

La idea basica es que el cerebro es un sistema
selectivo que procesa informacion sensoriomotora, a
traveés de las interacciones temporalmente coordinadas
de colecciones de repertorios de unidades funcionalmen-
te equivalentes, constituidas cada una, por un grupo
pequeno de neuronas.

Un grupo celular estaria constituido por 50 a 10.000
neuronas. El grupo tendria una gran variabilidad en
la estructura de sus conexiones internas, interac-
ciones sinapticas y no sinapticas. Las conexiones
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externas serian por el contrario, altamente especi-

ficas y altamente arquitectonicas.
Es logico que asi sea, en contra de la opinion de
Mountcastle. La estructura general de los moédulos es
similar, pero el mismo hecho de la variabilidad en el
namero (y seguramente el tipo y proporciones de cada
tipo) de células como en su conectividad, permite
seguramente una gran variabilidad en su constitu-
cion. Esto es ademas un requerimiento de la teoria. Sin
degenerancia, no puede haber seleccion. La degene-
rancia significa semejanza, pero rara vez, igualdad
estructural.

La seleccion requiere diversidad preexistente. Un
repertorio primario es una coleccion de grupos neuro-
nales diversa, cuyas diferentes funciones han sido
preespecificadas durante la ontogenia y el desarrollo.
Seleccion significa que estas estructuras pueden ya
responder discriminadamente a senales externas por
estar determinadas genéticamente o por modificacio-
nes epigenéticas independientes de las senales exter-
nas, que solo acttian seleccionando entre configuracio-
nes preexistentes de células o grupos, para producir
una respuesta apropiada.

Es muy interesante la definiciéon del “a priori” de la
estructura cortical. Una condicion biolégica preparada
genéticamente y durante el desarrollo, previamente a
toda experiencia, pero que la condiciona por las carac-
teristicas de sensibilidad y especificidad de los moédu-
los, que van a influir indudablemente en su selecci6on
o inhibicién por efecto de la experiencia. Esta concep-
cién es previa en varios afios a su similar del protoma-
Pa, que ya analizamos.

Para esto, el repertorio debe 1) ser suficientemente
grande, y 2) algunos grupos deben tener un reconoci-
miento suficientemente especifico de la senal externa.

Estoimplica la degenerancia es decir, diversidad de
grupos que pueden responder adecuadamente. Dege-
nerancia significa divergencia. Sin degenerancia, el
sistema seria no especifico. Con degenerancia absoluta,
el sistema seria no sensible.

Estimo que la divergencia deberia tener su substrato
en la estructura interna de la corteza, posiblemente en
las estrias horizontales de fibras mielinicas, aunque el
autor no lo mencione, ya que como vimos, las conexio-
nes inter regionales, parecen ser convergentes. Tam-
bién es posible que se trate, en parte, de un proceso
previo al nivel cortical.

Es inicialmente chocante la proposicion de la divergen-
cia en la organizacion cerebral, porque nos la venimos
imaginando hace siglos, como una estructura integra-
dora, asociativa, “sintetizadora”. Sin embargo, estas
son caracteristicas de la conectividad inter areas. Muy
poco se ha hablado de la conectividad intra- cortical, a
través ya sea de interneuronas de ax6n corto, o de
colaterales axonales mielinicas horizontales. que pue-

den extenderse por varios centimetros33, utilizando la
via de las estrias corticales. Una estructura semejante,

permite la divergencia necesaria para la teoria, pero
también la convergencia dentro de la misma area, la
estimulaciéon o la inhibicion de moédulos vecinos o
relativamente alejados.
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La asociacion, que concebiamos (como Flechsig) sus-
tentada anatémicamente en los haces de asociacion
subcorticales, ahora se transforma en un proceso
mucho mas plastico y dinamico. Es un punto a favor de
esta teoria, haber llamado la atencion sobre el tema.
Actualmente, también se acepta la divergencia inter
areas como mecanismo importante en las redes neura-
les?748.57 (ver mas adelante).

Contra Mountcastle, las columnas estan probable-
mente ampliamente comunicadas con sus vecinas
inmediatas, y con aquellas que estan a cierta distancia,
aunque el poder sinaptico de las mismas disminuya
con el incremento de ésta®.

Otra caracteristica es una probabilidad de encuen-
tro alta y rapida entre la senal y el o los grupos
degenerantes que le pertenecen (registro rapido).

Tercera propiedad, amplificacion del evento selec-
tivo de reconocimiento. Esto se alcanzaria por alteracio-
nes sinapticas que llevarian a la facilitacion de la
excitacion o a la supresion de ciertas vias.

Esto tiene el efecto de modificar la probabilidad de
respuesta (memoria) ante un evento similar.

Reconocimiento es la respuesta discriminativa,
selectiva y caracteristica de uno o mas grupos de
neuronas a patrones espaciotemporales de picos y
potenciales graduados que ocurren en grupos neurona-
les a los cuales ellos tienen acceso. Esta respuesta se
manifiesta en: 1) Cambio en sus caracteristicas de
descarga. 2) Cambios sinapticos estables o meta esta-
bles.

Logicamente, cada conjunto tiene un grupo limitado
de formas espaciotemporales de descarga, como asi
también un abanico caracteristico de conexiones con
otros grupos.

Una de las caracteristicas mas interesantes de estos
conjuntos, seria la de modificar plasticamente su co-
nectividad interna a nivel de las sinapsis, lo que llevaria
a la estabilizaciébn de sus caracteristicas de salida
(implicacion).

La implicaciéon, por modificacion y estabilizacion de la
conectividad sinaptica intramodular, es un fenébmeno de
memoria.

Si se piensa una jerarquia de respuestas, las etapas
mas altas no necesitan ser lineales por la presencia de
arcos de retro y pro alimentacion con sus alteraciones
caracteristicas delos tipos de respuesta temporales y de
los tiempos de respuesta.

La falta de linealidad es dificil de comprender, porque
deberia existir siempre una sucesién temporal de acon-
tecimientos cerebrales implicados en la construccion
perceptual, recuperacion del recuerdo o planificaciéon
de la accién, sobre todo existiendo procesos de pro o
retro alimentacion. Llevadas a la practica estas teorias
obligan a aceptar “puntos nodales” en la red neural*7-48
o aceptar p. €j., que los 16bulos frontales “permitirian el
mas altonivel de representacion interna” (de redes mas
que de datos sensitivos o programas motores) esto es en
definitiva aceptar una jerarquia. En un determinado
nivel de procesamiento, la falta de linealidad es mas
comprensible, pero por el momento, parece dificil,
tanto desde el punto de vista conceptual como funcio-

REV ARGENT NEUROC

nal, eliminar los niveles. Actualmente, el procesamien-
to tenderia a verse como una combinaciéon de ambos
tipos de actividad?8.

Un factor de sincronizacién del trabajo de las diferentes
areas corticales podria encontrarse en la actividad de
las estructuras subcorticales, en el momento de la
reentrada, o en el procesamiento “descendente”, como
se comenta mas adelante.

“Mas alla del nivel de transduccién sensorial y proce-
samiento sensorial, el SNC reconoce modos de si mismo,
selectivamente y de forma no lineal y degenerante”.

La alteracion de la probabilidad de seleccion futura
de ciertos grupos neuronales sobre otros (variacion del
umbral para eventos de reconocimiento) seria debida
supuestamente a la repeticion suficiente de la entra-
da dentro de un tiempo dado. La repeticion de la
entrada no necesita provenir de una fuente externa.
Puede incluir ingresos reentrantes desde el propio
cerebro.

La fijacion en la memoria depende, como es logico, de
un proceso de repeticion del uso de un circuito de
modulos encadenados. Esta repeticion puede ser ge-
nerada como veremos mas adelante, en_forma incons-
ciente por el propio cerebro (reentrada,.

Un repertorio secundario es una coleccion de
diferentes grupos neuronales de orden superior cuya
funcidén sinaptica externa o interna ha sido alterada por
seleccion e implicacién durante la experiencia.

El mecanismo de seleccion sucederia en dos etapas:
1) estimulacion de grupos que reaccionan mas o menos
bien, para descender el umbral 2) inhibicién (o exclu-
sién competitiva) de aquellos grupos seleccionados con
respuesta insuficiente en relaciéon con algtin umbral.

La formacion de un repertorio secundario por un
mecanismo de seleccion a través de la experiencia cons-
tituiria el aprendizaje y la memoria. La posibilidad de
que haya modulos que respondan a mas de un estimulo
dentro de este repertorio secundario es lo que permite el
desarrollo de la memoria asociativa.

Obviamente, la formacioén de un repertorio secunda-
rio es un fenémeno de memoria, y es de recalcar la
naturaleza asociativa de la misma. Es decir que p. €j.,
dos sucesos diferentes, pueden producir respuesta del
mismo grupo, como asi también la de grupos diferentes
completamente.

Propiedad distributiva: aparte de restricciones anato-
micas particulares, no se requiere que grupos seleccio-
nados isofuncionales, sean contiguos.

La propiedad distributiva es un concepto anti locali-
zacionista. Sin embargo el mismo autor da razones para
que grupos isofuncionales estén juntos. El mismo hecho
de que sean isofuncionales significa que tienen probable-
mente una estructura similar, como asumiria Brodmann,
Yy que por lo tanto muy posiblemente compartan la misma
area cortical. Es dificil pues ser anti localizacionista
desde el punto de vista neurobiologico.

Como aseverando esto, dice Edelman que “nos pode-
mos, sin embargo imaginar, que en algunos casos,
propiedades de reconocimiento particulares, estan pre-
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sentes en ciertas regiones mayores del cerebro, como
resultado de evolucién selectiva y requerimientos de
eficiencia de la comunicaciéon neuronal.

En resumen, esta construccion neural es el resulta-
do de dos procesos selectivos diferentes: desarrollo
ontogenético del repertorio primario y seleccion por
interaccién con el ambiente, para formar un repertorio
secundario.

Segun esta teoria, la memoria no es una propie-
dad localizada de ninguna region particular del
sistema nervioso. Mas bien, es un reflejo de la interac-
cibn aumentada de grupos celulares que contienen
células selectivamente implicadas, y sus sinapsis.

La memoria, como dijimos al principio, es el producto
de la modificacion morfolégica y/o bioquimica de las
sinapsis. Esto puede extenderse a grupos neurales o a
modulos interconectados y, vista desde este punto, la
memoria seria una propiedad general del cerebro
Jfuncionante. Sin embargo el hecho del agrupamiento
espacial de los modulos por razones anatémicas, funcio-
nales, o de economia de espacio podria llegar a producir
que distintos modos o sistemas de la memoria puedan
ser mas afectados que otros por una lesion focal'®,

Senalamiento selectivo reentrante
y los substratos neurales de la conciencia

Para Edelman, los procesos elementales de la con-
ciencia podrian ser fasicos, es decir, requeririan la
repeticion ciclica de una secuencia de eventos
neuronales.

Esta repeticién, se realizaria a través del sistema
limbico y el tadlamo. Esto es estabilizacion o fijacion.
En un segundo ciclo, ante un nuevo evento, esta
informacién es reentrada para ser leida con lanueva. Es
la llamada fase reentrante de la informacién ingresada
y tiene dos funciones: provee una forma de encararse
con lo novedoso y provee ligazén y comparacion entre
estados internos y nuevas entradas de distintas moda-
lidades y debe ser capaz de relacionarlas e inter relacio-
narlas.

1) La ausencia de reentrada resultaria en la imposibi-
lidad de asociar propiedades sucesivas de acuerdo a
como son abstraidas en el tiempo.

Es interesante que el autor explique con su teoria por
qué la construcciéon perceptiva de los objetos es un
fenémeno sucesivo. En este caso se pone como base de
la objetividad a la realidad externa, aunque como
fenémeno psicologico y de acuerdo a esta teoria, por
qué no fisiolégico, labase de la objetividad sea subjetiva
es decir, sustentada por una temporalidad generada
por la reentrada de estados funcionales previos.

2) La reentrada garantiza que la continuidad en el
constructo neural sea una consecuencia obligada de la
continuidad espaciotemporal de los objetos.

3) El sistema provee una base para el ordenamiento
temporal de los sucesos.
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4) Lanovedad se encara por comparacién con la infor-
macion reentrante o, si es completamente nueva, por la
activacion del repertorio primario.

La condicién basica a priori para el estado de con-
ciencia, es la habilidad de revisar el estado interno por
reentrada continua de la informaciéon almacenada.

Esta misma reentrada generada por la estimulacion
cortical desde estructuras troncales, talamicas y limbi-
cas garantiza no solo la conciencia perceptiva, sino
ademas, la temporalizacion de la experiencia y la esta-
bilizacion necesaria a la implicacibn (memoria).

Recordemos que para lalégica trascendental de Kant,
tiempo y autoconciencia estan estrechamente relacio-
nados.

Por otro lado, la lesion de muchas de las estructuras
limbicas y diencefalicas, genera los cuadros de amne-
sia anter6grada mas tipicos, como veremos.

Condiciones:

1) Reconocimiento de reconocedores (R) por grupos
en 16b. frontal, temporal y prefrontal. Inicialmente, es
necesaria la divergencia.

2) Estados pulsados de entrada por ritmos cortica-
les, talamicos, hipocampicos, limbo-reticulares.

3) Grupos reconocedores de reconocedores (R de R)
en el repertorio secundario expresando esquemas implica-
dos que representan almacenamiento de estados previos.

4) Convergencia para el reconocimiento de R de R
y produccién de un resumen abstracto de esquemas
complejos.

5) Estabilizacién delos grupos RdR por al menos un
ciclo (aferentes limbico- reticulares).

6) Almacenamiento de corto plazo para sostener
esquemas de entradas “del mundo” (estado 1) y poten-
cialidad para almacenar “auto entradas” reentrantes
(estado 2).

7) Asociacion de salida de los RdR con estados
centrales y a esquemas almacenados de control del
movimiento.

Conocimiento: proviene de grupos RdR con acceso aR
y al material almacenado.

Durante el primer ciclo, no es todavia posible la

conciencia del estado de las senales.
Este aspecto de la teoria podria explicar aquellos_feno6-
menos de la percepcion que han querido ser relacionados
por los psicologos a una_forma implicita de memoria:
el priming o facilitacion.

Un test, dentro de este periodo de tiempo, si fuera
posible, no revelaria conocimiento del contenido de
senal (¢/conocimiento implicito?). S6lo después de la
reentrada, existe la posibilidad de conciencia.

La alteracion de la autoconciencia (delirium, confu-
sion, demencia) va asociada sistematicamente a una
desorientacién temporal y espacial, como asi también
atrastornos de la memoria. Retomaremos este aspecto
de la teoria, que consideramos fundamental, para
intentar una explicacién de los distintos tipos de
trastornos mnésicos.
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Estas ideas de Edelman son precursoras de los
nuevos paradigmas de funcionamiento cortical.

Para mediados de los ochenta del siglo pasado, la
conclusion tradicional en practicamente todos los estu-
dios abarcativos de las conexiones corticales, era que
estan organizadas en forma de secuencias de etapas
jerarquizadas, comenzando por entradas sensoriales
relativamente groseras en las cortezas sensoriales pri-
marias, siguiendo por “etapas sucesivas de elaboracion
intrasensorial que permiten una progresiva y mas
compleja discriminacion de las caracteristicas de un
determinado estimulo. Después, por una serie de co-
nexiones ulteriores, esta informacion, ahora en una
forma muy compleja, es transportada hacia zonas
polimodales, para un intercambio intermodal de infor-
macion, hacia zonas paralimbicas y limbicas, para su
investidura emocional y ubicaciéon en la memoria, y
hacia las areas de asociacion frontal, donde los datos
sensoriales y limbicos son integrados, para la prepara-
cion del organismo para responder apropiadamente a
los estimulos sensoriales”g,.

Pero para esa misma época, ya se habian sentado las
bases para una modificacion de paradigma, basada en
estudios anatémicos con trazadores anterégrados y
retrogrados, que permitieron precisar las conexiones
cerebrales con mas exactitud que los métodos de dege-
neracion axonal usados previamente. Estos nuevos
aportes dieron origen a dos interpretaciones del funcio-
namiento cortical, que a fines de siglo tenderian a
converger.

Las redes neurales

No basta esquematizar un liquido como una red de
moléculas o un cerebro como una red de neuronas: es
preciso describir todo ello con detalle y de acuerdo con
las leyes generales conocidas. (Mario Bunge. Concep-
tos de modelo. En: Teoria y realidad®®).

Como venimos diciendo, algunos neurologos pien-
san que es posible que el cerebro utilice una estrategia
computacional paralela y distribuida que se adaptaria
bien a las tareas naturales*”-48-57, En tales modelos el
aprendizaje podria atin ocurrir espontaneamente como
unresultado colateral de la actividad de procesamiento.
En contraste con los modelos de procesamiento seriado
donde el proceso se enlentece a medida que el niimero
de limitantes aumenta, el procesamiento paralelo y
distribuido permite una aceleracion del mismo a medi-
da que se explotan nuevas limitantes.

El procesamiento por redes neurales esta pensado
para las funciones intermedias entre la recepciéon de
informacién sensorial interna o externa y el planea-
miento y ejecucion de actos motores, y es asignado a las
areas limbicas y de asociacién, que serian entonces
responsables del “comportamiento avanzado y la cogni-
cién”, como pensamiento, lenguaje, memoria, atencion
selectiva, etc.

Las redes neurales varian en magnitud. Redes
locales estan confinadas a campos citoarquitectonicos
unicos o a areas inmediatamente contiguas.
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Las redes en gran escala estan compuestas de
redes locales alejadas e interconectadas.

Estas redes contienen “puntos nodales” que a la vez
que sirven como redes locales para computaciones neu-
rales regionales son una zona de convergencia y acceso
reentrante de la informacion distribuida. Todas estas
zonas centrales de una red actiian posiblemente en forma
simultanea e interactiva y es poco probable que haya una
jerarquia de niveles de procesamiento o temporal entre
ellas. El resultado funcional no es la suma de las
capacidades de las redes locales sino una cualidad
emergente de la red como un todo (influencia del pensa-
miento sistémico de A.R.Luria.Ver también Brodmann).

Los puntos nodales que son criticos para una con-
ducta determinada constituirian un subgrupo de una
red anatomica. Todos los componentes de la red no
son pues igualmente importantes.

Un hecho central de las redes es la ausencia de la
correspondencia uno a uno entre sitio anatémico, com-
putacién neural y conducta compleja. (fig. 10)
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Fig. 10. Relacién entre localizacibn anatomica, computacion
neural y conducta (levemente modificado de Mesulam)*”. A. En
relacion al comportamiento “alfa” suyace la red neural en gran
escla de los sitios I, II y III. Los componentes alfa 1, 2 y 3
constituyen el plano comportamental. Las relaciones sitio-com-
ponente no son uno-a-uno y contienen considerable excentrici-
dad. B. Relacién vertical entre los planos neuroanatomico,
computacional y conductual. Flecha negra R: reduccionismo.
Flecha roja S: surgimiento. Las cracteristicas que surgen en el
acenso, entre niveles proximos, representa la “arquitectura
relacional” entre los componentes y no es reducible a una lista
de componentes del nivel inferior.
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El mapeo anatémico de la conducta es localizado y
distribuido, pero no equipotencial (holistico) ni tampo-
co modular (insular o frenolégico).

Diferentemente de Edelman, Mesulam define la
degenerancia como un concepto de divergencia o
convergencia cuando uno mapea el sustrato anatémico
en computacion neural o ésta en conducta (fig. 10).

Me parece que aqui se refiere a los tres niveles de
analisis conceptual de un fenomeno descriptos por
Marr en 19826650, basado en la ciencia de la computa-
cién: 1) nivel computacional. Analiza el problema abs-
tracto, descomponiendo la tarea en sus principales
constituyentes. 2) Nivel de algoritmo. Especifica el
procedimiento formal para realizar una tarea. 3) Nivel
de implementacion fisica. Construccién del aparato.
Contrariamente a Marr, que sostiene la independen-
cia de los niveles, es decir que se puede analizar uno
sin tener en cuenta los otros (irrelevancia de las neuro-
ciencias), Mesulam salva el abismo con el concepto de
degenerancia, que impide que un nivel se identifique
con el otro, pero los interrelaciona a través de lo que
denomina “arquitectura relacional”.
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Cada sitio dentro de la corteza de asociacion perte-
nece avariasredes que se intersectan de tal manera que
una lesiéon individual aunque confinada a un campo
citoarquitecténico puede producir multiples déficits.
Asi que este modelo predice que ninguna tarea neu-
ropsicologica puede ser especifica para unaregion
de corteza asociativa y que el médico no necesita
buscar miltiples lesiones aunque el paciente pre-
sente mas de un déficit cognitivo (A.R. Luria) (ver
ejemplo en la figura 11, de una red para la memoria).

Conceptualmente, en todo sistema todos los compo-
nentes estan interconectados y su realizacion (perfor-
mance) depende de como interactuan sus partes esen-
ciales®7.

Las conexiones entre redes locales son en general
reciprocas y respetan los limites citoarquitecténicos.
Hay otras proyecciones que recibe la corteza que estan
ampliamente distribuidas hacia todas las areas cortica-
les y nticleos talamicos y son quimicamente especifi-
cas. A saber:

1. Colinérgicas desde el nticleo basal de Meynert.

2. Histaminérgicas, desde el hipotalamo.

Fig. 11 Ejemplo de red neural: red
neural para la memoria segiin Me-
sulam?*”. A. El niicleo de la red lo
forman la amigdala, el hipotalamo
y el hipocampo. El arco inferior de
formaciones corticales constituye
en su conjunto, las areas paralim-

bicas. fx: fornix, mtt: haz mamilota-
lamico, st: estria terminal, ap: ansa
peduncularis. B. La red represen-
tada en forma de cubos y radios de
una rueda. Cada linea, representa
una conexién reciproca monosinap-
tica.

B. Cing: circunvolucién pericallosa.
Ins: insula, OA: corteza visual de
asociacion, OF: corteza oOrbitofron-
tal, PE,PF: corteza de asociacion
somatosensorial, PG: corteza de
asociacion heteromodal parietal in-
ferior, Taay Tap: corteza de asocia-
cibn anterior (corriente abajo) y pos-
terior (corriente arriba), TE: corteza
de asociacion visual del lob. tempo-
ral, TF-TH: corteza de asociacion
inferotemporal, TP: polo temporal,
46: corteza prefrontal de asocia-
cion heteromodal.
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3. Dopaminérgicas, desde el area tegmental ventral.

4. Serotonérgicas, desde los nucleos del rafe del
tronco cerebral.

5. Noradrenérgicas desde el locus ceruleus.

Un hecho anatémico notable es la ausencia de
conexiones reciprocas en estos sistemas.

Estas proyecciones quimicamente dirigidas actua-
rian alterando el tono y coloracion de la conducta mas
que su contenido.

Las vias conducidas anatémicamente proveen vec-
tores de transferencia de informacién, mientras que los
sistemas dirigidos quimicamente proveen una matriz
que influye sobre el estado del procesamiento de la
informacion.

En conclusién, las vias neurales que nacen de
receptores sensoriales y llevan a los nticleos motores
tienen polaridad jerarquica y procesamiento serial. En
contraste, el flujo de informacién usado para la elabo-
racién intermedia muestra una estructura compatible
con un procesamiento paralelo y reentrante. La con-
ducta no esta contenida en la neurona o en el sitio
anatoémico sino en grillas de conectividad que estan
localizadas y distribuidas.

Mas recientemente, Mesulam?8-57 divide la corteza
en dos tipos: unimodal y transmodal. La corteza
unimodal puede a su vez ser dividida en zonas “ascen-
dentes”, que procesan rasgos unitarios de la experien-
cia y “descendentes”, que estan preparadas para codi-
ficar rasgos compuestos. Los rasgos de modalidad
especifica contribuyen al conocimiento multimodal, a
través de las areas transmodales, que se dividen en
heteromodales, paralimbicas y limbica.

Hay que olvidar el concepto de que en estas areas el
conocimiento converge (como dirian Jones y Powell),
sino mas bien que ellas contienen un mapa para la
conexion multifocal y la emergencia de informacion
distribuida en las modalidades multiples. El conoci-
miento estaria de esta forma, codificado en una forma
distribuida y flexible, y no rigida y convergente.

“Las areas uni y transmodales estarian comunica-
das en redes neurales en gran escala, que pueden
sostener arquitecturas computacionales complejas,
incluso de procesamiento paralelo”.

Las areas monomodales, no comunicadas entre si,
proveen las bases mas veridicas de la experiencia. Los
nodos transmodales unen esta informacion introducien-
do coherencia temporal y contextual. La formacion de
plantillas especificas pertenecientes a objetos o memo-
rias, ocurre en forma distribuida pero con considerable
especializacion regional. El autor denomina a esta forma
de trabajo cortical Procesamiento Selectivo Distribui-
do*%57, para diferenciarlo del procesamiento equipoten-
cialmente distribuido de Lashley (1929), del procesa-
miento paralelo distribuido de Rummelharty Mc Cleland
(1986) y del procesamiento modular de Fodor (1983).

El hipocampo por ejemplo, (corteza transmodal
limbica) no actuaria como un almacén de memoria
especifica, sino como un nudo critico para acceder a
informacién distribuida relacionada con experiencia
recientemente adquirida.

Es contradictorio el hecho de que existan zonas ascen-
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dentes y descendentes, con el concepto de simultanei-
dad de accion y falta de “niveles” de procesamiento.
Para el autor, la actividad se mantendria en las redes
locales inicialmente activadas, hasta que todo el siste-
ma se encuentre funcionante

Es posible también, que la sincronizacion de salidas
desde diferentes puntos corticales de una red, se
obtenga por la actividad de centros subcorticales como
el estriado y el talamo.

Mesulam reconoce cinco “redes cerebrales neuro-
cognitivas en gran escala’®’: 1) una red de dominancia
derecha de atencién espacial, con “epicentros” en el
campo ocular frontal, la corteza parietal posterior y el
cingulo, 2) unared de dominancia izquierda con epicen-
tros en las areas de Broca y Wernicke, 3) una red de
“memoria- emocion” con epicentros en las regiones
hipocampo- entorrinales y en el complejo amigdalino, 4)
unared de “memoria de trabajo- ejecutiva”, con epicen-
tros en la corteza prefrontal y probablemente en la
corteza parietal posterior, 5) una red de identificacion
de caras y objetos con epicentros en las cortezas tempo-
rales polar y medio basal.

- El procesamiento jerarquico

Con datos similares a los utilizados por Mesulam,
otros autores sostienen un procesamiento jerarquico
(serial), paralelo y distribuido de la informacién sensorial.

Los estudios con trazadores anteroégrados y retrogra-
dos realizados a partir de mediados de los setenta,
permitieron profundizar y perfeccionar los conocimien-
tos que se tenian de la conectividad de las diversas capas
corticales y corregir algunos conceptos, como “laregla de
Flechsig”, que si bien parecen ciertos en general, presen-
tan excepciones. En el esquema nuestro de la figura 12
resumimos las ideas de Felleman y van Essen*® acerca de
la conectividad cortical, que son una elaboracién de los
conceptos de Rockland y Pandya de 1976.

Las conclusiones obtenidas por ellos, permiten afirmar
que las proyecciones ascendentes terminan preponderan-
temente en la capa IV, y nacen de capas supragranulares
tnicamente, o de éstas y las infragranulares.

Las conexiones descendentes nacen de las capas
infragranulares solas o en conjunciéon con las su-
pragranulares, y terminan en ambas.

Finalmente, las conexiones transversales (laterales)
nacen de las capas supra e infragranulares y terminan
expandiéndose en todas las capas corticales.

Los autores puntualizan que en un sistema jerarqui-
co, el flujo de informacién puede ir de arriba hacia abajo
o viceversa, que puede saltear niveles inmediatos
parair de un nivel bajo a uno alto, y que puede viajar por
diferentes canales paralelos. Esto sucederia en la cor-
teza cerebral.

Mediante este método, se ha podido confeccionar un
mapa de la corteza cerebral basado en la conectividad de
las areas corticales, que parece ser mucho mas detallado
que los basados en la citoarquitectura. Es mas, ha
permitido revisar éstos tiltimos y hallar pequenas dife-
rencias arquitectonicas inadvertidas previamente, que
justifican el mapa por conexiones (Fig. 13).
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Fig. 12. Resumen de las posibilidades de conectividad
cortical, interpretando las ideas de Felleman y van
Essen?S, El cilindro representa un modulo cortical y los
nitmeros romanos, las capas corticales. G: capa granu-
lar 6 IV.S: capas supragranulares. I: capas infragranu-
lares. Las flechas rojas representan conexiones “as-
cendentes” y las flechas azules, conexiones “descen-
dentes”. El flujo de informaciébn corresponderia a un
hemisferio izquierdo: “hacia delante (izquierda) es hacia
arriba”. Las flechas transparentes verdes, significan
conexiones transversales en el mismo nivel de procesa-
miento. Las proyecciones ascendentes terminan
preponderantemente en la capa IV, y nacen mas fre-
cuentemente de capas supragranulares (flecha roja
mas gruesa) solas o en conjuncion con las infragranula-
res. Las conexiones descendentes nacen y terminan
preponderantemente en las capas infragranulares pero
eventualmente también en las supragranulares. Las
conexiones transversales nacen de capas supra o
infragranulares y terminan expandiéndose por todas
las capas corticales.

Fig. 13. Comparacién entre el mapa citoarquitecto-
nico del cercopiteco segiin Brodmann*? y un mapa
de las areas visuales del macaco de acuerdo a su
conectividad (B) y de acuerdo a su citoarquitectura
(A), tomada del mapa de Bailey y von Bonin, segiin
Roa, Pessoa y Ungerleider!'”. El surco temporal
superior aparece abierto en la fig. B, lo mismo que
la cisura perpendicular. Obsérvese la extension de
las areas visuales en el primate subhumano en las
tres concepciones. Véase que el area 19 de Brod-
mann, se extiende levemente por delante de la
parte posterior del surco temporal superior (flecha
roja). Segiin las concepciones actuales, algunas
conexiones pueden saltear mas de un nivel jerar-
quico. P. ej: el area V,, conecta directamente con
MT, mas alla de las conexiones ordenadas por
nivel. Las areas que se encuentran por delante de
las tradicionalmente consideradas visuales mapa
de Brodmann), significan zonas de procesamiento
ulterior de diferentes caracteres de las imagenes
visuales, separados en dos grandes grupos: QUE
(via ventral o del lbbulo temporal) y DONDE (via
dorsal o del lbbulo parietal. Ambas vias tienen
procesamiento ulterior en el lbbulo frontal, y es
extrano que no figuren en este mapa, zonas de la
regiobn promotora y el campo visual frontal, que si
estarian conectados con areas visuales segin
Jones y Powell. Felleman y van Essen*6 describen
estas conexiones, y reconocen 32 areas “visuales”
en el cerebro del macaco, entre las que figuran el
area ocular frontal y el area 46.
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Estas areas pueden ademas ser ordenadas en nive-
les jerarquicos paralelos, de acuerdo a su ubicacion en
una cadena ascendente o descendente (conexiones
reciprocas), con conexiones laterales, mas comunes
cuanto mas alto el nivel.

Mediante este analisis, se pudieron reconocer 32 areas
corticales asociadas a la vision, distribuidas en 10 niveles
jerarquicos, desde el area estriada, pasando por el 16bulo
occipital, parietal y temporal, hasta llegar al hipocampo®6.
Esta estructura es compatible con el procesamiento por
vias paralelas de diversas caracteristicas del estimulo
visual conectadas, adistintos niveles, en forma transversal.

Fisiologicamente, la jerarquizacion del nivel de-
penderia de las caracteristicas del campo receptivo
de sus células: mas pequeno y de topografia muy
precisa en niveles “bajos”, y mas extensoy de topografia
menos precisa en niveles “altos” (ver las observaciones
de Luria). En estos niveles ademas, emergerian nue-
vas propiedades del campo receptivo.

Hay autores actuales'® que teniendo en cuenta todos
estos conceptos, sostienen sistemas organizados je-
rarquicamente: regiones sensoriales tempranas, regio-
nes de convergencia de bajo nivel y regiones de conver-
gencia de orden superior. La recuperacion de conoci-
miento o informaciéon almacenados, se genera por la
activacion desde zonas de convergencia de nivel superior
(top- down, descendente) que generan una actividad
relativamente simultanea en zonas corticales mas tem-
pranas, produciendo asi una representacion topogréafica-
mente organizada que constituiria el camino que realiza-
ra el estimulo inicialmente en el momento del aprendiza-
je ola vivencia, mas las asociaciones que genero en ese
momento y las que luego se agregaron. Estas represen-
taciones son experimentadas como imagenes de
menor intensidad que las preceptuales'®.

Los componentes corticales que trabajan simulta-
neamente en la produccién o recuperacion de un per-
cepto, y sus correspondientes conexiones, constituyen
un engrama®® (podriamos llamarlo segiin Edelman,
repertorio secundario).

Codificacion

La informaciéon procesada de la manera somera-
mente descripta, puede generar en las distintas areas
que vanrecibiendo el estimulo, respuestas en un ntime-
ro mayor de unidades de procesamiento que la o las
estrictamente necesarias, como vimos mas arriba.

No hay otra manera de decirlo que aceptar que el
estimulo genera asociaciones en los distintos nive-
les de procesamiento.

Durante el proceso de aprendizaje, algunas de estas
asociaciones pueden ser seleccionadas voluntariamente y
reforzadas por el sujeto, posiblemente mediante operacio-
nes en las que estan involucrados mecanismos atenciona-
les generados por el 16bulo frontal (memoria de trabajo).

Este proceso se denomina codificacion, y desde los
anos 70 del pasado siglo, en que Craik y Lockhart lo
hicieron notar desde el punto de vista psicologico 30, se
aceptan dos niveles de procesamiento (codificacién,
asociacion): fonolégico (sensorial) y semantico.
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Para estos autores, la recuperacién de un recuerdo,
se deberia mas a estos sucesos posteriores al evento a
recordar, que al mismo hecho en si, dando cuenta del
profundo significado del término memoria asociativa.

Como sin duda esta claro que el nivel semantico
ofrece mas y mejores oportunidades asociativas, es
posible que un trabajo de codificacién en él, dé los
mejores resultados, y sea la estrategia preferida de una
manera general®C.

La capacidad de generar asociaciones en estas areas,
dependera fundamentalmente del estado previo de las
mismas, que tiene que ver con la experiencia individual
y social, que tanto recalc6 Luria.

Los hechos de la vida cotidiana del sujeto (bio-
graficos) deberian tener otro tipo de codificacion,
que esta relacionada a asociaciones contextuales
(tiempo y lugar) o valorativas.

Estos hechos van a ser trascendentes en el momento
de la recuperacion del recuerdo posiblemente, porque
la estrategia de la blisqueda del mismo sera diferente.

Asi, se habla de dos tipos de memoria declarati-
va: semanticay episodica (biografica), tan bien descrip-
tos hace siglos por Agustin como hemos visto.

No estd muy claro qué representa la codificacion
desde el punto de vista neurobiologico, y si hay una o
varias maneras de verla, de acuerdo al nivel de proce-
samiento®°%% en que se la considere. Hay, sin embargo,
un punto que me parece importante traer a discusién,
y es el posible aspecto de la misma en las “areas de nivel
superior”, especificamente la region temporal ante-
rior y lateral desde donde Penfield obtenia, por estimu-
lacion, la recuperacion de recuerdos de escenas de la
vida previa de los pacientes® con el componente emo-
cional que en su momento tuvieron (Fig. 14), y las areas

Fig. 14:. Esquema tomado de Penfield y Jasper. La zona
punteada representa el area desde donde la estimulacion (en
pacientes epilépticos) producia recuerdos de episodios de la
vida de los pacientes, incluyendo su colorido emocional. Casos
de lesion en las “areas temporales anteriores” en forma bilate-
ral han demostrado tener una amnesia retréograda, pero no
anterograda’ 74,
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prefrontales, nodo en la cascada ordenadamente as-
cendente de la via multisinaptica que, como vimos,
sigue el estimulo desde su acceso a las zonas primarias,
segiin Jones y Powell o Felleman y van Essen.

Es probable que los médulos corticales de la region
temporal mencionada, representen la forma del circui-
to multisinaptico (engrama) que al ser activado genera
el recuerdo (representacion)*®. Esta, marcada con al-
gun tipo de sefnial para su ordenamiento cronolégico por
las areas mediales seria utilizada para su reconoci-
miento durante la seleccion del recuerdo desde las
areas prefrontales.

Es interesante traer a colacion, la opinion de Dennis
Williams?? en su trabajo sobre el 1l6bulo temporal huma-
no, acerca de esta corteza temporal:

“No es por casualidad que mientras la neo corteza
temporal cubre la paleo corteza olfacto- visceral, esta a
su vez rodeada por las areas corticales que contienen
las primeras estaciones celulares de la percepcion-
hacia atras, la corteza integrativa visual, por delante de
la cisura calcarina; después, la corteza integrativa
sensorial que acttia en la propiocepcién y la relaciona
a la exterocepcion visual; en la circunvolucion tempo-
ral superior, la corteza auditiva....; medialmente, la
corteza indeterminada del olfato y el gusto y en la parte
anterior del lébulo, la corteza que media aquellas
sensaciones complejas que denominamos emocion y
estados de animo.”

“Dentro y entre estas areas que la rodean, esta la
corteza integrativa “silenciosa” que asocia visiéon con
sonido, y emocion con ambos; que relaciona los senti-
mientos del mundo interior a sensaciones provenientes
del mundo exterior; que cubre la actividad visceral con
sentimientos y sensaciones biolégicamente necesa-
rios- y que también tiene la acciéon opuesta- y que
finalmente integra todas las sensaciones de las que es
capaz el hombre, en larealizaciéon del “yo soy”. (Negrita
a cargo nuestro.

Como en épocas décimonoénicas*4, la integracion del
yo, ha sido desplazada actualmente hacia la corteza
prefrontal”!, especialmente en el aspecto cognitivo y
volitivo, aplicador de esquemas y controlador, capaz de
introspeccion, prospeccién y retrospecciéon, basados en
la memoria de trabajo, que dan origen a la autocon-
ciencia y a una correcta sensacion del tiempo (sic)’2.

Pero esta corteza temporal (ampliamente conectada
con la prefrontal por el fasciculo unciforme), por su
importancia en el proceso de recuperacién del recuerdo
autobiografico, podria permanecer, en nuestra opinion,
en la base de la autoidentidad psiquica.

Pacientes con lesiones bilaterales de la corteza
de la convexidad temporal, han demostrado tener
una amnesia retrograda severa, pero no antero-
grada’74,

Resumen
El cerebro parece estar organizado de tal manera

que, areas separadas de la corteza realizan simultanea-
mente (paralelamente) elaboraciones de caracteristicas
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miultiples o dimensiones especificas del mundo externo
(por ejemplo, forma, localizacién, color y movimiento
para la vista).

Es probable que el almacenamiento de informacion

esté asociado a areas de procesamiento especifico invo-
lucradas durante el aprendizaje o la experiencia.
La memoria es almacenada como cambios (codifica-
cion) en los mismos sistemas neurales que partici-
pan normalmente en los niveles superiores de la
percepcion, analisis y procesamiento de la informa-
cion a retener!9:47:56.75,

Dichos cambios tendrian forma de circuitos facilita-
dos que involucran (implican) mas o menos simultanea-
mente amoédulos corticales localizados en areas citoarqui-
tectonicas alejadas entre si, conectados por fibras de los
respectivos haces de asociacion de dichas areas y que
reproducirian el camino del procesamiento (elaboracién)
perceptual inicial (engramas) y sus asociaciones.

Todo el engrama puede ser activado en forma
inversa (top down), a partir de componentes ubicados
en los “niveles superiores” del mismo (por la reciproci-
dad de conexiones entre las areas de asociacién), para
reconstruir la imagen perceptual en el recuerdo (re-
presentacion).

Las regiones o unidades funcionales dentro de las
cuales la informacioén es distribuida equivalentemente,
son muy pequefias (modulos corticales o columnas).
Por lo tanto, la memoria es localizada en el sentido de
que sistemas cerebrales particulares representan as-
pectos especificos de cada suceso, y es distribuida en
el sentido que muchos sistemas neurales participan en
la representacion de todo el suceso.

Desde hace anos, se atribuye a las cortezas de
asociacion la capacidad de “almacenar recuerdos”,
como vimos en la teoria de Wernicke por ejemplo, acerca
del recuerdo de las palabras habladas en el area que
lleva su nombre. Los modelos de funcionamiento cere-
bral que surgieron®!, estaban dibujados directamente
sobre el cerebro (localizacionistas). En modelos mas
actuales (cognitivos)’®, basados en la modularidad de la
mente’’, esta memoria ha sido reemplazada por un
“lexicon fonolégico”, eufemismo por diccionario fonol6-
gico (palabras habladas?) y no se puede mencionar el
concepto de areas cerebrales (irrelevancia del conoci-
miento neurobiologico derivada sin fundamento, de
una errénea interpretacion de la idea de los niveles de
analisis de Marr). Aunque mas abarcativos y explicitos,
y quiza mas predictivos y explicativos, al analizarlos,
pareciera sin embargo que estos modelos tedricos estan
desarrollados sobre los antiguos.

También las teorias cognitivas actuales hablan para
explicar la agnosia, de “acceso a la memoria de las
representaciones del objeto””8, refiriéndose seguramente
auna actividad cortical coordinada similar a la descrip-
ta mas arriba pero referida al procesamiento monomo-
dal (visual).

EL PROCESO DE CONSOLIDACION

Una vez establecida la corteza cerebral en la activi-
dad coordinada de sus distintas areas como el almacén
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de los recuerdos, surge la pregunta acerca del mecanis-
mo de almacenamiento (nivel de los algoritmos de
Marr), y si una investigacion en este sentido, nos
permitira obtener una idea mas acabada acerca del
proceso de recuperacion de los mismos.

La dificultad que tienen los pacientes en recordar
eventos que ocurrieron antes del comienzo de su enfer-
medad se llama amnesia retrograda. Esta se puede
extender a un periodo variable de tiempo, desde algu-
nos minutos hasta afnos previos. Se sugiere que el
fracaso en la evocacion sucede por una falla en la
consolidacion del trazo (engrama) de la memoria o en
la recuperacion (top- down) del recuerdo.

Es muy comtn que los diversos procesos patologi-
cos afecten la informacién adquirida recientemente,
mientras se preserva la adquirida hace mas tiempo
(gradiente de la amnesia retrograda, o gradiente de
Ribot).

La consolidacion de la memoria en las estructu-
ras de almacenamiento cerebral pareciera pues ne-
cesitar de un cierto periodo.

Para el aprendizaje de habilidades, se utiliza este
tiempo en la repeticion consciente de los movimien-
tos coordinados para determinada accion (aprender a
manejar, habilidades deportivas, etc.), hasta que la
misma ha sido automatizada (memoria procedural y no
declarativa o implicita).

Para el caso de los eventos o el aprendizaje seman-
tico, buena parte de este tiempo podria ser utilizado
para la repeticion inconsciente (;reentrada?) de los
circuitos activados en el momento de los respectivos
eventos, aunque el uso consciente de los mismos
puede también influir en su consolidacién (memoria
semantica y episédica o declarativas).

Aunque por diversos mecanismos, en ambos tipos
de memoria, la consolidacion seria pues la facilita-
cion de los circuitos que llevan las trazas de memo-
ria mediante su uso repetido, consciente o incons-
ciente. E]l uso genera un mejoramiento de las conexio-
nes sinapticas dentro del circuito, que se produce por
un aumento de las mismas, que requiere la sintesis y
transporte de nueva proteina desde el pericarion de las
neuronas involucradas®”.

TIPOS DE MEMORIA

En la clinica y el laboratorio de Neuropsicologia, se
reconocen tres tipos de memoria de acuerdo con sus
relaciones temporales con el momento del estimulo®:

* Memoria inmediata: se usa como sinénimo de
memoria de trabajo o memoria a corto plazo (MCP)
y se evaltia con tareas tipo “span” (amplitud) de digitos
o visuoespacial.

* Memoriareciente: se piensa que también es un tipo
de MCP, la recuperacién es desde pocas horas o pocos
dias. Otros autores como Atkinson y Shiffrin y Baddley'8
difieren con este concepto, ellos ubican mas correcta-
mente a este tipo de memoria dentro de la MLP, como
una memoria a largo plazo reciente, ya que para estos
autores la duracion de la MCP es hasta tres minutos.
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* Memoria remota: se refiere al almacén a largo
término o a memorias antiguas: memoria a largo
Plazo.

La memoria a largo plazo es, a mi entender, la
verdadera memoria, ya que consistiria en un sistema
constituido por un almacén y un mecanismo de buis-
queda o recuperacion.

La memoria inmediata (memoria de trabajo), por el
contrario, es un sistema de mantenimiento de la infor-
macién para su uso, luego que la misma ha ingresado
desde la percepcion o el almacén de largo plazo. Este
sistema puede mantener una cantidad muy baja de
informacién mediante su repeticion continua, y es
altamente sensible a la interferencia.

Otros conceptos

Metamemoria: se usa para referir qué es lo que uno
sabe de su propia memoria, teniendo en cuenta el
contenido y la forma que almacena y recupera la
informacién. El aspecto mas comun es el fenémeno de
“sentir que sabe”. Serealizaron experimentos en los que
se pedia a los sujetos que clasificaran la sensacién de
sentir si conocian o no, las respuestas a las preguntas
que se les hacian. Se comparaba esta sensacion, con la
evocacion y con el reconocimiento. Habia una estrecha
relaciéon entre los sentimientos de saber y el reconoci-
miento, pero no se pudo establecer una relacion lineal
perfecta en términos de automonitoreo de la memoria.

Memoria prospectiva: se refiere a la habilidad de
recordar larealizacion de actos futuros. Se distingue de
la memoria retrospectiva que solamente involucra in-
formacion sobre el pasado. En un sentido estricto, la
memoria prospectiva no es ni memoria a largo plazo ni
metamemoria, pero requiere las dos. La memoria pros-
pectiva esta relacionada a un comportamiento planifi-
cado (funcidén ejecutiva).

Memoria de fuente: es un aspecto de lametamemo-
ria y nos da el “cuando y donde” en el aprendizaje de la
informacién. Por ejemplo ;dénde aprendi a nadar?
Jcuando aprendi a hablar aleman?

SISTEMA LIMBICO Y MEMORIA
Introduccion

La evidencia acerca de laimportancia de la actividad
del sistema limbico en la memoria proviene de dos
fuentes principales: la encefalopatia de Wernicke- Kor-
sakoff por un lado, y las lesiones neuroquirargicas por
el otro.

La alteracién de la memoria producida por estas
lesiones tiene unas caracteristicas clinicas tan tipicas
que han permitido describir el sindrome amnesico,
consistente en una amnesia anterograda, es decir,
desde el momento de comienzo de la enfermedad en
adelante, asociada a diferentes grados de amnesia
retrograda, es decir, para hechos o aprendizajes rea-
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lizados antes de la manifestacion de la enfermedad que
suele tener, como dijimos, un caracteristico gradiente
temporal, perdiéndose mas facilmente recuerdos rela-
tivamente recientes, y conservandose los mas antiguos,
todo esto, con una buena preservacion de aquellas
otras capacidades mentales que no requieran de la
memoria para su ejecucion.

El trastorno de la memoria reciente es el rasgo mas
notable, perdiendo el paciente total nocién de lo suce-
dido unos minutos antes, una vez llamada su atencion
por otro suceso.

Asi, lavida de estos pacientes, parece detenida en una
fecha determinada de su pasado, y son incapaces de
incorporar nuevos datos a su memoria episodica o
semantica (declarativas)*49-8°, mientras preservan ca-
pacidades mnésicas para material implicito o emocional.

Por primera vez se pudo concebir alteraciones de
una funcién global del cerebro, por lesiones focales,
mas o menos extensas del mismo, afectando todas o
alguna parte de lo que hoy denominamos sistema
limbico.

1) Sindrome de Korsakoff. El abuso de alcohol y la
deficiencia nutricional crénicos (sindrome de malabsor-
cién), llevan a una etapa aguda de la enfermedad, que es
la encefalopatia de Wernicke, con lesiones difusas en el
tronco cerebral y en el diencéfalo*®, y con la tipica
sintomatologia de delirio, disfuncién ocular motora, y
ataxia. Después que pasa este estado agudo, persiste la
amnesia anterégrada y retrégrada con el tipico gradiente
temporal y fabulacion, mas polineuritis.

Las lesiones de estructuras nerviosas afectan en un
100% de los casos al tubérculo mamilar y casi en la
misma medida (pero algo menos) al naicleo dorsome-
diano del talamo?®. Algunos autores opinan que para
que el cuadro clinico se manifieste, son necesarias
ambas lesiones. Otros opinan que algunos pacientes
con el sindrome no tienen lesion en el nticleo dorsome-
diano, pero sienlosnticleos talamicos de lalinea media.

2) El hipocampo. En forma casual e inesperada, la
neurocirugia proveyo la evidencia necesaria para atri-
buir importancia fundamental al hipocampo entre las
estructuras mediales del cerebro, que actiian en los
procesos mnésicos.

Hasta 1953, los neurocirujanos “estabamos en duda
acerca de la funciéon de esta area del cerebro tinica y tan
extranamente estructurada”. (Se menciona una publi-
cacién de Bechterew de 1900, sobre un paciente con
infarto bilateral del hipocampo, con trastornos de me-
moria, a la que no hemos accedido)*8.

Luego de haber operado treinta pacientes psicoticos
mediante una amigdalohipocampectomia bilateral,
William Scoville oper6 en agosto de 1953, un paciente
con epilepsia intratable, al que conocemos como HM,
con el mismo procedimiento. En el posoperatorio el
paciente presentd un cuadro amnésico severoy estable,
que ha sido seguido por Brenda Milner y otros neurop-
sicélogos hasta su reciente muerte*80.

Ante este resultado, reevaluaron a ocho de los
treinta psicéticos operados que estaban en condiciones
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de ser estudiados, y confirmaron el resultado de HM.

Esta es una palmaria demostracion de que no por
tener mucha experiencia en un tema, se esta haciendo
buena medicina.

La amnesia tiene las mismas caracteristicas que la
del Korsakoff, salvo que no presenta fabulacién.

Se han tratado de describir otras caracteristicas que
pudieran diferenciar ambos cuadros, pero los resulta-
dos no han sido concluyentes. Pareciera que algunos
rasgos que inicialmente fueron propuestos como distin-
tivos como la rapidez de olvido, la dificultad en estable-
cer el orden temporal correcto de los acontecimientos y
la amnesia de fuente, no pertenecen al cuadro amnési-
co, sino posiblemente son sintomas “mnésicos” de un
déficit de la funcién frontal que los pacientes con s. de
Korsakoff presentan. La misma fabulacion es atribuida
a un fallo frontal®®.

Wilder Penfield en un notable trabajo (5), comenta,
al fin de su carrera (1974), dos casos en los que realizd
una reseccion unilateral del hipocampo (en 1951 y
1952), y los pacientes presentaron el cuadro amnésico,
por lo que sospech6é que estos pacientes tenian una
lesién del hipocampo contralateral no reconocida antes
de la cirugia. Esto pudo probarlo en la autopsia de uno
de los pacientes, mucho tiempo después.

Este autor imagina asi la funcién del hipocampo:
“unregistro, posiblemente tinico, es formado en alguna
parte del cerebro y puede ser activado a distancia por
potenciales neuronales que pasan hacia él desde el
hipocampo derecho o izquierdo indiferentemente”

Para explicar el gradiente temporal, especula que,
como en el paciente con una reseccién mas anterior del
hipocampo el gradiente temporal era menor (sélo unos
meses) “las conexiones mas tempranas en la vida con la
region que reproduce, estan depositadas en la parte
posterior del hipocampo, y mas anteriormente cuanto
mas recientes”®.

1) Funciones del hipocampo. Estructura y memo-
ria. Mas recientemente, Larry Squire sostiene que: “La
formacion hipocampica podria dirigir un proceso de
reorganizacion en la neocorteza uniendo gradualmente
las regiones corticales multiples y geograficamente
separadas, que juntas almacenan la memoria de un
evento completo”%75 (representacién), concepto que
nos parece mas ajustado a la realidad.

Vimos que para Mesulam, el hipocampo representa
un nudo critico para acceder a informacion distribuida
relacionada con experiencia recientemente adquirida,
expresando una opinién modernizada de los conceptos
de Penfield.

Debido a que algunos autores han puesto en duda,
y parecen haberlo demostrado, que no existe un gra-
diente temporal en la amnesia retrograda de los pacien-
tes amnésicos, con pruebas adecuadas para el estudio
de memorias antiguas®!, ha surgido la idea que el
hipocampo es siempre necesario para la recuperacion
delrecuerdo®82-83 ya que seriala estructura encarga-
da de la conformacion de un mapa de asociaciones
abstracto, espacial o semantico, desplegado tem-
poralmente, que permite no solo la recuperacion
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del recuerdo sino su contextualizacion temporal.

La via polisinaptica, méas primitiva, estaria relacio-
nada con la memoria espacial y episoédica, y la via
directa, mas nueva filogenéticamente, con la memoria
semantica®?.

Recientemente, Shimamura®? sintetiz6 las diferen-
tes acepciones del procesamiento hipocampico en tres
conceptos relacionados pero diferentes (Fig. 15):

1) La teoria de la consolidacion mas arriba ex-
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Fig. 15. Resumen de las diferentes acepciones de la funcion del
hipocampo en la memoria tomado de Shimamura®3. Arriba:
teoria de la consolidacion clasica. El hipocampo interviene
en la generacion y estabilizacion de nuevas asociaciones en la
corteza cerebral, pero no interviene en el momento del
recuerdo. Centro: Teoria de las trazas miltiples. Las
asociaciones son generadas y sostenidas en el hipocampo, por
lo que éste es siempre necesario para la evocacion. Abajo:
Teoria de la union relacional. Sostiene que las asociaciones
son generadas en la corteza de asociacion y también en el
hipocampo, por lo que éste es necesario para la evocacion
temprana y puede contribuir con la mas tardia.

puesta. Las conexiones coértico hipocampicas acttian
como un catalizador de la generacion de nuevas asocia-
ciones corticales.

2) La teoria de las trazas miltiples: cada reacti-
vacion de la representacién produce una nueva traza
relacionada, pero diferente, en la formacion hipocam-
pica, generando asi, nuevos enlaces ampliamente dis-
tribuidos en la corteza de la misma y asociados en forma
maultiple a la neocorteza, por lo que aumenta la proba-
bilidad de una recuperacién efectiva del recuerdo.

De esta manera, el hipocampo es imprescindible
siempre para la recuperaciéon, porque la memoria
episoddica dependeria de estas conexiones hipocampo-
corticales.
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3) La teoria de la union relacional se basa en la
teoria de la consolidacion tradicional, pero sugiere que
el hipocampo es necesario para la recuperacion de
recuerdos recientes y contribuye con la recuperacion
de los viejos. Esta teoria sostiene que no hay diferencia
entre memoria semantica y episoédica, sino que existe
una memoria declarativa, que se basa en la integracion
de nuevo material con las representaciones existentes,
ya sean éstas episodicas o semanticas.

4) El circuito de Papez y el doble sistema de
Mishkin. En 1937, Papez®* propuso su circuito “parala
emocion” (Fig. 16) pero, como acabamos de ver, lalesion
en dos de sus puntos nodales, produce severos cuadros
amnésicos, por lo que en la década del 60 (sistema de
Delay y Brion) del siglo pasado, los cuadros amnésicos
fueron atribuidos alesién en cualquier parte del mismo.
Este sistema constituye por otro lado, nada mas que la
via polisinaptica antes comentada®?.

Sin embargo, los pacientes hipocampectomizados,
también son amigdalectomizados y los pacientes con

Circunvolucién

Cingulo
1 pericallosa

Corteza entorinal

Fig. 16. El circuito de Papez, en un esquema tomado de Nolte3°.
A: n. anterior del talamo. M: tubérculo mamilar. H: hipocampo.
D: fascia dentata.

sindrome de Korsakoff presentan lesiones en el talamo,
preferentemente en el nticleo dorsomediano, como vi-
mos antes, lo que llevo a Mishkin en 1982 y 1986, luego
de maultiples estudios experimentales, a proponer el
doble sistema del 16bulo temporal medial (amigdala e
hipocampo) y los nn. diencefalicos de la linea media con
sus conexiones, como €l sostén de la memoria declara-
tiva (49. 84). Solo lesiones en ambos sistemas produci-
rian trastornos prolongados y severos de la memoria.

5) El aporte de las imagenes funcionales. La
posibilidad de “iluminar” las zonas encefalicas que se
activan durante diferentes tareas, cognitivas o no,
mediante el PET o la IRM{, ha favorecido la concepcion
del funcionamiento cerebral en forma de redes (rol de
una region en relacion con otras que comparten la
misma tarea), aunque permite un abordaje local (en
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relacion a la capacidad estudiada), y también global (el
procesamiento realizado por un area en relacion a
varias facultades mentales), de las areas cerebrales®6-87.

En lo que respecta a la memoria explicita, episoédica
o semantica, que son las que especialmente nos han
ocupado, los resultados de algunos estudios nos dejan
sorprendidos por sus hallazgos, que por otra parte, no
son siempre coincidentes, dependiendo posiblemente,
del tipo de tarea en que se involucra a los sujetos
experimentales.

En 1995, Fletcher et al®8, estudiando alos sujetos en
tareas de codificacién y recuperacion de palabras escu-
chadas, encontraron que para la codificacion se activa-
ban areas de la region prefrontal izquierda y la region
retroesplenial. Para la recuperacion, se activaba la
region prefrontal derecha y el precuneo bilateralmen-
te. Activaciones del cingulo anterior tanto para la
codificacion como para la recuperacion, fueron atribui-
das al esfuerzo atencional que demandaban las tareas,
mas que a su participacién en los procesos de la
memoria.

Otras zonas se activaron durante la codificacion: las
circunvoluciones temporales superiores, que apare-
cieron sin embargo inhibidas durante la recuperacion;
en cambio el talamo se activo, en forma inversa,
durante la recuperacion.

Roberto Cabeza, psicologo argentino trabajando en
ese momento en Toronto, junto con un grupo de inves-
tigadores, encontraron también, en un estudio de 199786,
activacion de la corteza prefrontal derecha en las
areas 47, 45y 10, tanto para tareas de reconocimiento,
como de recuperacién. Notablemente, hallaron tam-
bién activacién del cingulo anterior y el cerebelo.

En una tarea de discriminaciéon entre palabras
nuevas o ya dadas en una lista previamente presenta-
da, Rugg et al®® encontraron que la presencia de mas
palabras conocidas en la lista, activaba mas regiones
prefrontales en el siguiente orden: frontal dorsolateral
derecho (areas 9 y 46), prefrontal medial derecho
(areas 32 y 8), frontopolar bilateral (area 10),

Es interesante destacar que éstos y otros estudios,
no pudieron detectar actividad en el hipocampo.

Estudios mas recientes han podido detectar activa-
cion de esta estructura en algunas tareas de codifica-
cion en que los estimulos presentados eran novedosos,
actuando los estimulos verbales sobre el lado izquierdo
y los no verbales sobre el derecho, y asociados a una
menor actividad prefrontal cuanto mas novedoso el
estimulo.

HERA e HIPER

Las evidencias obtenidas de los estudios de neuro-
imagen funcional para algunos aspectos de la memoria
han sido resumidos para la funciéon prefrontal en el
modelo HERA (hemisferic encoding-retrieval asymme-
try)?°, que tiene tres enunciados:

1) el 16bulo prefrontal izquierdo esta mas involucra-
do en la recuperacion semantica que el derecho. 2) La
corteza prefrontal izquierda esta mas involucrada en la
codificacion episédica que la derecha. 3) La corteza
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prefrontal derecha esta mas involucrada en la recupe-
racion episodica que la izquierda. De estos enunciados,
el mas débil parece ser el segundo, cuya verificacion
dependeria del tipo de tarea.

Parece haber sido encontrada una asimetria antero-
posterior en el hipocampo durante los procesos de la
memoria en activacion funcional imagenologica, y se
expresa en los enunciados del HIPER (hippocampal
encoding- retrival):

1) Las activaciones relacionadas a codificacién son
mas comunes en la parte anterior del hipocampo. 2) Las
activaciones relacionadas a la recuperaciéon son mas
comunes en las regiones posteriores del hipocampo®°.

JPor qué no se activan durante larecuperacién otras
areas de asociacion secundarias o las areas primarias
que forman parte del engrama? Es posible que la
respuesta esté en que esa parte del mismo esta consti-
tuida por circuitos facilitados, que caracteristicamente
aparecen inhibidos en la imagen funcional®”%. Es
interesante caer en la cuenta que la facilitacion de
circuitos generada por los fen6menos de memoria, es
ademas, un sistema ahorrador de energia.

Nosotros creemos que la activaciéon hipocampica se
ha mostrado algo erratica en este tipo de estudios,
porque su intervencién en los procesos de la memoria
es, como vimos, una actividad prolongada en el tiem-
po. Es posible que la deteccién de la novedad como
proceso atencional®! y no mnésico, involucre al hipo-
campo en algunas tareas que hemos descripto arriba.
Debemos recordar que los estudios de imagen funcio-
nal, brindan datos obtenidos en agudo, en el momento
mismo en que se realiza la tarea, y se prolongan
solamente unos segundos mas alla de terminada la
misma®7-9°, Es posible también, que el hipocampo se
active durante tareas bien programadas de recupera-
cion, sobre todo sila misma es de hechos relativamen-
te recientes o para todo tipo de hechos, confirmando
una u otra interpretacion de su funcién, segtin expli-
camos mas arriba®. También es posible que esta
activacion dependa del tipo de tarea. Cuando se trata
de recuerdos codificados semanticamente, es posible
que el hipocampo acttie menos o no lo haga, como
sugiere Mesulam*8,

La activacién talamica es atribuida por los autores
a un efecto coordinador de la actividad de redes
locales alejadas en la recuperacion del recuerdo.

La activacion de la region prefrontal izquierda du-
rante la codificacién, posiblemente sea debida a que las
tareas asignadas eran predominantemente de tipo ver-
bal. Existiria evidencia que para tareas no verbales, se
activaria la convexidad prefrontal derecha®é.

El precuneo forma parte de la corteza parietal
heteromodal (multimodal) de mas reciente adquisicion
filogenética y de maduraciéon tardia. Por otro lado, su
situacion medial favorece su comunicacion facil con el
cingulo posterior, que forma parte del sistema limbico,
y por otra parte, limita con areas visuales mediales del
hemisferio, por lo que se propone que actuaria en la
recuperacion de items de la memoria episédica de alta
imaginabilidad, estando involucrado en estrategias
mnemonicas visuales®8.
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Una digresion sobre la actividad del cerebelo duran-
te diferentes tareas cognitivas esta mas alla de nuestro
objetivo, pero hay interesantes revisiones al respec-
t092-93, No olvidemos, por otrolado que, como observaba
von Monakov las fibras cértico pontinas, provienen
principalmente de las areas asociativas de la corteza
cerebral?!.

Vistos estos resultados, debemos concluir que toda-
via falta mucho para alcanzar una adecuada compren-
sion del funcionamiento cerebral durante los procesos
de memoria, como de otras capacidades cognitivas.

6) El prosencéfalo basal. También en el aho 1953,
otros neurocirujanos, Norlén y Olivecrona®*, presenta-
ron la primer comunicaciéon sobre dos casos de sindro-
me de Korsakoff luego de cirugia de un aneurisma de la
arteria comunicante anterior, Sindrome de la arteria
comunicante anterior (SACA).

En un trabajo previo®® llegamos a la conclusiéon de
que las lesiones responsables minimas del cuadro son
de pequeno volumen, ubicadas en el prosencéfalo ba-
sal, uni o bilaterales, especialmente en la parte anterior
del espacio perforado anterior (EPA), y muy probable-
mente en laregion septocomisural, aunque no dispone-
mos de métodos que nos permitan constatar fehacien-
temente la extensién de esta tiltima, por los artificios
generados por el clip.

Estas lesiones pueden ser el resultado de la hemo-
rragia subaracnoidea por si misma o mas frecuente-
mente, el producto de una isquemia debida a vasoes-
pasmo solo o agravado por la intervencion quirtrgica,
o finalmente, pueden deberse a lesiones quirtrgicas
directas de los vasos involucrados®.

Los vasos afectados deberian ser los ramos perfo-
rantes cortos de la porcién A1 de la cerebral anterior, la
recurrente de Heubner ylos ramos septocomisurales de
la comunicante anterior?.

El cuadro puede ser regresivo o permanente. La
hidrocefalia y la presencia de lesiones bilaterales pro-
longarian la duracidén y aumentarian su severidad (95).

1) El cuadro clinico

Revisaremos solamente aquellos aspectos del cua-
dro referidos al trastorno de la memoria.

a) La amnesia. La amnesia, que fue reclamada por
los autores inicialmente como privativa o preponderan-
te en pacientes tratados por un aneurisma de la comu-
nicante anterior roto, fue luego atribuida por numero-
sos estudios cognitivos, a los efectos generales de la
HSA de cualquier origen aneurismatico®%-99. Todavia
hay discusién sobre si esta amnesia es un efecto de la
HSA o de los sucesos intra y perioperatorios®9-101,

Pero lo importante es diferenciar este cuadro, aso-
ciado a “sintomas frontales” y que esta mas o menos
manifiesto en pacientes que han evolucionado “favo-
rablemente” de su HSA, del sindrome de la arteria
comunicante anterior, menos frecuente, pero mucho
mas evidente desde el punto de vista clinico, y mas
devastador desde el punto de vista funcional. Esta
diferenciacion no es realizada en muchos trabajos
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sobre los trastornos cognitivos en pacientes operados
de aneurisma, por lo que se ha creado mucha confusiéon
alrespecto, que hallevado a negar el sindrome e incluso
a negar que haya diferencia en el resultado cognitivo
entre pacientes agrupados por la ubicaciéon del aneuris-
ma96-98.100,101

De lo que se trata en el SACA, es de una afectacion
severisima de la memoria reciente, que hace que unos
instantes después de finalizado un episodio, el paciente
lo olvide absolutamente, generandole una amnesia
anterdgrada grave. El reconocimiento y la memoria de
corto plazo estan algo menos afectados*9:103,

También presentan una amnesia retrégrada con un
gradiente temporal menor que el de otros amnésicos
(meses a pocos anos).

Pacientes con lesiones miultiples, pueden presentar
trastornos graves de la atencion, que pueden agravar
sus trastornos mnésicos!%4,

La interpretacién de Damasio et al'%3. Estos autores
encuentran mas afectada la memoria de tipo contextual
que el material genérico y acotan respecto al mecanis-
mo de codificacién del material contextual que:

1) la disponibilidad de memorias contextuales de-
pende del registro de estimulos separados que com-
ponen un episodio percibido.

2) La computacion y el registro de las relaciones
entre los multiples componentes y

3) Alguna forma de “marcado temporal” de esos
registros.

Segun ellos, los pacientes con lesion del telencéfalo
basal, fallan en los dos tltimos pasos.

Pareceria casilo mismo decir (en términos kantianos
traducidos al castellano en los paréntesis), que el pacien-
te no puede sintetizar (darse cuenta de) las relaciones de
interaccién (contextuales y/o de la fuente) con el hecho
central durante la intuicién (vivencia!®®) suya), porque
su intelecto (areas prefrontales?) no es capaz de aplicar
la categoria (temporal) de simultaneidad.

Esta incapacidad de la apercepcion (autoconciencia
sintetizadora), seria “a priori” o pura (previa a la
experiencia o vivencia) por lo que deberia tener un
correlato biolégico, que es la lesion o disfuncion neuro-
légica presente.

Damasio et al sostienen que la memoria contextual
y episoddica deben de estar almacenadas separadamen-
te en el cerebro, y que la contextual depende de las
mencionadas etapas, e involucra estructuras del 16bulo
temporal como la episédica, y otras fuera de él (prosen-
céfalo medial).

Para algunos autores este trastorno de la memoria
contextual, seria mas grave que en el Korsakoff, que
caracteristicamente también lo presental!®49 espe-
cialmente la temporal. Uno de los pacientes de Lind-
qvist y Norlén!! solia repetir: “el tiempo corre, no sé
coémo”...

Otro punto de vista, propone que hechos y episodios
son codificados y almacenados normalmente, pero que
los pacientes no adquieren conciencia (no se dan cuen-
ta) de esta informacion y no la recuerdan ni recono-
cen'%, porque no pueden acceder a ella, o la concien-
cia de tal evocacion esta impedida.



VOL 24, 2010

Si es cierto que en la region septocomisural hay un
mecanismo que marca un ritmo que seria usado por el
intelecto (areas prefrontales?) para la temporalizacién de
los sucesos que se presentan en el estado interno, y que
laactividad consciente seria fasica, con un procesamien-
to inicial no consciente, donde se forma un esqueleto
basico de lo que sera el engrama, y que luego esa
informacion es reentrada (¢al ritmo de la region septal?)
para ser “presentada” al intelecto (regiones prefronta-
les?)y hacerse consciente, para ser entonces comparada
con estados previos, y ser temporalizada (relacién antes-
después) (el tiempo: la sucesién de mis estados internos
segin se me presentan) y codificada verbalmente (me-
moria explicita) expresamente o mediante el lenguaje
interior para formar el engrama definitivo con todas sus
asociaciones, entonces, los pacientes con el déficit sena-
lado deberian tener intacta la memoria implicita, en
el caso de la facilitacion (priming).

Tal cual sucede con los pacientes amnésicos.

Cuando atendimos inicialmente a nuestros pacien-
tes, no teniamos conocimiento de estos detalles de la
amnesia, asi que los reevaluamos con tareas de memo-
ria implicita, y no presentaron fallos, como la literatura
dice y nuestra hipétesis trataria de explicar.

Elsindrome de Capgrasy paramnesiareduplicativa,
que puede aparecer en el cuadro (107), en la que el
paciente dice que su casa, o su familia u otros objetos
“parecen” efectivamente los suyos, “pero son otros”,
dandole existencia a ambos, ha sido también atribuido
a una alteracion de “un nivel” de la autoconciencia por
Alexander y Stuss’!. Diferentemente de nosotros, que
habiamos sospechado en nuestras disquisiciones, dos
niveles de autoconciencia, estos autores han encontra-
do tres, a partir de la patologia.

Es plausible, que en este caso, la dificultad o inca-
pacidad de la autoconciencia consista en la aplicacion
de la categoria de substancia, base del principio légico
de no contradiccion.

Un nivel superior de alteraciéon de la autoconciencia
reconocido por Alexander y Stuss’!, es la afectaciéon de
la capacidad de “insight”, en un paciente con buen nivel
intelectual, y funcion frontal aparentemente normal
donde el sujeto esta impedido para observarse en su
posicion de trabajo con sus déficits, y reconocer su
incapacidad para llevarlo a cabo. En cambio, si la
reconoce, cuando se trata de “algtin otro”.

Como vemos, se recurre en estas interpretaciones,
tacita o explicitamente, a una posible alteracion de la
autoconciencia (self awareness). Efectivamente, los pa-
cientes con SACA, presentan inicialmente un trastorno
concomitante de la autoconciencia groseramente mani-
fiesto en su desorientacion y anosognosia.

Sin embargo, con el tiempo, la conciencia y la
autocritica mejoran (¢ totalmente?), pero el trastorno
mnésico persiste.

Varios autores refieren los trastornos mnésicos a
disfuncion frontal, que es frecuente en pacientes
operados de aneurisma de la comunicante ante-
rior'08,109 Aqui, lo que fallaria, seria la estrategia de
btsqueda de una informaciéon almacenada, y/o la
codificacion. Los pacientes con lesion frontal también
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tienen amnesia de fuente y dificultades para el ordena-
miento temporal de los acontecimientos.

Una pregunta que surge después de haber analizado
someramente las caracteristicas de la amnesia en el
SACA, eslade su causa. ¢Por qué las lesiones descriptas
en nuestros pacientes y por otros autores generan un
cuadro amnésico de semejante gravedad, incluso siendo
unilaterales y pequefias como lo son habitualmente?

La primera respuesta que surge es la de la lesion de
los nucleos colinérgicos de la region de la sustancia
perforada’!, pero como hemos visto, esta lesion es par-
cial, y afecta sélo aquellos que se encuentran en la parte
anterior y septal de laregion. El nticleo basal de Meynert
se encuentra intacto o sélo parcialmente afectado!%4110,
Otra acepcion de la lesion de los nticleos colinérgicos,
tiene en cuenta que los afectados, en la banda diagonal
de Brocay septal medial, son los que inervan el hipocam-
PO, que se encontraria entonces hipofuncionante. Esta
hipofunciéon podria alcanzar incluso al hipocampo con-
tralateral, por la presencia de fibras colinérgicas que
cruzarian por la comisura hipocampica?!-104,

Después de nuestro detallado estudio de la anato-
mia de la zona, y de las lesiones vasculares producidas
en el SACA, atn incluyendo la explicacion arriba ex-
puesta, podemos elaborar una concepcion mas global,
basada en la presencia de miltiples desconexiones!!!
generadas por la lesion.

El cuadro es similar a un sindrome de Korsakoff (Fig.
17), por lo que la interpretacién comienza teniendo en
cuenta que en el mismo, como dijéramos, hay una

Fig. 17. Resumen de alguna de las conexiones de la region
afectda en el SACA y el sindrome de Korsakoff. B. Lesiones en
el SACA (ver texto).
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lesion que afecta a los tubérculos mamilares y al nticleo
dorsomediano del talamo.

El nticleo dorsomediano, recibe el pediinculo tala-
mico extracapsular (PTE), que directa o indirectamente,
a través de la sustancia perforada (EPA) anterior, lo
conecta con la amigdala®:!!2. A su vez, esta amplia-
mente conectado con la corteza prefrontal basome-
dial'!3114, a través del brazo anterior de la capsula
interna (BACI), y del mismo PTE!!5,

El tubérculo mamilar recibe su principal aferencia
del hipocampo (subiculum), a través del fornix poscomi-
sural (FPC). El hipocampo esta conectado por el férnix
precomisural (FPrC) en forma reciproca con la banda
diagonal de Broca en la parte anterior de la sustancia
perforada anterior (EPA) y el septum medial (BDB y
septum), recibiendo de ellos, su inervacion colinérgica.

El tubérculo mamilar se conecta por el haz mamilo
talamico con el n. anterior del talamo, que a su vez se
conecta con el cingulo anterior (circuito de Papez), y con
la parte basomedial de la corteza prefrontall'# (estas
conexiones no aparecen en la figura).

Las lesiones en el prosencéfalo basal afectarian a
toda la via amigdaléfuga ventral especialmente al PTE
desaferentando al nticleo dorsomediano. La lesion del
BACI, aunque parcial, puede estar en el origen de
muchos de los sintomas frontales de estos pacientes.

Por otro lado, la lesion septal produce una denerva-
cion colinérgica del hipocampo, como se expreso
antes, pero no soélo por lesién de las células, sino
también probablemente de las fibras.

De esta forma, los dos sistemas de Mishkin se ven
gravemente afectados. Las lesiones bilaterales agrava-
rian el cuadro especialmente en cuanto a su duracién.
Lo mismo sucederia con la hidrocefalia, pero ésta es
reversible con el tratamiento.

b) La fabulacion.

JPor qué ocurren estas respuestas fabulatorias? Wains-
tein, Cole y Mitchell han hecho notar ciertas caracteris-
ticas de este tipo de respuestas. Parafraseandolos: 1)
La fabulaciéon no ocurre en ausencia de un defecto;
claramente, es un intento para llenar un vacio de
realizacion de algtn tipo. 2) La fabulaciéon es menos
notable en la presencia de afasia, porque claramente es
una respuesta de las zonas del lenguaje. 3) La fabula-
cién es mas probable en presencia de algiin trastorno
general del darse cuenta (awareness), como demen-
cia, o enturbiamiento de la conciencia.

A estas tres condiciones, yo agregaria una cuarta: La
fabulacion es mucho mas probable, en presencia de
enfermedad de cortezas de asociacion, o fibras de
asociacion (comisurales o intra hemisféricas) (Norman
Geschwind. Dysconnection syndromes in animals and
man. Part II. 1965)45. (Negrita puesta por nosotros).

La fabulacién puede ser definida como una falsifica-

cion de la memoria que ocurre en conciencia clara, en

asociacion con una amnesia de origen organico. (N.
Berlyne. Confabulation!16. 1972).

Berlyne estudi6 la fabulacién en pacientes con sin-

drome de Korsakoff y dementes, y dice: en este estudio,
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todos los casos de Korsakoff observados desde el co-
mienzo, mostraron inicialmente un nublamiento cons-
picuodelaconciencia; sinembargo, cuando la confusion
cedia, el comportamiento fabulador persistia. La fabula-
cion no puede ser considerada por lo tanto, como un
producto del enturbiamiento de la conciencia.

Para Barbizet!!?, se produce fabulacién, cuando el
paciente “no puede recordar que no recuerda”, atribu-
yendo el cuadro al mismo trastorno de la memoria. Sin
embargo, con el tiempo la fabulacién “disminuye y
luego desaparece”, y el trastorno de memoria persiste.
Es mas, Berlyne parece insinuar que durante el periodo
fabulatorio, el trastorno de memoria principal es para el
material reciente, en cambio, la amnesia retrograda
presenta “parches” de preservacion, mientras que en el
periodo cronico su fallo es mas evidente. Todo esto, iria
en contra de la hipétesis de Barbizet.

Autores mas recientes!'!” estudiando una serie de
pacientes con fabulacién mediante un cuestionario stan-
dard, atribuyen este sintoma a una falta de auto monito-
reo durante las respuestas y falta de reflexién. Dicen que
la fabulacion se da en la presencia de varias condiciones:
1) el paciente piensa que una respuesta es necesaria 2)
falta la memoria correcta para la respuesta 3) se dispone
de una respuesta sobreaprendida y significativa afectiva-
mente 4) defecto para autocontrolarse o autocorregirse.

Para el auto control, le dan importancia a la orien-
tacion temporal referencia que el fabulador no tendria
la capacidad ni la inclinacién para utilizar.

Durante la recuperaciéon de la amnesia, retorna la
orientacion temporal y el paciente se va dando cuenta
de que puede equivocarse o efectivamente lo hace en
sus respuestas, aparece la auto correccién y una re-
flexién previa a la respuesta, o el “no sé”. Es el periodo
en que la fabulacién todavia existe, pero disminuye
(fabulador leve).

Benson et al'!8 estudiaron una paciente con encefa-
lopatia de Wernicke Korsakoff con spect, y constataron
una hipoperfusién de las zonas fronto orbitarias media-
les, del cingulo y del diencéfalo medial, que mejoraron
alos 4 meses, junto con la mejoria clinica de la paciente
y la desaparicién de la fabulacién.

Postulan una disfuncién del control ejecutivo fron-
tal, sosteniendo que las zonas orbito frontales mediales
actiian en el control de las respuestas verbales. Cuando
estas areas pierden el aporte limbico basico, la incapa-
cidad del paciente para autocontrolarse, permite la
aparicion de la fabulacion. “Fabulacion y autocon-
ciencia deficiente, representan aparentemente el
mismo trastorno”!18 (sic).

La recuperacién se produciria a través del uso de
otras conexiones de las areas frontales para retomar el
autocontrol, mientras que la persistencia del trastorno
del diencéfalo medial, mantiene la amnesia.

La necesidad de una lesion frontal en la fabulaciéon
de los pacientes con SACA, también es sostenida por
Delucal%6:119,

Para explicar la notable diferencia de criterio presenta-
daal principio de este paragrafo entre Geschwind y Berlyne,
creo que hay que tratar de buscar el mejor significado para
las palabras inglesas “awareness” € “insight”.




VOL 24, 2010

Para awareness so6lo puede utilizarse en castellano
“darse cuenta” que es muy parecido a “tener conciencia
de”, pero la palabra conciencia aqui, no implica sola-
mente estar despierto y responder, sino contenido, con
intenciéon y comprension, el grado mas alto de concien-
cia. Es posible que los pacientes de Berlyne estuvieran
conscientes (€l utiliza la palabra consciousness) pero
posiblemente no autoconscientes (aware). De hecho,
muchos de ellos eran dementes. Por otro lado, es posible
que algunos estuvieran en fase de recuperacion del
sindrome de Korsakoff (fabuladores leves), dependien-
do el grado de fabulacién de la sugestibilidad de los
mismos, aspecto que fuera senalado por Pick en 1915,
y que Berlyne también remarca, pudiendo entonces
quien evaltia, producirla con mas o menos facilidad, en
un paciente cuya conciencia e incluso autoconciencia
estan en vias de recuperacion, pero todavia afectadas.

Insight, seria la capacidad de introspeccion, pero ésta
es una palabra tan filoso6fica, que quiza, auto critica, o
auto inspeccién, vendrian mejor. Sin esta capacidad
basica de la autoconciencia, (percepcién de mi estado
interno segin se me presenta), no es posible el auto
control, la auto correccién, la supresién de la espontanei-
dad inocente en las respuestas, tipica de la fabulaciéon.

Hay dos tipos semiologicos de fabulacion postulados
por Bonhoeffer en 1904 y remarcados por Berlyne, a)
fabulacién momentanea o “de compromiso”, en donde el
paciente parece utilizar material autobiografico sacado
de contexto, y b) fabulacion “fantastica” o “productiva”,
en donde no se utiliza material autobiografico, sino
posiblemente deseos no concretados de la vida previa.

...;,Por qué necesita el hombre contar historias?
Quiza porque como la Mamaé, asi lucha contra la
muertey los fracasos, adquiere cierta nocion de perma-
nencia y de desagravio. Es una manera de recuperar,
dentro de un sistema que la memoria estructura con
ayuda de la fantasia, ese pasado que cuando era
experiencia vivida tenia el semblante del caos. El
cuento, la ficcion, gozan de aquello que la vida vivida —
en su vertiginosa complejidad e imprevisibilidad- siem-
pre carece: un orden, una coherencia, una perspectiva,
un tiempo cerrado que permite determinar la jerarquia
de las cosas y de los hechos, el valor de las personas,
los efectos y las causas, los vinculos entre las acciones.
Para conocer lo que somos como individuos y como
pueblos, no tenemos otro recurso que salir de nosotros
mismos y, ayudados por la memoria y la imaginacion,
proyectarnos en esas “ficciones” que hacen de lo que
somos algo paraddjicamente semejante y distinto de
nosotros. La ficcion es el hombre “completo” en su
verdad y en su mentira confundidas... (Mario Vargas
Llosa. Las mentiras verdaderas. Comentario a “La
seforita de Tacna”!29).

Este comentario tan ltcido, nos lleva a pensar, como
Geschwind, que probablemente la fabulacion sea un
intento, una tendencia natural sin adecuado control, de
darle orden al pasado inmediato o alejado, por parte de las
areas del lenguaje (alteracion de la memoria explicita).

LA MEMORIA Y EL NEUROCIRUJANO S73

CONCLUSION
“Despierto lacido y orientado”.

JEs el concepto de autoconciencia el mismo para los
neuropsicologos que para los fil6sofos? —Creo que si,
aunque parten de preguntas diferentes. Alos filosofos les
intriga la capacidad de conocimiento de la mente huma-
na, por eso sus investigaciones se han limitado especial-
mente a la percepcion o la reproduccion de la misma por
la imaginacion, y a la actividad mental mediante la cual
estos datos se transforman en conceptos.

Hay una definicién de percepcién que ademas de ser
la inica que conozco, tiene un valor afectivo, porque
proviene de la Neurocirugia. Wilder Penfield pensaba
que la percepcion es la comprension no verbal de la
realidad. Vivimos continuamente teniendo percepcio-
nes, ordenandolas y respondiendo con acciones o pala-
bras a la informacién que nos brindan.

En la jerga neuropsicolégica las “funciones ejecuti-
vas” son el planeamiento, la puesta en practica y el
monitoreo de diferentes acciones dirigidas a conseguir
una meta. Los neuropsicélogos suelen olvidar que lo
primero que hay que hacer para planificar una accién,
es, entre otras cosas, tener una informacion detallada
del estado de la realidad sobre la que se va a actuar,
disponibilidad de medios, y factibilidad de la meta, que
son aportados por la percepcion. La capacidad de
actuar guiado por estarepresentacion, es la primera de
las facultades ejecutivas.

De la organizacion (codificacion en términos neurop-
sicologicos, sintesis en términos filoso6ficos) de los datos
de la sensibilidad (6rganos de los sentidos, vias, areas
monomodales), proviene la percepcién (areas hétero y
transmodales). Esta organizacion se da en un espacio
determinado, unlugar, ambiente poblado de otros objetos
o seres (contexto, para los neuropsicologos, simultanei-
dad o interaccion, para los flosofos) y depende de las
condiciones de la experiencia, que sea categorizada como
permanencia (substancia: lo que existe determinada-
mente, el objeto, y que caracterizamos verbalmente con
el verbo ser), o sucesion o cambio (causalidad).

Mientras percibimos damos por hecho, que nuestra
existencia se extiende mas alla de la experiencia, antes y
después de ella, lo mismo que la del objeto (trascenden-
cia), caracteristica adquirida evolutivamente en los pri-
meros aflos de vida. Desde el punto de vista de la ciencia,
pareceria que las impresiones subjetivas son adaptadas a
la constancia (identidad) de los objetos. El punto, para
algunos filosofos, seria el inverso, es la identidad perma-
nente del yo, la que garantiza la del objeto.

Sin embargo, pareciera que la percepcion del yo es
sucesiva, 1o mismo que la de los objetos. La aparente
constancia de la identidad del mismo (trascendencia)
dependeria, por un lado, de la memoria episoédica, y
por otro, de la capacidad de percibir los sucesivos
estados internos como propios. Esta apropiaciéon de los
sucesivos estados internos, genera el tiempo subjeti-
vo, base psicologica de toda coherencia perceptiva
(codificacion o sintesis) y del orden de los recuerdos en
la memoria episédica.
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Destacados neuropsic6logos describen actualmente
esta capacidad “tinicamente humana” como conciencia
autonoética (conciencia autointuitiva)!21:122, en térmi-
nos francamente filos6ficos. Esta coincidencia, tanto
terminoldgica como en lineas de pensamiento, nos lleva
a concluir que la teoria de la funcion cortical se encuen-
tra apenas en una etapa fenomenolégica inicial.
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Pareciera que estamos tan lejos de develar el
enigma del tiempo como en épocas de San Agustin,
tanto desde el nivel de la maquina, como desde el de
los algoritmos y las computaciones. La profundiza-
cion del estudio del prosencéfalo basal y del resto de
las areas mediales del cerebro, quiza ofrezca una
buena veta al respecto.

Fig. 18. Resumen grafico de los procesos que estarian
implicados en un acto de mamoria.

A. Procesamiento perceptivo. Se da el ejemplo de un proce-
samiento visual extremadamente simplificado, dibujado
sobre un esquema del cerebro que sirvio de base a los
mapas de Brodmann. La flecha amarilla indica el comienzo
del procesamiento en el area estriada. Cada punto seria
una zona de la corteza que interviene en el procesamiento
a medida que éste progresa. En azul, la via dorsal del Que,
en rojo, la via ventral del Donde, que son procesadas en
Jorma paralela. También hay procesamiento paralelo para
el color, la forma, el movimiento y otros caracteres visuales
del objeto, casi todos, por la cara basal del lobulo temporal.
Se procesan simultaneamente también otros estimulos de
la escena, como aromas, sonidos, contexto espacial, etc. No
se handibujado las conexiones de cada punto con el talamo,
nilas contralaterales. Toda esta estructura formada duran-

Reprlician

te la percepcion, constituye un engrama.

B. Los circulos verdes son areas polimodales o transmoda-
les, desde donde se puede reproducir el engrama, lo
mismo que el que esta sobre el area de Wernicke, que
puede hacerlo por sus conexiones con las areas polimoda-
les, expresandolo (memoria explicita). Esta reproduccion
imaginativa del engrama, es lo que se denomina reproduc-
cion top- down (desde las instancias mas avanzadas en
la escala del procesamiento). Se considera que el lobulo
Jrontal codifica el engrama, que, sin embargo, parece estar
guardado en su forma, en el lobulo temporal, desde donde
se lo puede reproducir top down. Las tareas de codifica-
cion- reproduccion posiblemente tengan su base organica
en las conexiones bidireccionales fronto- temporales a
través del fasciculo unciforme. El circuito que forma el
engrama, tiene una debilidad: se borra rapidamente. Para
mantenerlo como traza de memoria, es necesaria su repe-
ticion, para facilitarlo. Esta puede ser consciente o in-
consciente. Para esto iltimo, depende de las estructuras
de la linea media, que terminan siendo las mas altas en la

escala jerarquica del procesamiento. Las flechas curvas
muestran el traslado de la informacién polimodal a las
areas limbicas (transmodales).

C. Las estructuras que van a actuar para fijar (facilitar) el
engrama estan constituidas por el talamo y el sistema
limbico. Algunas de las funciones influyentes para la fija-
cion del engrama estan escritas sobre las zonas posible-
mente mas involucradas en ellas, como autoconciencia e
intencibn, sobre el lobulo frontal y sus conexiones talami-
cas. La motivacién sobre la region septal, por donde pasa la
via dopaminérgica mesolimbica y mesocortical. La atencion
sobre el cingulo anterior. La emocion a nivel de la amigdala.
La reentrada la hemos dispuesto sobre el hipocampo,
aunque es posible que éste sea sblo un componente en este
proceso. La reentrada (flechas dirigidas a la neocorteza)
permitiria la repeticion inconsciente del engrama en esta-
dos sucesivos de conciencia, en donde entraria asociado a
nueva informacion, permitiendo la deteccion de la novedad
y el cambio, como asi también el ordenamiento temporal de

la experiencia.
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SUMMARY

At the beginning of the last century, subtle or net structural
differences were founded in cortical areas, allowing the design
of cortical maps that are employed until today and supported
the assumption of functional differences. Little was known at
that moment: Broca’s and Wernicke’s centers, the primary
sensory and the motor areas. However, theorization began
assuming “simple functions” for the centers and the higher
were attributed to the association fascicles that could summate
the participation of various centers to the task.

Some people believed that for the superior realizations of mind,
practically all areas of the cortex were involved, advancing the
idea of a functional system of cortical organs, made explicit by
Luria at the midcentury. At this moment, the concept of surface
area as functional unit gave place to the vertical unit of the
cortical module, endorsed by the columnar structure of the
cortex, the predominant vertical connectivity and the embryo-
logic development. The new methods to follow the fibers that
connectdifferent areas of the cortex allowed detailed studies of
themup the 70’s, determining the division of the cortex in areas
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by connectivity, that enlarged their number. As other cerebral
Jfunctions, memory stores its traces in a distributed cortical
space, in the format of facilitated circuits (engrams), that would
involve the same areas activated during perception. Codifica-
tion would mean a task of conscious association for semantics
and spatial and specially, temporal contextualization for events.
Consolidation of memories could mean a period of conscious or
unconscious (reentry) repetition, performed by structures of the
midline, diencephalon, hippocampus, amygdala and their con-
nections, in successive conscious states (phasic). The retrieval
could be performed by the highest zones in the perceptive
hierarchy, that would allow the access to the engram with its
associations. The functional images would confirm some of
those assumptions. Terminology and thinking lines of philoso-
phers and investigators coincide frequently, probably because
the theory of cortical function is in an early phase of phenome-
nological interpretation.

Key words: Human memory, cerebral cortical function.



