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Resumen

La memoria y la emocion son temas de extenso e intenso
estudio dentro de la comunidad cientifica mundial pues
impactan directamente en la construccion del historial de las
comunidades sobre el que se fundamenta la preservacion
de la especie, los repertorios de interaccion entre individuos
de una comunidad y en el caso de los humanos sirven de
fundamento para la construccion de la sociedad y sus
diferentes areas de progreso. Desde hace algun tiempo
surgieron dos teorias contrapuestas sobre el origen de las
emociones y debido al auge historico del momento tuvo
mayor preponderancia la que daba preferencia al cerebro
como el 6rgano que generaba las distintas experiencias que
podian establecer una emocioén; no obstante, experiencias
recientes han demostrado que el componente periférico del
sistema nervioso auténomo tiene una fuerte influencia
sobre las emociones y que las intervenciones sobre dicho
sistema pueden interferir de forma deletérea o no en la
creacion de memoria de dichos eventos, es decir en la
memoria emocional. [Delgado HD. El triple componente
cromatico de las experiencias: memoria, emocion y sistema
nervioso auténomo. MedUNAB 2009; 12:52-61].
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Introduccion

Considere aquello que usted sabe respecto al mundo, de los
demas o de usted mismo, toda esa informacion fue
adquirida a través de la experiencia y esta almacenada en su
memoria. Somos seres con historia y construimos nuestra
identidad a través de un proceso que mezcla las experiencias

Summary

Memory and emotion are topics of intense and widespread
scientific research all over the world because they have a
direct impact in communities through the construction of
history which underpins vital functions like preservation of
species, interaction repertories among community
members and in the case of humans they serve as a
fundamental pillar in the construction of society and its
different areas of development. Some time ago, there
emerged two conflicting theories about the origin of emotion
and due to the boom of historic moment, the one proclaiming
the brain as the experience-emotion generating organ had
preponderancy; however, recent findings have
demonstrated that peripheral components of autonomous
nervous system have a strong influence on emotions and
the interventions in this nervous system could interfere in the
creation of memory, in other words, interfere in the emotional
memory. [Delgado HD. The triple chromatic component of
experience: memory, emotion, and autonomic nervous
system. MedUNAB 2009, 12:52-61].

Key words: Memory, Emotions, Autonomic nervous
system, Adrenergic beta-antagonists, Benzodiazepines,
Anxiety, Hippocampus.

vividas en el ambiente con nuestras vivencias interiores; asi,
somos quienes somos porque aprendemos arecordarnos. La
memoria es una de las funciones cognitivas mas complejas
que ha producido la naturaleza y las evidencias cientificas
muestran que el aprendizaje de nuevas informaciones y su
almacenamiento causan modificaciones en las estructuras
del sistema nervioso.
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La memoria y las emociones despertaron el interés del
hombre desde la Antigiiedad. No obstante, el estudio de los
procesos implicados en estos procesos se ha desarrollado
desde hace poco mas de un siglo, apoyados en el hecho que
animales inferiores tienen cerebros mas simples que los
mamiferos superiores (incluyendo la especie humana), que
su comportamiento, su capacidad de aprender y recordar
son mas asequibles a las técnicas de laboratorio. Las
neuronas son células especializadas cuya principal funcion
es comunicarse con otras neuronas y con los organos
efectores, es entonces el procesamiento de una notoria
cantidad de informacion a través de la actividad integrada
de estas células lo que determina y modula el
comportamiento de un individuo, para lograr este fin las
neuronas tienen capacidad de transformar y adaptar su
estructura en respuesta a las exigencias externas
(ambientales) o internas, a esto se llama plasticidad neural
y este concepto fue propuesto en primera instancia por
Ramén y Cajal. Los estudios de Eric Kandel y
colaboradores en el Aplysia demostraron que las funciones
y moléculas especificas de algunas neuronas cambian
cuando el animal aprende una respuesta comportamental.
Sus trabajos contribuyeron notablemente al desarrollo de
las Neurociencias por lo cual le otorgaron el Premio Nobel
en el afio 2000; James McGaugh y colaboradores
demostraron la importancia de la amigdala en la mediacion
de la memoria asociada a emociones. Tras estos
descubrimientos han venido otros que nos han permitido
entender el funcionamiento de lamemoria, las emocionesy
su compleja interaccion en la formacion de la experiencia;
el proposito de la presente revision es retomar los hallazgos
principales de estas funciones cognitivas y relacionarlas
con el sistema nervioso auténomo en la construccion de las
experiencias. Estos tres componentes determinan el grado
de alertamiento (arousal) o “colorido” de nuestras
experiencias.

Memoria: ;hacia donde vamos?

La memoria es un atributo caracteristico a los seres vivos y
se convierte en una capacidad para adquirir la informacion,
retenerla y utilizarla cuando se hace necesario para
responder a una situacion futura; esta capacidad permite que
la informacion adquirida y guardada previamente sea
utilizada en la solucion de nuevos problemas y situaciones,
asimismo le permite a los individuos (se hace referencia en
particular a los seres humanos) la capacidad para ubicarse
dentro de un contexto del tiempo, generando los conceptos
de pasado, presente y futuro al poder establecer una
cronologia de eventos en la experiencia de un individuo. La
memoria se considera como un fendmeno complejo
generado por procesos fisiologicos, que también estan
influenciados por factores asociados a inhibicion y
motivacion.'

Los sistemas de memoria requieren basicamente de tres
componentes: primero, la informacion recibida por los
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organos de percepcion del ambiente externo (extero-
ceptores) y los de percepcion del ambiente interno
(interoceptores), esta informacion tendrd una calidad que
dependera de las caracteristicas propias del estimulo y su
accion sobre el 6rgano receptor ademas de la capacidad del
sujeto de adquirir dicha informacion; segundo, la
interpretacion de esta informacion y su integracion dentro
de los sistemas de memoria, aqui se hace susceptible a la
influencia de la informacioén previamente almacenada y
tercero, la resultante es una respuesta ante el nuevo estimulo
que puede reverberar o modificar la informaciéon previa
dependiendo del procesamiento ocurrido con la nueva
informacion.’

Los exteroceptores estan representados por los érganos de
los sentidos, encontrandose una pléyade de variaciones en
el desarrollo de los mismos moldeadas acorde al habitat en
que desarrollan sus actividades a lo largo de su vida, siendo
por ejemplo mas desarrollados en una especie que en otra
acorde a las adaptaciones que haya sufrido cada una de
ellas. El caso de diferencias entre sujetos de una misma
especie puede ejemplificarse con el sentido del tacto en una
persona invidente quien no tiene una mayor capacidad
tactil comparada con un sujeto vidente pero el
adiestramiento ha afinado la discriminacion en sus
receptores tactiles.™*

Los interoceptores son diversos, entre ellos estan:
quimioreceptores, baroreceptores, osmoreceptores, etc. En
el caso especifico de los humanos la mayoria de las veces
realizan su labor sin que los individuos tengan conciencia de
su accionar pero en determinadas situaciones pueden
generar respuestas y disparar mecanismos que se traducen
en sensaciones que si se hacen evidentes para el individuo
en un plano conciente, por ejemplo la sudoracion y
taquicardia refleja debidos a un evento que haya producido
una descarga adrenérgica. De esta forma el sistema nervioso
autonomo puede incluso preparar al organismo para
reacciones conductuales y adaptaciones anticipadas en
estados emocionales; estas reacciones viscerales suelen ser
fundamentalmente de apoyo o de anticipacién a las
necesidades corporales.’

Etapas de la memoria. La memoria ha sido estudiada
desde diferentes perspectivas y se han descrito diferentes
etapas o subprocesos involucrados en la generacion de un
recuerdo, la expresion de una idea o una respuesta
especifica y reproducible ante un determinado estimulo.
Las etapas del proceso de memoria pueden definirse de la
siguiente forma en orden de ocurrencia: adquisicion o
aprendizaje, codificacion, consolidacion y evocacion. La
codificaciéon comprende los procesos provocados por la
percepcion de estimulos correspondientes a la adquisicion
de la informacion que derivan de la transduccion de varios
tipos de energia en energia nerviosa (potenciales locales y
de accion, sinapsis) ¢ incluso puede relacionarsele con la
creacion de un codigo que puede activarse incluso con la
presentacion de informacién fragmentada.’ La
consolidacién puede definirse como la transferencia de
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memoria de corto plazo a largo plazo. Son los procesos
relacionados con el almacenamiento de la informacion;
estos se consideran como un punto critico del sistema de
memoriaa corto (STM) y a largo plazo (LTM). Actualmente
las explicaciones de la consolidacion de la memoria
incluyen los procesos moleculares, celulares y las
interacciones de sistemas que trabajan con la finalidad de
estabilizar la informacién en el cerebro.”” La evocacion
comprende los procesos relacionados con la bisqueda de
informacion previamente almacenada y su reproduccion en
momentos posteriores al que se produjo el evento que por
primera vez gener6 la informacion.’

Probablemente el fraccionamiento de la memoria empezd
con la propuesta de Hebb, hacia el aiio 1949, de discriminar
en memoria a corto plazo (donde se evidencia actividad
eléctrica cerebral de forma temporal) y memoria a largo
plazo (donde pueden evidenciarse cambios neuroquimicos
permanentes). El propuso incluso, un modelo conceptual de
aprendizaje que aun es influyente en algunas teorias
neurobiolégicas.” Evidencias posteriores con el estudio de
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pacientes a quienes se les habia extirpado el hipocampo
debido a crisis epilépticas de dificil tratamiento aportaron al
descubrimiento de que la memoria tiene multiples sistemas
en el encéfalo, estos pacientes tenian dificultades en ciertas
tareas que implicaban el reconocimiento de personas,
lugares y objetos; pero tenian perfecta memoria de las
habilidades motoras que habian aprendido de modo no
conciente; a partir de estos estudios hechos por Milner,
Hebb y Penfield se tuvo la prueba experimental que
permitid hacer la distincién posterior entre memoria
implicitay explicita.”"'

Clasificacion de la memoria. Ha habido varios intentos
por clasificar la memoria y se ha llegado a proponer
diferentes niveles y clases (figura 1); se ha tenido en cuenta
de forma bastante notoria la intervencion activa del sujeto
en los procesos de la memoria a partir del estudio de
pacientes con lesiones cerebrales que les han acarreado
disminuciones en su capacidad mnemonica y asi se ha ido
subdividiendo un concepto que en principio fue
considerado como algo monolitico."™ "

FILOGENETICA ONTOGENETICA
Corto plazo Largo plazo Operacional
Declarativa (explicita) No declarativa (implicita)
Episddica Semantica Habilidades Priming Condicionamiento Aprendizaje
y hébitos clasico simple no asociativo
Respuestas Musculatura
emocionales esquelética
Lébulo
temporal
medial
Estriado Hﬁ)%i%ﬁ;g Amigdala Cerebelo Vias reflejas

Figura 1. Taxonomia de la memoria y estructuras cerebrales asociadas (adaptado de Squire y Knowlton®, y de Tomaz y

Costa™).
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Partiendo del analisis neurobioldgico y etologico del
comportamiento puede considerarse dos clases de memoria:
filogenética, presente en la mayoria de individuos de una
misma especie, resultado de un proceso genético y
evolutivo, contiene informacion importante para la
supervivencia de una especie en su medio ambiente;
ontogenética, es otra clase de memoria que es adquirida por
cada sujeto con las experiencias que ha vivido y no se
transmite genéticamente a su progenie.

La memoria puede clasificarse acorde a la cantidad de
tiempo en la que una informacion se halla disponible para
ser evocada, ademas en funcion a la capacidad de la entrada
de datos se han determinado como sistemas de memoria
conformados por, primero, memoria a corto plazo, la cual
tiene una limitada capacidad de almacenamiento y una
duracion de segundos a minutos, después de transcurrir este
tiempo la informacion desaparece completamente y “es
olvidada” porque no hay persistencia del estimulo que la
genera o porque se ha cambiado la tarea a ejecutar y hay una
nueva entrada de datos. Un ejemplo de esto es la tarea de
repetir un namero telefénico recién verbalizado. Segundo,
memoria a largo plazo, que tiene una capacidad
virtualmente ilimitada (hasta la fecha no se ha reportado
algin evento que documente que se ha agotado su
capacidad en un modelo cientificamente sustentado) y una
duracion de horas hasta afos, incluso todo el tiempo de vida
de un sujeto. Un ejemplo de esta memoria es el aprendizaje
de un idioma. Tercero, la memoria operacional o llamada
por algunos como “memoria de trabajo” que es una clase
intermedia que comparte atributos de la memoria a corto y
largo plazo, en ella se mantiene una informacion de cierta
complejidad solamente durante un tiempo en que es
utilizada y luego es olvidada sin dejar rastro. Un ejemplo de
esta memoria es organizar facturas por orden alfabético del
proveedor en un archivador." "

Dentro de la memoria a largo plazo se han definido
diferentes tipos de la misma a partir de evidencias aportadas
por laneuropsicologia, basandose en el estudio de pacientes
con lesiones cerebrales puntuales y también con los que han
sufrido lesiones extensas. Las dos categorias raiz de este
grupo son lamemoria implicitay la explicita.

Memoria explicita. También llamada memoria declarativa
y tiene dos subtipos bien definidos, memoria semantica y
memoria episddica. La memoria semantica se refiere a la
memoria que refleja nuestro conocimiento del mundo:
conocer el significado de la palabra “casa”, saber cuantos
metros hay en un kilometro, saber cual es el color de una
guayaba madura. La memoria semdantica contiene
informaciéon que probablemente obtenemos a través de
varios contextos y que utilizamos en varias situaciones
diferentes.' La memoria episodica puede definirse desde el
punto de vista operacional como las experiencias propias de
un individuo y su relacion de espacio y tiempo con el medio
ambiente donde ocurrieron, por ejemplo cuando conocimos
un enorme y aromatico cultivo de jazmines en las pasadas
vacaciones; el principal atributo de ésta memoria es su
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especificidad: su capacidad de representar un evento
particular y ubicarlo en el tiempo y el espacio, es decir, la
capacidad de presentar una cronologia en la autobiografia
de un individuo. Esta definicion es la mas ampliamente
aceptada y permitid conceptualizar las separaciones
aplicadas en el conocimiento del mundo, aunque Tulving
desarroll6 una interpretacion mucho mas especifica. "

Memoria implicita. Comprende el aprendizaje de habitos y
habilidades a través de una lenta acumulacion por medio de
la repeticion a lo largo de muchos ensayos, se manifiesta
basicamente por un aumento del rendimiento en una tarea'y
normalmente no puede expresarse en palabras; se
caracteriza por una respuesta, en general permanente,
generada a partir de estimulos repetidos no reforzados. A
partir de estos estimulos se pueden adquirir los habitos y las
habilidades necesarias para realizar alguna tarea especifica;
el condicionamiento también entra en esta categoria. Un
ejemplo de memoria implicita son las habilidades
perceptivas y motoras, asi como el aprendizaje de ciertos
tipos de procedimientos y reglas tales como los de la
gramatica.”'""

Sustratos anatoémicos relacionados con la memoria.
Actualmente se puede afirmar que la memoria no tiene un
sitio o locus unico pues diferentes estructuras encefalicas
estan relacionadas con la adquisicion, almacenamiento y
evocacion de diversas informaciones adquiridas por
aprendizaje.

Anatomia de la memoria a corto plazo. Tiene una fuerte
dependencia del sistema limbico comprometido en los
procesos de retencion y consolidacion de informaciones
nuevas; hoy en dia se hipotetiza también que la
consolidacion temporal de la informacion compromete
estructuras como el hipocampo, la amigdala, la corteza
entorrinal y el giro hipocampal, siendo transferida después
para las areas de asociacion de la neocorteza parietal y
temporal. Las vias que llegan y salen del hipocampo
también son importantes para el estudio de la anatomia de la
memoria. Las entradas o inputs que llegan son constituidos
por la via fimbria-fornix o por la via perforante. Entre las
salidas o outputs hay proyecciones importantes desde CA1
en el hipocampo que van hacia los coértices subiculares
adyacentes. Existen también dos vias del hipocampo que
son responsables de las interconexiones entre el propio
sistema limbico: primera, el circuito de Papez (compuesto
por el hipocampo, el fornix, los cuerpos mamilares, el giro
del cingulo, el giro para-hipocampal y la amigdala);
segunda, proyecciones de areas corticales asociativas por
medio del giro del cingulo y corteza entorrinal que van al
hipocampo, el cual a su vez se proyecta a la corteza
prefrontal por medio del nticleo septal y del nticleo talamico
medial creando asi un circuito de reverberacion de
informaciones que se activa durante algun tiempo.”

Anatomia de la memoria operacional. Comprende un
sistema de control de atencion (ejecutivo central) auxiliado
por dos sistemas de soporte (la agenda visuo-espacial y el
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asa fonoldgica) que ayudan al almacenamiento temporal y
la manipulacion de las informaciones. El ejecutivo central
tiene una capacidad limitada en funcidén de seleccionar
estrategias y planes teniendo su actividad en relacion con el
l6bulo frontal el cual supervisa las informaciones; el
cerebelo también estd comprometido en el procesamiento
de la memoria emocional actuando en la catalogacion y
manutencion de las secuencias de eventos que es algo
necesario en situaciones que requieren el ordenamiento
temporal de informaciones.

El sistema de agenda visuo-espacial tiene un componente
visual relacionado con la region occipital y un componente
espacial relacionado con las regiones del 16bulo parietal. En
cuanto al asa fonoldgica, la articulacion sub-vocal ayuda a
la persistencia de la informacion y cuando se realizan
lesiones en los giros supramarginal y angular del hemisferio
izquierdo genera trastornos de la funcion verbal auditiva de
corta duracion. Estas estructuras y procesos del asa
fonologica parecen jugar un papel critico en el aprendizaje
del lenguaje y de la formacién de memoria a largo plazo.""*

Anatomia de la memoria a largo plazo. La memoria
explicita depende de estructuras del 16bulo temporal medial
(incluyendo el hipocampo, corteza entorrinal y
parahipocampal) y el diencéfalo; ademas, el septo y los
haces de fibras que llegan del prosencéfalo basal al
hipocampo también parecen tener funciones importantes en
este tipo de memoria; no obstante, a pesar que la memoria
episodica y la semantica dependen de estructuras del 16bulo
temporal medial es importante destacar la relacion de estas
estructuras con otras. Por ejemplo, los pacientes con
disfuncion de los 16bulos frontales tienen mas dificultades
para la memoria episddica que para la semantica y las
lesiones del lobulo parietal izquierdo generan alteraciones
en la memoria semantica.” El hipocampo es una estructura
que merece una mencion especial y ha sido extensamente
estudiado en ratas, monos y humanos, con diferentes
disposiciones anatomicas propias de cada especie,
encontrandosele como una estructura fundamental para los
procesos involucrados en memoria de tipo “declarativa” o
explicita; cumple una funcién de aparato integrador de
distintas estructuras y circuitos distribuidos en el cerebro y
la corteza cerebral, que al juntarlos representan un todo de la
memoria; se ha evidenciado que el hipocampo no
desempena un papel critico en los procesos de memoria
implicita o “no-declarativa” pero por ello no dejan de ser
sumamente interesantes como son los procesos que derivan
en habitos, habilidades, condicionamiento simple y el
fendémeno de “priming ” (imprimacion).”

En la memoria implicita, el aprendizaje de habilidades
motoras depende de aferencias corticales de areas
sensoriales de asociacion para el cuerpo estriado y para los
nucleos de la base. El nticleo caudado y el putamen reciben
proyecciones corticales y envian para el globus pallidus y
otras estructuras del sistema extrapiramidal, constituyendo
un circuito entre el estimulo y la respuesta. El
condicionamiento de las respuestas de la musculatura
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esquelética depende del cerebelo y el condicionamiento de
las respuestas emocionales depende de la amigdala. El sitio
anatomico del priming en una tarea de repeticion de raices
semanticas se halla probablemente en el hipocampo mas
que en corteza occipital seglin hallazgos de estudios usando
tomografia con emision de positrones.”

Emocion: respuestas diversas
para diversas vivencias

No existe consenso en la definicion tedrica de las
emociones, algo que determine de forma sintética un
fenomeno emocional o que permite relacionar estos
fendmenos con unos sustratos neurales.” La palabra
emocion puede significar varias cosas; de forma muy
general, la mayoria de veces se refiere a sentimientos
positivos o negativos generados por situaciones concretas.
Las emociones consisten en patrones de respuestas
fisioloégicas y conductas tipicas de una especie, son
respuestas psicomotoras y neurovegetativas que ocurren
como respuesta ante un determinado estimulo, interno o
externoy le permiten responder de forma adaptativa porque
la funcién primaria de las emociones es la adaptacion de la
conducta a las situaciones que terminan siendo relevantes

paraun individuo.”**

Una respuesta emocional esta constituida por tres tipos de
componentes: comportamentales, autonomicos y
hormonales. El componente comportamental se evidencia
en los movimientos musculares apropiados para responder
a la situacion que los provoca, por ejemplo, el repertorio de
movimientos y posturas que adopta un animal cuando se le
presenta un estimulo aversivo. El componente autonémico
se evidencia en las respuestas neurovegetativas que
facilitan las conductas y aportan una rapida movilizacion de
energia para ejecutar los movimientos acorde a la situacion;
por ejemplo, el aumento del flujo sanguineo hacia los
musculos y aumento de la frecuencia cardiaca. El
componente hormonal se observa en las respuestas
fisiologicas a través de sustancias que refuerzan las
respuestas neurovegetativas, por ejemplo, la secrecion
aumentada de corticosterona, adrenalina y noradrenalina en
la médula suprarrenal que facilitan el aumento metabdlico
de los musculos.”

Todos estos fendmenos fisiologicos se presentan como
respuesta a estimulos y configuran un estado de activacion
que facilita la experiencia emocional. En el ser humano, las
emociones basicas pueden acompafiarse de expresiones
faciales, movimientos de aproximacion o evasion, fuga,
lucha o de comportamientos mas complejos que pueden ser
interpretados como evaluacion del riesgo, agresion,
proteccion, etc.””’ Las interacciones entre las emociones y
las respuestas comportamentales terminan siendo de tipo
adaptativo y hacen parte de los procesos evolutivos, de esta
manera un individuo se adapta a sus experiencias y gracias a
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ello puede generar procesos de memoria asociados a
emocién que le provocan reacciones que pueden llegar a
evitar situaciones de riesgo y asi no comprometer la
permanencia de la especie (por ejemplo, la aproximacion de
un predador, evitar las alturas, etc.). Estas respuestas son
determinadas por procesos emocionales y las diferentes
respuestas son determinadas por las situaciones a que se ve
expuesto un individuo.”™”

Memoria emocional: interacciones complejas que
forman recuerdos. Se refiere a los procesos de
adquisicion, consolidacion y evocacion de los estados
emocionales asociados a la experiencia de un individuo y
pueden evaluarse en humanos y otros animales a través de
aproximaciones experimentales especificas que
representan estos estados emocionales al mismo tiempo que
pueden evaluarse las respuestas comportamentales y
fisiologicas del individuo. Las lesiones en el complejo
amigdalino han generado diversas evidencias y todas
fuertemente relacionadas con la emocion: pérdida de los
comportamientos de agresion, reducciéon notoria de las
respuestas emocionales frente a estimulos nocivos,
disminucion del miedo a los estimulos novedosos y del
aprendizaje basado en el miedo. Por otra parte, la
estimulacion de este complejo estructural puede evocar
experiencias emocionales acompafadas de respuestas
autonomicas.”

Los estudios realizados en humanos y otros animales han
evidenciado que la amigdala juega un papel critico en la
adquisicion y retencion de las experiencias emocionales.™ ™
Se han utilizado diferentes abordajes en el estudio de los
nucleos del complejo amigdalino que pueden resumirse en
dos grandes grupos: primero, lesiones selectivas de nticleos
especificos; segundo, administracion de farmacos antes y
después de protocolos de entrenamiento o exposicion a una
prueba.” Los estudios de memoria emocional realizados en
animales han usado extensivamente a los roedores y en
menor proporcion a otros mamiferos aplicandoles la prueba
de evitacion inhibitoria o paradigmas de miedo
condicionado.

En laprueba de evitacion inhibitoria se ha observado que las
lesiones de la amigdala impiden el aprendizaje y retencion
de respuestas aversivas, asi mismo aplacan las respuestas
innatas de miedo. Ademas, las lesiones de los nucleos
central y lateral también pueden bloquear los efectos
amnésicos del diazepam sobre la retencidon de
informaciones adquiridas en la prueba, apuntando a que la
amigdala puede estar comprometida en la mediacion de
influencias moduladoras de los sistemas de memoria. Se
conoce que la amigdala tiene funciones relacionadas con la
ponderacion de la severidad de los estimulos aversivos.””
En las pruebas de miedo condicionado se ha visto que la
amigdala hace parte de circuitos esenciales para la
adquisicion y almacenamiento de memorias condicionadas
asi como para la expresion de respuestas de miedo. Uno de
los circuitos mas relevantes esta conformado por el nticleo
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lateral, que recibe informacion (input) de los sistemas
sensoriales provenientes de la corteza y el talamo, y el
nucleo central, que tiene (output) eferencias al hipotdlamo
paraventricular y lateral; este circuito interviene en la
expresion de respuestas de miedo como el congelamiento
motor (freezing) y las respuestas autondémicas y
endocrinas.”

Se ha encontrado evidencia de sistemas neuromoduladores
en los procesos de memoria mediada por el complejo
amigdalino, entre ellos se hallan los sistemas adrenérgico,
noradrenérgico, colinérgico, peptidérgico, opioide y
GABAGérgico.” Ademas, en estudios hechos en humanos y
otros animales se han notado indicios interesantes acerca de
la interaccion de las hormonas de estrés y la activacion de la
amigdala con efectos en la consolidacion de la memoria;
con una aproximacion similar, otros estudios han hallado
que la sinergia entre los compuestos -adrenérgicos y la
activacion de la amigdala aumentan la consolidacion de la
memoria;” * en el caso de los B-bloqueadores, estos
producen una disminucion del desempefio en las pruebas de
memoria, no obstante, hay que tener en cuenta que los
experimentos se han enfocado en fairmacos que cruzan la
barrera hematoencefalica y esto ha dificultado la clara
delimitacion del efecto final.*****

En humanos se han hecho estudios en laboratorio y
observaciones de campo dirigidas a los sistemas de
memoria emocional y se han utilizado diferentes
instrumentos como las historias neutras e impactantes en
los que se ha visto que el contenido emocional ejerce un
papel facilitador en los procesos de memoria. En este
sentido se ha encontrado que hay relacion entre el
alertamiento emocional referido por los sujetos y la
retencion de la informacion porque se ha hallado un mejor
desempeiio en las pruebas de recuerdo libre varios dias
después en sujetos a quienes se les presentd una historia de
contenido emocional frente a quienes se les presentd una
historia neutra, apuntando a un incremento en la memoria
declarativa a largo plazo debido al contenido emocional de
lahistoria."™*

Memoria, emocion y sistema nervioso
autonomo, tres componentes sinérgicos a una
finalidad comun: 1a experiencia

Hace aproximadamente un siglo, William James y Karl
Lange propusieron que las aferencias viscerales influencian
varios procesos comportamentales como la emocion,
aprendizaje y memoria; esto va en contraposicion a lo
propuesto por Walter Cannon y Phillip Bard, quienes
teorizaron que el origen de las expresiones emocionales se
estableceria en el sistema nervioso central donde ocurre la
experiencia emocional y que estos fendmenos luego se
traducirian en las respuestas autondmicas entre otras
manifestaciones. *
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Hoy es ampliamente aceptado que durante estados de
activacion emocional no s6lo se pueden identificar las
manifestaciones subjetivas de quien estd sometido a tal
estado, sino que existen manifestaciones fisiologicas
tangibles asociadas al comportamiento del individuo
(repertorios de aproximacion o evitacion), manifestaciones
fisioldgicas autondmicas y glandulares (modificaciones de
la frecuencia cardiaca, respiratoria, niveles de hormonas
suprarrenales, etc) y respuestas especificas a farmacos.” '™

La ansiedad es un estado emocional subjetivo
desencadenado por un estimulo potencialmente peligroso o
que genera incertidumbre. Cuando un individuo se enfrenta
a una situacion desagradable o a una amenaza a su
integridad fisica, bienestar o su supervivencia, se producen
alteraciones en su comportamiento como la fuga o
evitacion, también se producen posturas y vocalizaciones
que pueden alertar a otros individuos sobre la situacion
peligrosa; estas respuestas comportamentales se
acompafian de cambios fisiologicos del sistema nervioso
autébnomo tales como: aumento de presion arterial,
frecuencias cardiaca y respiratoria, entre otros. Y también
se puede acompafiar de alteraciones hormonales por la
activacion del eje hipotadlamo-hipofisis-adrenales que
produce respuestas como aumento de niveles de hormona
adrenocorticotropica, cortisol y aumento de noradrenalina
enlasangre.”™

En algunas patologias psiquiatricas como las crisis de
angustia que estan catalogadas en el DSM-IV-TR dentro de
los trastornos de ansiedad aunque no se les considera como
un diagndstico especifico sino como manifestaciones de
otros trastornos como el trastorno de ansiedad generalizada
(F41.1) o el trastorno de ansiedad con agorafobia (F40.01),
se hallan descritos sintomas de activacion (de predominio
simpatico) del sistema autdnomo que acompafan la
aparicion temporal y aislada de miedo, estos sintomas
autonomicos deben aparecer subitamente y alcanzan su
maxima expresion en los primeros 10 minutos, entre ellos
estan: palpitaciones y elevacion de la frecuencia cardiaca,
sudoracion, nauseas, inestabilidad, parestesias, escalofrios,
entre otros. Se ha evidenciado que un cierto grado de
ansiedad puede motivar un buen desempefio en tareas
cognitivas, pero una ansiedad exagerada puede ser
deletérea y termina perturbando notoriamente el
desempeiio del sujeto, en este ultimo caso podriamos hablar
de una ansiedad patolégica.”™

En humanos, se han dado reportes que sefialan que el
bloqueo B adrenérgico desmejora la memoria asociada a
experiencias emocionales,” pero otros investigadores
usando bloqueadores B no selectivos hallaron que no hubo
diferencias significativas respecto al placebo en una prueba
de recuerdo libre de memoria asociada a contenido
emocional;” sin embargo, en ese mismo grupo investigador
hallaron que al brindar un medicamento estimulante
noradrenérgico se aumentaba el recuerdo y el
reconocimiento de material emocional.” Hasta el momento
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persiste la controversia sobre el tema y se estan
desarrollando estudios cuyo proposito es contribuir con
resultados que ayuden a esclarecer los mecanismos basicos
asociados.

Hay extensa evidencia que sugiere que el complejo
amigdaloide tiene un papel critico en los procesos de
memoria basada en emociones.”” En la amigdala cerebral
se ha encontrado activacion noradrenérgica como resultado
de “adecuacion” visceral para funciones de memoria®“’ y se
ha abolido farmacolégicamente™ “ o al hacer vagotomias
(cuyo efecto probablemente deriva de la eliminacion de las
aferencias vagales) bloqueando asi la potenciacion de la
memoria inducida por epinefrina o al remedar sus efectos
estimulando el nervio vago.” Otros autores han propuesto
que la amigdala cerebral ejerce una funcion en la
orquestacion de las propiedades emocionales del estimulo”
y que las hormonas relacionadas con el estrés modulan la
consolidaciéon de la memoria de manera que al lesionar la
amigdala, estos efectos mnemonicos se bloquean.” A partir
de esto se podria deducir que las aferencias autondémicas
desde el sistema nervioso periférico pueden estar jugando
un papel importante en la memoria asociada a emociones al
brindar unos atributos que permiten discriminar los
estimulos que se reciben acorde a diferentes “grados” de
emocion que pueden generar en un individuo.

Experimentos con ratas sometidas al laberinto en cruz
elevado (LCE) y tratadas con benzodiazepinas han
reportado un fendomeno llamado “One Trial Tolerance”
(OTT),”™ ” el cual consiste en una eliminacién del efecto
ansiolitico de las benzodiazepinas después de la primera
exposicion al LCE y ha sido interpretado como una memoria
emocional asociada al tipo de estimulo (aversivo, dado por
los brazos abiertos) presentado durante la primera sesion.
Hasta ahora no hay explicacion contundente de éste
hallazgo.”” Este fenémeno, probablemente esté
relacionado con el impacto emocional de la primera
exposicion mediado por la activacion simpatica. Si esto es
asi, se puede postular la hipodtesis que propone bloquear las
aferencias autondmicas mientras se somete a un animal a un
modelo de ansiedad generalizada como el LCE, y esto puede
atenuar o abolir la ocurrencia de un efecto tipo ansiogénico 'y
en consecuencia el impacto mnemonico de la experiencia.

Experimentos previos con adrenalina, una molécula polar la
cual cruza muy poco la barrera hematoencefilica,
evidenciaron que la inyeccion de ésta en ratas puede actuar
por si sola como un estimulo que genera respuestas de
“congelamiento motor” (freezing) frente a un estimulo
estresante similares a las que se presentan cuando se aplica
un estimulo condicionado aversivo.” De esta forma se
esperaria un aumento de las respuestas de evitacion de un
ambiente potencialmente aversivo en las ratas inyectadas
con adrenalina, e incluiria una mejor consolidacion de la
memoria emocional. Por el contrario, en las ratas inyectadas
con propanolol se disminuye la ocurrencia del
“congelamiento motor”;'' sin embargo, podria inferirse que
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existe alglin sustrato neuroanatémico donde el propanolol

altere el proceso emocional y mnemonico porque éste cruza
71 6,

labarrera hematoencefalica.””

Se han hecho estudios en humanos que evaluan funciones
cognitivas hallando que los beta bloqueadores atentian en
proporcion similar la ansiedad producida por las pruebas,
sin importar si cruzan la barrera hematoencefalica, lo cual
apuntaria a favor de una regulacion “intrinseca” de la
ansiedad;” asi mismo, existen evidencias experimentales
de la manipulacion de los receptores beta-adrenérgicos en
ratones que se expusieron a la prueba del LCE usando el L-
propanolol como farmaco bloqueador y el isoproterenol
como estimulante, los resultados muestran que los animales
tratados con isoproterenol presentaron en mayoria el
repertorio comportamental de tipo ansioso de forma dosis-
dependiente mientras que en los animales tratados con L-
propanolol este repertorio se atenud significativamente
como consecuencia de un efecto de tipo ansiolitico.”

Se ha demostrado con suficiente claridad el mecanismo por
el cual el propanolol cruza dicha barrera y que tiene efectos
en la remodelacion de estructuras cerebrales.”
Considerando los potenciales problemas e inconvenientes
de este tipo de farmaco que cruza la barrera
hematoencefalica, sus efectos comportamentales y
mnemonicos son el resultado de mecanismos de accidon
tanto central como a nivel de receptores periféricos y esto
impediria avanzar en conclusiones que apunten a la
discusion sobre el papel del nivel de activacion autonémica
periférica. A partir de estos hallazgos, se podria inferir que
al atenuar las respuestas autonomicas del sistema nervioso
se puede generar un efecto ansiolitico mucho mas marcado
y en el caso del atenolol, con escasas consecuencias
farmacoldgicas a nivel del sistema nervioso central. El
atenolol es un bloqueador adrenérgico hidrofilico que en
condiciones normales cruza muy poco la barrera
hematoencefalica™™ y la realizacion de experimentos con
este tipo de farmacos puede dar aproximaciones
interesantes sobre la preponderancia que puede tener el
sistema nervioso autébnomo en la consolidacion de la
memoria asociada a emociones y en la evocacion de estos
recuerdos, los cuales pueden recrear las mismas
sensaciones que se experimentaron cuando fueron vividos
por primera o Ginica vez.

Conclusiones

Con el desarrollo de las neurociencias se ha podido
esclarecer que los procesos de memoria y emocion tienen
sustratos biologicos que han sido determinados progresiva-
mente y actualmente disponemos de herramientas para
medir las variables relacionadas con estos procesos,
dejando atras los preconceptos oscurantistas en los que no
habia cabida para la posibilidad de medir un estado
emocional o un proceso de memoria; gracias al estudio de
los estados de activacion del sistema nervioso autonomo es
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posible delinear patrones caracteristicos de los procesos
emocionales y que se diferencian de eventos en los que no
se experimentan emociones antagonicas, a partir de esto
podremos validar si los constructos de emociones como la
ansiedad son validos y si los modelos que los estudian estan
reproduciendo fielmente dicho estado emocional. La
clarificacion y tipificacion de las categorias de los procesos
de memoria ha permitido dirigir con mayor precision los
modelos dedicados al estudio de la misma y a la obtencion
de resultados confiables y reproducibles. Atn queda un
vasto campo por explorar en lo referente a estos tres
componentes que interactiian estrechamente en la
consolidacion de recuerdos que sirven como herramientas
que les permitiran encarar mas adecuadamente los distintos
eventos que pueden ocurrir en su existencia, componentes
que son tan antiguos como el fin al que sirven, la
supervivencia del individuo y la preservacion de su especie.
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