395

LA NEUROPSICOLOGIA DESPUES DE LURIA

JOSE LEON CARRION

Laboratorio de Neuropsicologia Cognitiva Humana
Dpto. Psicologia Evolutiva y de la Educacién, Basica y Metodologia
Universidad de Sevilla

RESUMEN

El presente trabajo hace un recorrido histérico sobre
los avances de la neuropsicologfa después de su fundador
ofidal: A.R. Luria. Diferentes centros y diferentes autores han
colaborado en la expansién cientifica y profesional de esta
disciplina. A ello también ha contribuido una demanda social
derivada de las secuelas neurocognitivas de gran nimero de
personas que en la sociedad actual sufren traumatismos
craneales. Asimismo la neuropsicologia actual se presenta de
diferentes formas, desde lo conceptual a lo aplicado y desde
lo psicométrico o actuarial hasta lo cualitativo o
experimental. Todos los datos, ademds, apuntan a una
creciente implantacién de la neuropsicologia en el ambito
académico, clinico y social.
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Es de rigor comenzar afirmando que Alexander Romanovich Luria es el
padre de la neuropsicologia modemna. En su libro “Las funciones corticales del
Hombre" (1962) es donde por primera vez aparecen y se formulan las bases
tebricas de lo que va a ser esta disciplina. Asimismo en ese libro aparece el
aparato metodolégico, de lo que serd uno de los grandes enfoques de la
Neuropsicologia; fundamentalmente un método cualitativo que se basa en lo
que él llamé el andlisis sindrémico de las funciones psiquicas superiores. Luria
supera la rivalidad entre los localizacionistas estrictos y los antilocalizacionistas
proponiendo una revisién del concepto de funcién sustituyéndolo por el de
sistema funcional. Con este ccncepto se entiende que distintas y distantes dreas
del cerebro trabajan conjuntamente para que tenga lugar una funcibn o una
tarea psicolégica determinada. Ya no se puede hablar que una zona aislada del
cerebro regula una funcién psicolégica concreta, sino que distintas zonas
trabajan conjuntamente para la realizacién de una tarea comin (Leén Carrién,
1988).

Luria, sin lugar a dudas, deja a su muerte una rica herencia cientifica y
sus trabajos tienen una gran influencia en la neuropsicologia contemporinea.
Asimismo él, de alguna manera, se veia influido en los dltimos anos por los
avances metodolégicos que se iban dando en el campo de las tecnologias de
investigacion. Los estudios y trabajos de Luria dan un fuerte impulso a la
Neuropsicologia y al apartado metodolégico de ésta. Sobre todo porque para él
era fundamental el diagnéstico cualitativo para poder rehabilitar las funciones
psicolégicas deterioradas o perdidas en personas con dafio cerebral. En este
sentido Luria entiende que debe estudiarse y comprenderse la neuropsicologia
de la anormalidad, ya que cuando méis se profundiza en el estudio de la
descomposicién de la normalidad de las funciones psicolégicas superiores mds
se sabe como es la normalidad de esas funciones. Asi su teoria neuropsicol6gica
tiene un sentido bésico, en tanto que entiende que la anormalidad funcional no
es mds que una disgregacién o descomposicion de la normalidad. Los
resultados en estas investigaciones son pues, de una gran importancia para los
principios de la psicologia general. Pero para Luria la labor de los
neuropsicologos debe tener una aplicabilidad; fundamentalmente una funcién
social que comienza con el reestablecimiento, en la medida de lo posible, de las
funciones perdidas y reestructurar y reorganizar el campo dindmico al que esas
funciones pertenecen. -

Por tanto, al estudiar a un sujeto con dafio cerebral, se hace
imprescindible conocer cudles son los caminos que hay que seguir para
reestructurar el sistema funcional. Para ello hay que realizar un diagnéstico
cualitativo que permita saber qué métodos son los mis adecuados para que
cuando se planifique la rehabilitacion de una funcion deteriorada o
desorganizada se ofrezcan garantias de obtener los mejores resultados posibles.

Asi pues, estos puntos, las aportaciones a la psicologia bdsica y a la
psicologfa general y la aplicabilidad de su teoria hacen que se va
desarrollando la neuropsicologia y que el interés por ella siga aumentando,
especialmente en Europa, donde se seguird una metodologfa centrada en el
andlisis pormenorizado de aquellos aspectos de descomposicibn de la
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normalidad de las funciones cerebrales. Este interés en la disgregacién de la
normalidad refuerza a la Neuropsicologia como enraizada en la psicologia

Por otra parte, en la psicologia de influencia americana comienza a
aparecer . una timida neuropsicologia, fundamentalmente ligada al
Psicodiagnéstico, debido a que con pruebas psicolégicas se comienzan a
detectar a las personas que tienen un dafio cerebral. A partir de ahi, y también
del influjo que llega de Europa’, se favorece el estudio de la neuropsicologia y
de las personas con dafio cerebral debido a heridas de guerraa accidentes
laborales y de tréfico que necesitaban atencién psicolégica. Los psicologos que
estudian a las personas con dafo cerebral comienzan, pues, a ser valorados y
reclamados. Comienza asi a esbozarse en lineas generales lo que seran los dos
grandes enfoques de la neuropsicologia actual: el americano centrado en los
aspectos cuantitativos y el europeo centrado en los aspectos cualitativos (Luria
y Majovski, 1977). También es cierto, como escribia Jung (1976), que en Europa,
por aquella época, en el estudio de los aspectos neurofisiol6égicos habia todo un
mundo por descubrir. Ademas, los nuevos avances cientificos y técnicos hacian
apasionantes estos estudios ya que se podian estudiar todas las funciones, de
manera que cada dia se podia descubrir una funcién nueva y una zona cerebral
asociada.

Otro hecho importante para la consolidacién de la neuropsicologia actual
se debe a las necesidades de los Departamentos universitarios, de los hospitales
y de neurologia que reclaman psic6logos para atender a los pacientes que ellos
por si solos no pueden atender eficazmente. Por otra parte, ademds de los
debidos a estas necesidades la mayoria de los avances que se van a dar en
neuropsicologia, a partir de la segunda mitad del siglo XX, son debidos al
desarrollo tecnolégico y al desarrollo cientifico en general. Fundamentalmente
estos avances se asocian a las técnicas, metodologias e instrumentos que iran
apareciendo y que son susceptibles de ser utilizados para esos fines. De tal
manera que cada vez va a ser mis posible verificar objetivamente las funciones
cognitivas cerebrales.

El avance cientifico no es s6lo tecnolégico, sino que se debe también a
oportunidades histéricas y humanas. Asi la neuropsicologia actual avanza y se
desarrolla muy ligada a nombres concretos de investigadores y de grupos de
investigaciébn que, sin lugar a dudas, contribuyen con sus trabajos a la
consolidacién de esta disciplina cientifica. Uno de los primeros iniciadores y
propulsores de la disciplina, especialmente en su aparato metodolégico, aunque
intent6 teorizar sobre la inteligencia, fue Ward C. Halstead que en el afio 1947,
en la Universidad de Chicago, publica un libro, escrito mientras el autor
disfrutaba de una beca concedida por el National Research Council, titulado
"Brain and intelligence: A quantitative study of frontal lobe”. En este libro
aparecen la mayoria de las pruebas que consolidarian y darian un gran impulso

1 En 1966 se celebr6 en Mosci un congreso importante sobre neuropsicologia que fue
presidido por Luria y fue punto de encuentro de investigadores importantes mundiales
sobre la materia; el nimero de asistentes a ese co internacional fue de 3987, el
mayor de los habidos hasta 1984 (ver Montoro y Carbonell, 1989)
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a la neuropsicologia americana’ Halstead comienza diciendo que la psicologia
actual permanece concreta y particularista en su visién implemental porque en
ningtin lugar ha sido posible distinguir claramente entre los eventos
psicofisiolégicos que son medios o procesos y aquellos que son finales.
Asimismo escribe algo que ain hoy es clarificador: para el estudiante de la
conducta la enfermedad de la mente y del cuerpo no es compatible ni con
organismos vacios ni con filosofias ad hoc.

En ese libro se exponen los resultados de estudios que realizan en el ailo
1925 Halstead y su equipo. Se basaron en exdmenes individuales de
aproximadamente 250 sujetos con problemas neuroquinirgicos, sujetos normales
para el grupo de control, individuos normales bajo situaciones de estrés,
pacientes neuropsiquidtricos e individuos con dafio cerebral traumaitico.
Asimismo utilizaron una bateria de 27 indicadores conductuales que ofrecia una
amplia gama de informacién psicolégica. La administracién e interpretacion de
esta bateria duraba un tiempo medio de unas 15 horas por individuo estudiado.
Las investigaciones que hicieron Halstead y su equipo se llevaron a cabo dentro
de un hospital general asociado a una escuela médica cuyos miembros fueron
consultados libremente para obviar los errores que pudieran cometerse en la
interpretacién de los datos basicos.

El objetivo fundamental de este grupo era estudiar la inteligencia
biolégica. Ya que ellos distinguian entre lo que era esta iiltima y la inteligencia
psicométrica. La inteligencia psicométrica es aquella que miden los tests de
inteligencia 2, la inteligencia biolégica estd determinada por cuatro factores
basicos: un factor de abstraccién, un factor de poder, un factor de direccién y
otro de integracién. La validacién de estos factores originé el conocido indice
de deterioro de Halstead. El resultado final de sus estudios fue que el 16bulo
frontal es la parte del cerebro que regula y estd asociada a la inteligencia
biolégica. En la figura 1 se observa tal como él lo expone en su libro la
representacién grifica a escala de la extensién de la lesién cerebral en un caso
de un sujeto varén americano de 31 afios.

Posiblemente quién mejor provecho ha sacado de los trabajos de Halstead
ha sido uno de sus discipulos, Ralph Reitan, que establece en 1951 un
laboratorio neuropsicolégico en la Universidad de Indiana con la idea de medir
una amplia gama de actividades a través de tests que presumiblemente eran
indicadores vélidos de disfuncién cerebral. Para ello utiliza la bateria de
Halstead a la que afiade algunos test més y saca al mercado una bateria de test
que lleva el nombre de su maestro y el suyo. La Bateria Neuropsicolégica de
Halstead-Reitan ha sido la més influyente y la que mis ha marcado la
neuropsicologia americana. Una forma de hacer y un quehacer muy diferente a
la tradicién europea a la neuropsicologia derivada de Luria. El de Reitan es un
enfoque cuantitativo mientras que el de Luria es fundamentalmente cualitativo.
Mientras el enfoque de Retain no es mis que psicometria aplicada a la

2 De estas investigaciones surge lo que més tarde se llamarfa la Baterfa Neuropsicolégica
de Halstead-Reitan.
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neuropsicologfa, el enfoque de Luria puede entenderse como una auténtica
neurol:;ia conductual.

FIGURA 1. Representacién gréfica de una lobotomia frontal de un paciente de
21 afios con Cl preoperativo de 99 (Stanford-Sinet, forma L) y un
indice de deterioro de Halstead de 05. Tal como era presentado
por el autor (tomado de Halstead, 1949, pag. 160).



Un intento de hacer una baterfa neu icolégica in iva de los
enfoques psicométricos de Reitan y experimental de Luria, es el realizado por
Golden (1980) con la Bateria Neuropsicol6gica de Luria-Nebraska. Sin
lo que ha conseguido hacer es desvirtuar lo mds valioso del Examen
Neuropsicolégico de Luria, el enfoque cualitativo/experimental, sustituyéndolo
simplemente por un aparato matemitico/cuantitativo que en ninguin caso es
integrativo. A pesar de que ha generado bastantes trabajos sobre ella, habiendo
aparecido ademds una versién infantil, en Europa, especialmente, no estd muy
valorada y por lo tanto extendida.

Otro influyente zutor en la neuropsicologia americana ha sido Karl S.
Lashley (1890-1958). Su influencia ademds de por su investigaciones se debe a
la relevancia cientifica que han tenido las personas que trabajaron con él:
Donald O. Hebb, Austin Riesen o Roger W. Sperry. El mismo fue alumno de
Watson en la Universidad de John Hopkins, por lo quizd nunca renunci6 a un
tipo de metodologia conductista’. Sus experimentos le llevardn a hablar de la
equipotencialidad para hacer referencia a la propiedad de las distintas &reas
que componen un sistema funcional de asumir las funciones perdidas por la
destruccién de alguna de sus partes. Por lo que las distintas 4reas de una zona
cerebral son equivalentes y las relaciones entre las 4reas cerebrales se deben
mas a las relaciones dindmicas que existen entre las diferentes partes del
Sistema Humano que a aspectos estructurales.

También es necesario resefiar la importancia que ha tenido para la
neuropsicologia actual los trabajos de Santiago Ramén y Cajal, especialmente su
teoria sobre la Neurona, especificando que las relaciones entre las neuronas no
se realizan al azar sino que son relaciones muy espedficas y altamente
estructuradas‘.

Pero, sin lugar a dudas, el gran impulso a la neuropsicologia estd ligado
a centros concretos de investigacion asi como a cientificos y neuropsicélogos
que han volcado todo su trabajo en configurar una disciplina cada vez mis
rigurosa y con mayor reputacién en el campo cientifico. Cabe destacar a
Hecaen en Francia, a Zan%will y Weiskrantz en Inglaterra, a De Renzi en Italia,
a Risberg en Suecia, a Miller en Canadé y a Sperry, Golden, Pribram y Benton
en los Estados Unidos de América. Esto ha motivado que otros centros de
investigacion hayan surgido a lo largo de todo los continentes. En la tabla 1
vemos los centros, de todo el mundo, més productivos en neuropsicologia®.

3 Para profundizar sobre la biografia de Lashley ver J. M. Gondra (1982). La Psicologia
Modema. Bilbao. Editorial Desdée de Bronwer.

4 Posiblemente aqui podamos encontrar un antecedente a la concepcién de la funcén
como sistema funcional por Luria.

5 Los datos de la tabla que aqui aparece, asf como las otras que continuardn, son
estudios bibliométricos realizados por el autor sobre el Journal of Clinical and
Experimental Neuropsychology y sobre Neuropsychologia desde el afio 1979 a 1986
ambos inclusive.
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Como se ve en dicha tabla los centros que mas publican en estas revistas, y
que por tanto son més visibles en neuropsicologia son aquellos localizados en
Estados Unidos, Canad4, Europa y en Australia. Aunque hay diferencias entre
ellos, ya que la revista International Journal of Clinical and Experimental
Neuropsychology publica trabajos mis centrados en lo cuantitativo, la revista
Neuropsychologia es més abierta y los autores que publican en ella lo hacen
mas centrados en los aspectos basicos de la neuropsicologfa.

CENTRO PAIS CENTRO PAIS
Boston University School Frenchy Hospital, Bristol Inglaterra
of Medidcne EEUU
Henry Ford Hospital, Detroit EEUU Medical Research Council Applied

Psychology Unit, Cambridge Inglaterra
Texas Research Institute of Institute of Psychiatry Inglaterra
Mental Sciences EEUU
University of California, Glasgow University Inglaterra
San Diego EEUU
University of Florida EEUU University Hospital Copenhagen Dinamarca
University of Toronto Canad4 University of Arhaus Dinamarca
University of Windsor Canadda  Haukisen Skole, Oslo Noruega
University of Ottawa Canadd  Universidad de Lovaina Bélgica
University of Alberta Canad4  Hospital de Santa Marfa, Lisboa Portugal
University of Victoria Canad4 Universita Cat6lica de Roma Italia
University of British Columbia  Canadid  Sydney University Australia
Lund University Suedia Auckland Hospital Nueva Zelanda
Free University and Pedological
Institute-Amsterdam Holanda
University of Tolburg Holanda
University of Nijmejen Holanda

TABLA 1. Principales Centros donde se trabaja en neuropsicologia, ordenados
por paises.
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En la tabla 2 se observa el tipo de articulos y las dreas de interés de los
trabajos que se publican en el International Journal of Clinical and Experimental
Neuropsychology desde el afio 1979 hasta el afio 1986. Como se puede
observar, fundamentalmente los articulos son de caricter experimental de 260
articulos 198 son de este tipo. Mientras que sélo 41 estin centrados en aspectos
conceptuales de la neuropsicologia. De igual manera el auge de 1la
neuropsicologia puede observarse en la tabla 3, donde se observa como en ocho
afos de existencia del International Journal of Clinical and Experimental
Neuropsychology el numero de articulos se ha doblado practicamente. El
numero de trabajos en el aflo 1979 era de 27, con una media de 6.75 articulos
por nimero. mientras que en el afio 1986 el nimero de trabajos asciende a 33,
en una media de 10.6 articulos por numero. Esto demuestra, sin lugar a dudas,
que la neuropsicologia progresa y avanza a una velocidad considerable, y que
el requerimiento de los trabajos de los neuropsic6logos también aumenta en esa
medida.

Normalidad Anormalidad Sin espedificar TOTAL

Caso unico Adultos 0 17 0 17 17
Sin especificar 0 3 24 27
Conceptual ~ Adultos 9 0 1 10 41
Infantil 1 3 0 4
Adultos 20 136 0 156
Infantil 6 28 0 34
Experimental Animal 0 1 0 1 198
Infantil y Adultos 1 6 0 1
Varios 4
TOTAL 28 203 29 260

TABLA 2.  Tipos de articulos y areas de interés de los articulos publicados en el
International Journal of clinical and experimental Neuropsychology durante
los afios 1979-1986.

Aunque desde el punto de vista conceptual y metodolégico los autores
que mas han marcado la neuropsicologia son los ya apuntados, un anilisis de
la produccién cientifica en las revistas The International Journal of Clinical and
Experimental Neuropsychology y Neuropsychologia viene a demostrar que
existe un nimero de autores que marcan mis una linea de investigacién y de
influencia en la practica neuropsicolégica que en los aspectos conceptuales. As{
se puede ver como en The International Joumal of Clinical and?xpenmenhl
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Neuropsychology los que més publican son aquellos que mas ligados estin al
consejo de redaccién, y en Neuropsychologia la apertura es mayor y no
siempre son los mis ligados al consejo de redaccién los que mas publican. En
cualquier caso, la mayoria de los autores mis productivos de dichas revistas
tienen su influencia en el quehacer de los neuropsicélogos actuales.

Ano Total Articulos Numeros X

1979 27 4 6.75
1980 29 4 7.25
1981 25 4 6.25
1982 27 4 6.75
1983 30 4 7.50
1984 37 4 9.25
1985 36 6 8.75
1986 53 6 10.60

TABLA 3. Resumen de trabajos publicados en el Journal of Clinical and
Experimental Nuropsychology

Pero no debe dejar de resenarse que, independientemente, de los mayores
productores, asi como Luria ha sido el mayor impulsor de la neuropsicologia
en general, no cabe duda que el otro gran impulsor que corresponde al drea de
influencias americana es R. W. Sperry, un psicélogo y zodlogo por la
Universidad de Chicago que, hasta que se retir6 en 1984, fue profesor de
biologia en the California Institute of Technology, y que en el afio 1981
comparte el premio Nobel de medicina con Hubbel y Wiesel de Harvard, por
los estudios sobre especializacion hemisférica en cerebros divididos utilizando
pruebas neuropsicolégicas no cruentas. Evidentemente este premio es un
reconocimiento que va a consolidar e impulsar la neuropsicologia, haciendo que
se difunda ampliamente. En el afio 1952 Sperry publica un trabajo sobre la
relacién entre el cerebro y la mente. Desde el ano 1965 hasta la actualidad va
desarrollando una teoria de la mente y el cerebro que es conocida como
interaccionismo emergente. Los puntos centrales de esa teoria son la anatomia
ortodoxa, la fisiologia de la corteza cerebral y del desarrollo filogenético
emergente.

Para Sperry (1976) la experiencia subjetiva conciente de alguna manera se
vuelve parte intregral del proceso cerebral. De tal manera que los sucesos
mentales son causas y no correlatos. Asi pues, se trata de un interaccionismo
mental y no se trata de paralelismo en el sentido tradicional, sino que las
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funciones mentales son emergentes, causales y directoras del proceso cerebral.
La fisiologia del cerebro determina los efectos mentales y a su vez los
fenémenos mentales tienen una influencia causal sobre la neurofisiologia. Asi
pues, para Sperry los fenémenos emergentes juegan un papel fundamentalmente
causal en la funci6n cerebral y no pueden ser justificados solamente en
términos de procesos neurofisolgicos y neuroquimicos Sus estudios le llevan a
concluir que existen dos cerebros, dos mentes, y le lleva a proponer una
alternativa a las teorias reduccionistas a través del concepto de mentalismo.
Para él el mentalismo es diferente del conductismo y el materialismo, es una
doctrina que entiende que los sucesos mentales, la condencia experimentada en
la mente, es la que determina y la que explica la conducta.

En definitiva con el trabajo de todos estos autores e investigadores se ha
ido desarrollando la neuropsicologia actual. Sin embargo, el propio término de
neuropsicologia aparece mucho antes de estos autores y se recoge por primera
vez en los diccionarios alld por 1893. Se dice que esta es una ciencia que
pretende integrar la observaciones psicolégicas sobre la conducta y la mente
con las neuroldgicas sobre el cerebro. El término de neurociencias es posterior
al de neuropsicologia y aparece en inglés en el afo 1963 haciendo referencia ha
aquellas ramas de la ciencia de la vida que se relaciona con la anatomia,
fisiologia, la bioquimica de los tejidos nerviosos, especialmente en su relacion
con la conducta y el aprendizaje. Pero a pesar de su aparicién a finales del
siglo pasado, el término de neuropsicologia no comienza a ser utilizado con
cierta aceptacién hasta 1949 cuando Hebb lo utilliza en su libro “Los
determinantes de la conducta: un enfoque neuropsicolégico”.

Otro impulso al término neuropsicologia aparece muy claramente en 1948
cuando Hans L. Teuber presenta un trabajo con el titulo "Neuropsychology” en
el Congreso de la American Psychological Association sobre diagnéstico y tests
psicolégicos. Al investigar junto con Bender las relaciones cerebro-conducta en
veteranos de guerra con dafio cerebral por impacto de bala llegan a la
conclusion de que es necesario contar con una metodologia propia para que los
psic6logos puedan detectar el dafio cerebral. Esa recomendacién hace que
muchas de las pruebas y muchos de los métodos de la época tengan que
readaptarse o reconvertirse hacia un enfoque neuropsicolégico y pone asf de
relieve como una necesidad dentro de la psicologia esta nueva rama.

Pero la neuropsicologia humana pude decirse que se establece
ofidalmente bajo este nombre entre los aftos 1950 y 1965. Ello se hace evidente
con la aparicion de dos revistas internacionales especializadas. La primera de
ellas, fundada por Henry Hecaen en 1963 con el nombre de Neuropsychologia
que aln conserva, y la segunda, la fundada por Ennio de Renz en 1964 con el
titulo de Cortex. Asimismo un fortalecimiento importante para la consolidacién
de esta disciplina es la aparidén de The International W
Society a finales de los aftos sesenta. Presidentes de esta i han sido
Norman Geschwind, Marcel Kinsbourne, Kenneth Heilman y Muriel Deutsch
Lezak (Benton, 1977; Le6én Carri6n, 1990).

La ex‘];ansién de la neuropsicologia, para Benton (ibidem) no es mis que
una necesidad social. Es decir, si los factores orghnicos juegan un papel
importante en las dificultades conductuales de los ancianos, entonces han de
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estudiarse estos factores. Por otra parte, cada vez es mayor la demanda y
necesidad de ayudar a aquellos pacientes que tienen dafo cerebral a recuperar
sus funciones. En la actualidad aumentan el nimero de personas que sufren
dafio por traumatismos craneales, ya sea por accidentes laborales, de trafico, etc.
A estos pacentes, hasta hace poco, se les ha venido realizando una
rehabilitacibn médico-fisica, pero se han estudiado poco las secuelas
neuropsicolégicas y neurocognitivas después de la rehabilitacién fisica. El
aumento de la calidad y la cantidad de vida ha hecho que cada vez se reclame
mais un ftratamiento adecuado para estos pacientes ya que muchos de los
traumatismos craneales cursan con trastomos de memoria, de lenguaje,
agresividad, problemas de relacién y de conducta en general.

Por tanto, la necesidad social de la expansién de la neuropsicologia es un
hecho evidente cada vez mas reconocido. Ha de entenderse, asimismo, que el
auge de la neuropsicologia y de su actividad investigadora corre paralelo a los
intereses de la psicologia de la salud y de la prevencién de la enfermedad, y a
los de los correlatos etiolégicos de la salud y de la enfermedad. De igual
manera no ha de olvidarse que la neuropsicologia se enmarca dentro de los
estudios de psicologia. Esto se pone claramente de manifiesto cuando se
observa que en la American Psychological Association existe una potente
division, la Division 40, que estd dedicada a la formacién de neuropsicélogos.

Asimismo, la adscripcion de la neuropsicologia a los estudios de
psicologia queda patente porque la neuropsicologia no trata, como otras
disciplinas neurolégicas, de estudiar los mecanismos profundos de las bases
bioquimicas o moleculares de la actividad nerviosa. Tampoco trata de estudiar
la estructura morfolégica del sistema nervioso, ni siquiera los mecanismos
fisiolégicos de los procesos nerviosos, lo que estudia es el papel que juegan los
sistemas cerebrales del individuo en la organizacién de la actividad psicolégica
humana; este es el objeto de la neuropsicologia. Esto hace que la
neuropsicologia sea considerada como una cencia de la conducta a caballo
entre las dendas sociales y las biolégicas (Luna, 1978) estrechamente
relacionada con la neurologia y la psicologia.

La neuropsicologia estd dando grandes pasos en su desarrollo conceptual
y metodolégico, haciendo aportaciones importantes a la psicologia basica, a la
aplicada y al éarea de las neurociencias. Estas interrelaciones se ponen
especialmente de manifiesto cuando se utiliza tecnologia avanzada para el
estudio de las relaciones cerebro/conducta. Apasionantes, interesantes y
prometedores son los estudios que ella se realizan. Asi pueden verse los
hallazgos obtenidos con Tomogratia Axial Computarizada (TAC) Bigles (1988),
con la utlizacibSn de imdgenes por Resonancia Magnética (MRI),
(Brant-Zawadzki, 1988) con la Medida del Flujo Sanguineo Cerebral Regional
(RCBF) (Risberg y Le6n Carri6én, 1988); (Leén Carrién, Hagstadius, Risberg,
Warkentin,1988) y con la Tomografia por Emisién de Positrones (Leén Carrién
1990).

Por otra parte, el campo de interés de la neuropsicologia actual (Le6n
Carrifn, 1989) cuando se hace un andlisis de contenido sobre la materia viene
a traducirse a algunos tépicos:
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a) La neuropsicologia entendida como el estudio de la patologia
asociada al dafo cerebral.

b) La neuropsicologia entendida como estudio de los hemisferios
cerebrales en relacion con la conducta.

) La neuropsicologia entendida como el estudio de las funciones
cognitivas.

d)  La neuropsicologia entendida como neuroanatomia.

e) La neuropsicologia entendida como psicometria neurolégica.

La neuropsicologia como el estudio de secuelas cognitivas del dafo
cerebral es quizds el enfoque mds clasico y mads antiguo. Recordemos que la
mayoria de los psicélogos comienzan a entrar en hospitales precisamente para
estudiar las secuelas derivadas de los problemas neurolégicos. Esto es
fundamentalmente asi porque cada vez hay mds personas con dafio cerebral
debido a accidentes laborales, deportivos, de trafico, etc.. Tanto éstos como sus
familiares reclaman que se detecten esas secuelas derivadas de dicho dafio y no
dejarlas pasar como una secuela inevitable derivada de haber tenido la mala
suerte de haber sufrido algun accidente.

Otra forma clésica de entender la neuropsicologia es entenderla como el
estudio de las funciones asociadas a los hemisferios cerebrales. La idea de que
existen dos hemisferios cerebrales, dos diferentes tipos de procesamiento de la
informacion es ampliamente reconocida. Las distintas investigaciones
desarrolladas vienen a demostrar que existen dos formas de ver el mundo: la
del hemisferio derecho y la del hemisferio izquierdo que configuran las dos
férmulas de especializacion funcional: el estilo cognitivo del hemisferio derecho
y el estilo cognitivo del hemisferio izquierdo. Aunque ello no quiere decir que
los hemisferios cerebrales no se integren o no se relacionen. Ambos hemisferios
se complementan entre si y ningiin hemisferio tiene una dominancia total sobre
el otro, sino mas bien una dominanda relativa.

El hemisferio cerebral izquierdo tiene una especializacién funcional mas
guiada en el procesamiento analitico, légico y verbal de la informacion,
mientras que el hemisferio derecho por el contrario tiene una especializacién,
un pensamiento intuitivo, espacial, holistico y prelégico. Ademds se entiende
que la dominancia de un hemisferio sobre otro no es total, y se debe a pautas
culturales y factores cronobiolégicos, entre otros (Le6n Carrién, 1989a)

La neuropsicologia entendida como el estudio de las funciones cognitivas
toma también mayor auge con los trabajos que muestran las implicaciones que
el cerebro tiene en funciones tales como el lenguaje, la memoria, la percepci
el pensamiento etc. En este sentido Olis y Delis (1986) llaman a la colaboracién
entre los psicélogos cognitivos y los neuropsic6logos para que hagan los
miximos esfuerzos. Quizds este sea el campo més prometedor de la
neuropsicologia actual en tanto que a la psicologia le interesa mucho saber
cuales son los procesos que hacen que ﬁuaensamiento sea tal cual es. ;Qué es
lo que hace que se pueda almacenar 0 menos memoria en el cerebro?
(Qué es lo jue hace que en un momento determinado el cerebro empiece a
procesar ina adamente la informacién? ;Cuéles son los mecanismos de las
imdgenes mentales? ;Por qué una informacién determinada es procesada de



407

forma diferente por distintos sujetos a nivel cerebral y ademds la misma
informaci6én es entendida de forma diferente por dichos sujetos? Hoy esto es
mads posible y se estd mis cerca de conocerlo que nunca la alta tecnologia
aplicada a la Neuropsicologia (Risberg y Le6n-Carri6n, ibidem)

La Neuropsicologia entendida como neuroanatomia es uno de los campos
que tradicionalmente no ha sido favorito de los neuropsicélogos, sin embargo
en la actualidad va tomando nuevos intereses en tanto las nuevas enfermedades
estin reclamando investigaciones de este tipo (Salomon et al, 1979),
especialmente todas aquellas enfermedades relacionadas con el sistema
autoinmune, tales como el SIDA y como cualquier enfermedad relacionada con
la inmunologia.

Alrededor del 40% de los pacientes adultos que tienen SIDA tienen
trastornos neuropsicolégicos. El virus del SIDA entra en el sistema nervioso
central e invade las células alli. En un principio las alteraciones neurolégicas de
los pacientes con SIDA se atribuian a infecciones oportunistas o a depresién
(Sneider et al, 1983; Johnson y McArthur, 1986). Algunos trastornos del sistema
nervioso central en estos pacientes pueden ser atribuidos a infecciones
oportunistas y a linfomas, y estas enfermedades y la depresién podrian explicar
los trastornos neuropatolégicos y/o clinicos que siguen a la infeccién primaria
por HIV (Kaemin y Kasniak, 1989).

La neuropsicologia entendida como psicometria no es mds que una
acepcién revisada del psicodiagndstico para la neuropsicologia. Se trata del uso
de tests estandarizados para detectar el dafio cerebral y para conocer la
integridad funcional de los distintos sisternas cerebrales, ya hemos indicado que
el representante mas clasico del modelo psicométrico en evaluacién
neuropsicolégica son la Bateria Neuropsicolégica de Halstead-Reitan y la Bateria
Neuropsicolégica de Luria-Nebraska.

Para resumir, la neuropsicologia después de Luria, al que puede
considerarse su fundador, ha experimentado un importante auge cientifico y
una progresiva implantacién profesional. Desde el punto de vista conceptual y
teorético estd favoreciendo que la psicologia actual trate el tema de las
relaciones mente/cerebro desde una perspectiva mds aproximada a la realidad
fenoménica que a la teorizacién, mds cercana a la neurociencia que a una
"neuroteologia”, entendida esta tiltima como que tales relaciones son cuestion de
fe. A ello han contribuido por una parte los cientificos y los centros de
investigacion donde éstos trabajan, las necesidades sociales, la tecnologia
psicolégica tradicional y la alta tecnologia actual. Sin lugar a dudas por nuestra
parte vamos cada vez mds a una psicologia-concerebro que a una
psicologia-de-caja-negra. Para terminar permitasenos decir que, aunque no es un
hecho cientifico si lo es social, el gobierno de los Estados Unidos de América
ha declarado oficialmente la década de los noventa como la década del cerebro.
Por lo tanto, cabe pensar que de aqui a diez afos todos seremos
neuropsic6logos de toda la vida.
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Ne de arficulos N° de autores Nombre N° de artfculos N° de Autores Nombre
10 1 Adams, KM. 12 1 Bradshaw, J.L.
7 1 Satz, P 1 1 Nettleton, N.C.
6 4 Bornstein, R.A. 7 5 Graves, R.
Heaton, RK Landis, T.
Levin, H. Milner, A.D.
Rourke, B.P. Milner, B.
Vallar, G.
5 7 Benton, A.L.
Costa, L. 6 7 Bryden, M.P.
Goldberg, E. Goodglass, H.
Grant, 1. Hatta, T.
Larrabee, GJ. Hellige, ].B.
Mattarazo, J.D. Hisckock, ‘M.
Jason, G.W.
4 7 Rizzolatti, G.
3 15 5 11
2 30 4 22
1 406 3 42
2 142
1 881

TABLA 4. Productividad cientifica por autores. Los de la izquierda del Journal
of Clinical and Experimental Neuropsychology y los de la derecha
de Psychologia.
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