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REBUMEN.

Los pétun:iale- evocados visuales (PEVY«) originados por la
prasantacidn de un patrdén en forma de tablero de ajedrez y por
destellos lumincsos son de utilidad para la evaluacidén de dafo
y disfuncién carebral. Cuatro variables que se sabe afectan a
los PEVs son la esdad, el saxo, los antecedentes e rigsgo de
daRe carebral y los trastornos de aprendizaje. En este estudioc
@ analizan estos factures y @@ nivel socioecondmico vy cultural
madiante un estudio integral, a diterancia de las
investigaciones citadas en la litaratura que enfocan sole | o 2
de las variables enunciadas.

En esta investigacion se estudiaron low PEVs para los
estimilos visuales tipo destello luminoso (flash) y patrdn de
79 nifos entre 7 y 1Z afos de edad, de ambos sexos, de niveles
socioecondmico vy cultural madio ¥y bajo y con diversas
antecedentes de riesgo de daRo cerabraly 20 de ellos
presentaban trastornos en 8l aprendizaje.

Los potenciales se ragistraron por medin da un sistema
automitico MEDICID-03 que tiene 17 canales vy qQenera estimulos
presantados a8 1o sujatos an un monitor, sl mismo tiemps que ss
registaron los FEVs an diferentes Areas cerebrales: parietalas
{(P3-P4), oceeipitales {01-02) y temporales (T5-T&) v& Al1-A2
cortocircuitados, de acuerdc al Sistema Internacional 10-24,

Se utilizs un tiempo de analisis de 512 meeg vy un
intervalo de muestreo de 4 mseg. Se obtuvieron las respuestas
promedic & 100 estimulos, las cuales fuesron almacenadas en
discos flexibles y mas tarde graficadas por medio de 1la
computadaora para realizar las medidas de latencias y ampli tudes
de los FPEVe {(variables dependientes).

Los valores obtenidos se evaluaran efectuando un andlisis
da regresidn mattiple. Los resultados confirmaron que las
variables independientas estudiagas (la edad, ¢l sexo, el nivael
sociocecondrico y cultural, los trastornos de aprendizaje y los
antecedentes de riesgo de dado cerebrall, influyen en las
caractaristicas de los PEVs.

El mfacto de la sdad se observéd solamente an las regiones
ocecipitalegs y temporales pastericras. Con @l incrementa da la
wdad tanto las latencias como las amplitudes disminuyeron.



El maxo tuvo un efecto marcado sobre la latencia de 1las
ondas de las PEVS en regiones parietales. l.Las  miRas se
caracterizaron por valores de latencia inferiores a los de los
ni fos.

El nivel socicecondmico y cultu.-al también se encontro
relacionado con los FEVs. A peores condiciones sociouecondmicas
vy culturales se encontraron respuestas de mavor latoncia en las
derivaciones parietales. La amplitud tamb:en fud diferente
depend: endo de las regiones: las condiciones socioecondmicas vy
culturales reducidas se asociaron a respuestas de menaor
amplitud en la regi1dn parietal derecha, y de mayor amplitud en
regiones temporasles.

lLa latencia de los PEVs cuando se uso destelle luminoso
fud mayor en regiones parietales en el grupe de los nidos con
trastornos de aprendizajs. For otra parte, el efe.tn de estos
trastornos sobre las amplitudes de las ondas fué diferente
segun el Area registrada: en reqgiones parietales la amplitud
fué menor en los nifes con trastornos: en cambio en las dreas
occipitales vy sobre teodo en temporales posteriores estos mismos
nifos presentaron respuestas de mayor amplitud.

Cuando se emplearon destellos luminosos como estimules, la
magnitud de los antwcadentss de riesgo se correlaciond con el
aumento de la latencia de los PEVs en ©l 4rea parietal
izquierda, mientras que cuando se empled estimulo de patroén,
hubo una disminucidn de la amplitud de los PEVs en las regiones
occipital y temporal derechas.

Ee concluye que en el nifo existe la 1nfluencia conjunta de

las variables independientes consideradas vy qQue todos estos
factores tienen algun efecto sobre los PEVs.

-2 -



Ge U2 1. INTRODUCCION.

£n los duyltimos 15 afios. varios trabajos relacionados con
1a psicologf{a evolutiva han hecho @nfasis en la existencia de
pariodos criticos en el desarrollo psiceoldgico tempranc (White,
1975) . El diagnéstico precor de deficiencias sensoriales,
perceptivas o cognoscitivas es muy aimportanmte para paoder
anticipar la existencia de alteraciones egpecificas en el nifo
y tomar madidas opartunas de rehabilitacidn.

Con relacien a la maduracion del sistema nervioso, el

trabajo de Huttenlocker {(1979) sugiere gque el desarrcollo
sinaptico continua al menos hasta los 14 afos de edad. Debido
a esto, s probable que la evolucidn de los potenciales
relacionados a eventos {PREs) reflejen tantoc la maduracidén
estructural como la organizacion funcional de sistemas

neuronales durante el desarrollo normal.

En consecuencia, los PREs son aparentemente un indice de
las alteraciones dael desarrcollo neural que ocurren cuando las
expariencias tempranas son anormales {Neville, en prensas
Neville, 1977; Starr y col. 1978; Hillyard y col. 1978),

Los PREs se registran en varias modalidades dependiendo de
la vla sensorial gue sea estimulada. Entre los mids estudiados
sa encuentran aguellos en los cuales e astimula la via
auditiva, produciéndose los potenciales evocados auditivos
(PEAS) 3 la piel, dando 1lugar a los potenciales evocades
somatosensoriales (PESSs): y la via visual, produciéndose los
potenciales evocados visuales (PEVs).

Los potenciales evocados visuales (PEVs), son de gran
utilidad para la evaluacidn de dafo y/o disfuncidén cerebral en
nitas. Se han desarrollado técnicas para detectar los cambios
en los PEVs, 1los cuales tienen lugar con la edad, debido al
sexo, indice de maduracidn, etc. Varios de estos cambios
pargcerian ser particularmente relevantes para ai
establecimiento de la funcidn cognescitiva,

En general, es a partir de finales de la década de 1los
ahos cincuenta gue los PEVs se han descrito de manera mas
tistemdtica @n I0s infantes, tanto en los prematuros como en
los nacidos a término (Ellingson, 1958, 1964).



Dtrog estudios (Dustman y Beck, 1969: Snyder y col. 1981
han dado una descripcion de los cambios en los FEVs en relacion
con el incremento de la edad, tanto en los aRos formativos come
en la vida tardia, encontrande incrementos en la amplitud hasta
los 5-6 afos, para decrecer despues. O.ros ban investigaco 1la
edad electrofisiolégica y las diferencias de sexo en raspuesta
a un patroén visual, observande algunas condas de mayor latencia
y amplitud en las nifas que en los nifos {la Marche y col.,
19863 .

Sin embargo, & pesar de que se han raalizado diversos
estudios para investigar los efectos, individuales o por pares,
de todas estas variables sobre los PEVs, poco se sabe de la
influencia conjunta de ellas sobre las latencias y amplitudes
de las mismas.

Son de particular i1nteréds los ecstudios de los PEVe en los
nifos con trastornos de aprendizaje o con disfuncidn cerebral
minima. Los estudios realirados indicam que estos nifos tienen
PEVs <con pocos componentes, muestran latencias largas o
asimetrias (Conners, 1971: Buchsbaum y Wender, 1%73).

Los niaos <con trastornos de aprendizaje suelen tenar un
nivel intelectual normal. Estos trastornos tienen origen en
los antecedentas perinatales, traumatismos cranec-encefalicos,
desnutricidn, padres alcohdlicos v enfermedades infecciosas.

La disfuncidn cerebral. con o sin lesidn demostrable, es el
antecedente de los trastornos de aprendiraje, 1ps cuales s&
refiergn a un grupo hetarogenco de desdrdenes que se producen
en niRos con inteligencia normal, y constituyern un sindrome
haeterogéneo y sutil, que tiene preocupados a paidopsigquiatras,
psicdlogos, pedagogos e investigadores desde el inicio de este
siglo (Hinshelwood, 1900, reportado por Sutten y col., 1986&).

Hasta la fecha no hay una teoria universalmente aceptada
acerca de la naturaleza de esta alteracion. Se ha sugerido su
origen en alteracionas neurofisiolédgicas, neuropsiquidtricas,
psicolégicas, genéticas, organicas o en las influencias
medicambiaentales.

Lag teorias neurocfisioldgicas han sugerido gue una
perturbacidn en las conexiones entre regiones cerebrales
determinadac pueden, en parte, estar asociadas con  algunos
trastornos de aprendizaje {Geschwind, 1765 Sevush y Heilman,
1984, reportados por Sutton y col., 1984, .

Las teorias genédticas han estudiade los trasternos de
aprendizaje acompafados de hiperactividad. Consideran que el
aindrome no se explica con base solamente en una predisposicion
gendtica, sine por la interaccion de multiples factores
biolégicos, socicecondmicos Yy culturales:



poer elio.. el origen de las dificultades escolaresz no entd muv
claro, va.  que i1nteractdyan todos estee factores (Morrison v
Stewart., 1571: Fatcliffe, 1982; Stewart vicol.. 1980: Velasco,
1984: Wiig, 1583),

Las teorias  organicas proponen que lcos trastornos de
aprendizaie puaden originarse a partir de acontecimientos que
producen alteracionas organicas gque ocurren en diferentes
momentos, desde el inicio de 1la gestacidn hasta varios aRos
después del ratimento. Seaun @] momentoc en que so dan estos
acontecimientos. pueden dividirze en: orenatales. o sea 155
que afectan al producte mientra3z permanece en el Jdtero.,

perinatales. los que :e nroduzen  durante 2! partao v
postnatales. =8 decir, lc: oue suceder despues del naecimiento,
principalmente durante los primeras meses de la vida

(0" Dougherty y col.: 1984 Velasco., 1984).

f.as influencias mediocamblontales nocivas de naturaleza

tduics, bioquimica o 1nfeccioea como por ejemplo el plome, se
han asonciado gon szewclaz neurolégicas gpermangntes, incluvendo
a leoe trastornos de asrendiZage (Morlowe. 17585: Lvngbye v col..
1982) .

Otras teorfaz proconern gue 108 tracicrnos de aprend::ajé
estan relacionados ccr un  desbalance en la lateralicacidn
cergbral (Rosenberg v Hier. 1980: Obrzut v col.. 1983).

El hecho de aue minguna de estas teorias logre. demostrar
alguna causa principal. parece deberse a muchos factores, como
por ejemplo. a la heterogereidad de la muestra. a la gran
dificultad para obtener un buen contrs! de los estudios o a1
origern multifacterial del =z{ndrome.

Estos resultados muect:ran la rmportancia de llevar a cabo
més inveztigaciones que permitan mostrar las condiciones de
dosarrallo biolégice, peicoldgica v zocial de la poblacidn
infantil. con el fin de liegar a tener. a partir de un andlisis
integral gel nifg. estrategias preventivas que ocermitan  so
tratamiento v rehabilitacidn.

Las bases del dexarrolle psicoldgico del nifo, v también
lac posibil:idades de aus e originen trastornoe de aprendizaie.
“zon_ detersnadas cor ol cemplejo conjunte de las  condigicnes
Bioldzicaz,. zecioecondmecaz v culturales de su vida.

@3 trastornes on los FACTORES BI1OLOGICOS que orovécan
2izfuncisn cerebral ouvcaen ser clasificades an

:
dafao o
a . oDerinatales y postrnatales.

orenatato
Los prenatales pueden ser. de acuerdc con su origen. de’

dus tipose: genaticos vy congénitos, Aungue los factores

annaticoe =zon tmportantes v en general causan retrasoc | mental




desde @l ounto Jde - vista oel tema de ‘esta tdsic fos pinteresan
solomente 1os congén: too. D S SoeEn e

Lom congdnr:tos ‘zon el ' arsducts de. lef trastornez  que
sadece '3 madre v . oue hacen  del desarrsllo.intrauterino un
procese patolaégico. Entre ellos se encuentran los  siguiente=:
incompatibilidad canguinea. /eardiopat{ag. - ‘shfermodades
infecciosas, toxemia aravidica., . desnutricidn, ingestidn de
medicamentos teratogénicos, alcoholigme. edad avanzada. ete.
(Nelson v col. 1974), :

Con ralacidn a los factores perinatalee. diremos aove el
cambio do  una vida intrauterina a una eutravterina. iaplica
riragos determinantes de pelioro gue surgen en el momento  de
nacer. Acimisstc. los traumatismose de parto v suUs CONSECUBNCIAS
2n @l perfcdo per:inatel. como 12 ann'ie. hitaria. letargiaz o
hemorrsgian  intr acrsnoalsgs por el umS aaadecuade an los
diforentes métndos ohetdtricos, o 1as maniobras que se ejecutan
para adecuar al praducto =n el canal del parto, oroducen un
porcentaje de retarde montal (Norrea @ col.. 1975).

Drr gran_ importancia son también los trastornos en los
factcrns bhioldgicos postnatalez. Estos abarcan desde actados
de deenutricion hasta ronvalzichnes v enfermedades transitorias
tRibes. 1972,

A wu ves. lom FACTORES [0S HNATURALEZA SOCIQECONOMICA VY
Cut TURAL . tambien afechxn Airectamente el desarrollo v
maduracian integral cel nifo ‘Cravioto v Arrieta, 1984). Es
por »sto que en este estudio se consideraron tanto los factoros
bioldgicos como 103 de naturalera scziceconomica a2l anaslizar la
aresencia de antecedentes de riesgo de dafio cervbral,

Ea importante considerar ol nivel s0Cloecondmico v
cul tural en que se desenvuelve el nifRo debido a que las

coracteristicas del entorno social. tales como reduci dos
niveles educativos vy ocupacionales de los padres. ba jos
ingrescos familiares, condiciones zanitarias deficientez.
desnutricidén, etc., =on factores aque pueden retardar

indirectaments los etapas del desarreolloe del infante (Cravioto
v Orriesta, 1984).

Camo ejemple de 1a influencia de estos factores,
vnicomonts mencionaremos la nutricidn., Lae deficiencias en la
oraduccidn alimentaria, los preblemas de distribucidn vy las
carencisc cualitativas v cuantitativas en. el consumo de
alimentosz estdn originando severas consecuencias en la
voblacidn, las gue, naturalmente. son mayores en los sectores
de mi% bajos ingresoc (Ldpez-Acuda. 1982).



Ertec> una dieta insuficiente en la mavor parte de la
soblacién del cals v frecuentemente los alimentos consumidos
son de hajo valor nutritivo. Mac 3:in. na habido un deseenso en
el tonsumo de calorias v grampos e orctei{na gor perscna v o por
dia. Desde 11970, el 1% de los habitantes rzcibla  incresos
inferioras al cesto de una alisent sn minime balanceada. y de
acugrodo al  zenso de ooblacisr e 19200 el T0X npunca comd
zarne, ni huevot el 70% nunca com:d pescado., ! 27Y% ne probd el
pan de trigs v el 28% no tomo !acche (Lépez-Acufa. 1980).

La comsecuencia sbligada 2e 1o anter:cr =25 un elevado
corcentaje de poblacicdr deznutrida cue, & suU ver. aumenta la
susceptibilidad a laz enfermedades inhfectidsas. Ademds ¢de la
olevada mortalicaz 3 que da lugar. la desnutricidn expresa sus
consecuencias en o1 deterioro del crecimiento v &l desarrolla.

_tento f{31C¢o come mantal de lcz individuos (Lésex-AcuRa, 1982
Cravioto « Arrieta. 1979, 19E4).

Mis aun. ostos autores ceXalan oue la falta de diagndstico
oportuno de los trastarnos psicofisiolégicos v, por ende. la no
‘aplicacién de recurzeos dguimicos. bioldgicom., psicolégicos v
sociales compensatorioss, derivan muchas wveces en estados de
retraso mental.

FPor *odac estaz ratones. esta tesis comprende el estudio
de los potenciales evocados visualas {PEVs) v su relaciétn con
diversac variablesz came son 1o0s antecedentes de riesgo de dafo
cerebral. la epdad, el sexo, log trastornos de aprendizaje v @i
nival sooioecontmico v cultural,

Este estudic forma parte del provecto integral de caracter
internacicnal soSre "Factores gue Incides, an el Decarrolla del
Cigtema Nerviosc del Mifo”: el cual ze ha venido dezarroilando
paulatinamente v que comorende ademdz el ecstudio de otros
parametros funcionaleg v fisioldgicos (electroencefalograma.
potenciales evocados suditivas de tallo. estudies nzuroldgicos.
estudios osicolégicos, etco,!.



/11 . POTENCIALES EVOCADOB RELACIONADOE A EVENTOS.

A. ACTIVIDAD ELECTRICA CEREBRAL.

Tanto la informacidn sensorial como 1os procesos
cognoscitivos que forman parte del ancho campo de lo psiguico
estAn correlacionados con actividades eléctricas cerebrales de
duraciones variables vy distribuidas en varias zonas de la
certecza cerebral vy de las estructuras subcorticales
(Jiménez., 1978).

En el hombre se pueden reali-ar dos tipos de medicidén de

la actividad eléctrica cerebral registrada por medio de
electrodos colocados en @l cueroc cabelludoz 1) Las
fluctuaciones espontianeas de voltajye generadas por el cerebro,
que constituven el electroencefalograma (EEG) v 2) t_as

fluctuaciones de voltaje que ocurren después de la presentacidn
da un estimulo sensorial, que reflejan las respuestas de
diferentes regiones del cerebro a la transmisicon de la sedal
eléctrica originada en dicho estimulo v Que se conocen como
potenciales ralacionades a eventos (PREs).

El estudio de 1os PREs es bastante detallado vy
especializado v se hace sustentado en registros realizados
mediante computadoras en los que ademas de informacidn
relacionada con los potenciales eléctricos, también contienen
informacitn respecto de los estimulos visuales, auditivos o
sensorimatores que les dieron origen.

£n otras palabras, las ondas cerebrales relacionadas a
aventos estan directamente asociadas con un suceso especifico,
que puede sori un estimulo externo, una respuesta motora o una
etapa intermedia del procesamiento sensorial y cognescitivo.

La actividad eléctrica cerebral estAd, practicamente
prasente en todo momento v los FREs reflejan las
caracteristicas espaciales vy temporales de 1los sistemas
neuronales de respuesta vy Son un  Indicador sensible tanto de
los procesocs sensoriales, perceptuales v cognoscitivos
naormales, coma de la presencia de ciertos tipos de
neuropatologia.

B, COMPONENTES DE LOB POTENCIALEB EVOCADOB RELACIONADOS A
EVENTOS.

En l1os potenciales evacados relacionados a eventos se han
distinguido diversos componentes que han sido clasificados en
dos formas:



1. Tradicionalmente se han subdividido en:

a) Ondas primarias o tempranas, gque son especificas a una
modalidad sensorial v que se originen por la activacion de wuna
doeterminada via y

b) Ondas tardias o inespecificas, gue s@ generan en Areas
sensoriales mas diseminadas,. Yy Qque son sSusceptibles a
influencias de funcirones psicolaégicas o cognoscitivas (Hillvard
v Woods, 1979 .

2. Actualmente, estos componentes se clasifican de
acuerdo con su origen en dos tipos Fundamentales de
componentes: a) los que son determinados por eventos exo0enos

y b) los que son determinados por eventos enddgenos.

a) Componentes exdaenos de los PREs, llamados tambidn
ondas tempranas de los PREs, se presentan de © a 200 mseg
inmedi atamente despueés de la estimulacidn sensorial v

represgntan los campos eléctricos generados por la activacion
sincrénica de poblaciones neuronales como respussta a ese
astimulo. Los rasgos de las ondas o caonfiguracién
espacice-temporal de estos componentes de los FREs en Areas
especificas de la corteza cerebral estan determinados por: 1)
las caracteristicas del estimulo. 2) la integridad Y
arganizacién de los receptores sensoriales. y 3J) la via
involucrada. Estos componentes no son modificados por los
estados psicoldgicos del sujeto.

Los componentes exdgenocs de los PREs s=se denominan de
acuerde con la modalidad sensorial utilizada comao punto de
estimul acidn. As1 , existen potenciales evocados visuales
{PEVs), potenciales evocados auditivos (PEAs) y potenciales
evocados somatosensoriales (PESs).

Las medidas de la latencia (tiempo de aparicion) de leos
PREs e:dgenos va han llegado a ser utilizadas como pruebas de
diagndstico estandarizadas para enfermedades de arigen

neurocldgico que afectan la 1integridad de las vias visuales,
auditivas vy somafbhsensoriales (Starr, 1978).

b) Componentes endogenos, también conocidos come ondas
tardias (200-500 mseg), estan relacionados con los procesos
perceptuales, los cognoscitivos v con los procesos motores
(eferentes) . Pueden ser generados por eventos exteriares, pero
la forma de las ondas y su aparicidn en el tiempo estan
determinados por el proceso cognoscitivo particular que ha sido
activado por el estimulo, mas que por la modalidad o
propiedades fisicas de éste (Hillyard v Woods, 1979). Entre
los componentes enddgenos mas estudiados se encuentran la
variacidén contingente negativa (Walter, 1944). los potenciales
motores (Vaughan, 1975) v la onda PT0O0 (Sutton y col., 1965).




C. APLICACIONES DE LD8 POTENCIALES RELACIONADOS A EVENTOS,

Diversos estudios han demostrado gue la respuesta  evDcada
es una medida muy sensible aoue refleja la actividad de sistemas
cerebrales asociados con los procesos rignoscitives (Star~ vy
col. 19785 Hillvard vy col. 1978: Donchin v col. 1978, vy
Desmedt, 1981). Entre las caracteristicas cuantitativas de
valor clinico demostrado, estdn la latencia, la amplitud y 1la
simetria de 1los potenciales evocados visuales., auditivos vy
somatosensoriales (Harmony, 1984).

Los FREs son potencialmente de gran utilidad como
herramientas para evaluar mecanismos cerebrales enddgenos como
los relacionados con el mantenimiento de la  atencién. la
memoria de eventos recientes y su us0 para generar expectativas
acerca de un evento determinado (Hillvard y col. 1978).

l.os potenciales evocados tienen aplicaciones en la
caracterizacion de las perturbaciones de la atencidn selectiva
producidas por diversos tipos de desordenes (Fenelon, 19468).

Hay 1ndicios de gque los PREs pueden avudar a la evaluacion
del impacto de medios ambientes tempranas alterados, estudiando
el desarrolle linguistico y cognoscitivo (Neville vy col.,
1982) .

En relaciodn con el dafo perceptual, las invegtigaciones
sugieren gue los PREs pueden ser una medida sensible tante de
cambings estructurales como funcionales del sistema nervioso,
después de experiencias tempranas alteradas (Parnavelas, 1978y
Rebillard vy col, 1980).

Por tltimo, mencionaremos gue los PREs tambiéen se usan
para determinar las variaclones Qque se presentan durante
distintas etapas del desarrollo. Varias investigaciones

{(Shearer y Dustman, 198B0: Snvder y col., 1981), han demostrado
que log PREs son apropiados para estudiar las respuestas a
diversos tipos de estimulos del infante. Los PREs no requieren
respuastas motoras, som relativamente fAciles de obtener sin
dafRo o molestia en los sujetas y los resultados se pueden
correlacionar con datos electrofisioldgicos de animales y con
datos de adultos humanos.

En virtud de que esta investigacion versa sobre
potenciales evocados visuales (PEVs), en nifos, en el siguiente
capitulo se revisan las caracteristicas v los resultados de los
estudios realizados en asta area.
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POTENCIALES 'EVOCADOS VISUALES.

“A) " 'BENERALIDADES.

_uLasi:ar;cteflsticas_unicas de 1a anatomia‘’del  ajistema
visgal 'permiten el registro de los  sotenciales evocados a
niveles retinal « cortical.

: e Les | FPEVS pueden  ser generados por  estimulos | muy
diferentos: luz difusa. oatrones de dZ:iferentes formas y con
distintas - caragterizticaz de. crezcentacion (invirtiendo los
patrones para mantener la luminosidad o oresentandolos con
cambigs. de luminosidad). exhibi¢ndolos a ios dos ojos
sinmnultireasmente (binosular), por eztimulacidn monocular o por
campag vicuales.

En 1a literatura se mencicna gue para detectar tanto 1os
trastornos rourofisiolégicos como los origerez de las PEVz. se
pueden relacionar la latencia v i3 amplitud de los distintos

rohponentes  con manipulacicne:l on: el contraste. la
orientacidn, la frecuencins especial v la duracidn de los
estisuloz isuales, B
Hay 1ndicagiches de cue o) menos dog req;aﬁﬂg distintas
del cuero cabelludo =-las lacaliracicnes del vertex v 1las
azcipital ez- reflejan eventos neuranales indecendientes
{Harmon.. 194",
Fratt <+ col. sefialon gue hasta 1982 -afo en el que

reportaron su investigacidén~ rara .22 habian sido descritez los
FEVS registrados en el cuero cabelludo con origen en elementos
neuronalez =ubgorticales + que adesds ex1stia considerable
desacuardo antre los reportes en la literatura sobre tftalec
cotenciales. Estos putorew emplearcon esti{imulos a flash para
provorar los potenciasles que fucron registrados de 1a piel Quer
cubre gl surco 1nfraorbital. el canto externo del ojo. la parte
media de la frente. el vértes., la maestoigde 1osilateral al ojo
actimul ado v el imidn. uzando una refarencia no cefalica. Los
~esultados indicaron ogue de las series de compcnzates de los
FEV= regictradaz dentro de apra:imadamente los  primercs 100
mseqg. los custro ©- cinco cowmoonentes 1niciales paroecian
generarse dentro de la retina. los componentes subsecuentes en
el nervio édotico v les Gltimos componentes en la regidn talamo
cortical .

Dz v+ ea3l. (1988) realizaron estudios en pacientes con
desdérden dizcuinésicos severos. resistentes a tratamiento
médico. con el propdsito de obtener informacidn acerca de los
generadores neuronales de los PEVs. llegando a la conclusidn de
gue los camgonentes temoranon v tardi{os da 1o
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FPEYs a tlash v oatrédn eran generados totalmente en capas
.corticales. Para ello introdujeron un electrodo en el hueso
occioital & 11-43 mm a un lado de 1a linea media v con una
travectoria paralela a la fisura calcarina.

Al princisio de las 1i1nvestigacicnes de los PEYs. los
$1laghes fueron el método ez andar de estimulaci1on.
Desafortunagamente. éztaos  produ on FEv» de amolitud v
morfoloclia variaeble. Fasteriormente tambien se emolsa  como
estimeio visuai un patrén inverso de tablero de ajedrez bplanco
v neagro <{(ootencial evocado visual a ovatron), Que evoca un
potencial electrocortical con una onda de forma mds estable v
mas sencilla que fa del FEV a flash, 1o gue la hace una técnica
Gtil v confiable para estudiar el sistema visual.

B) COMPONENTES DE LOS POTENCIALES EVOCADOS VISUALES.

La nomenclatura de la respuesta evocada visuval normal ‘a
estimulos de <+lash mas cominmnente usada es la de Cigének
(19561). +~ Del registro de 0Oz-Pz. ¢l describid <%res tipes
diferentes de ondas tver Fig. 1).

- El primer tipo de ondas descrito ovor Ciganek esta
constituido por las ondas ¢, !, il v 111l gue cresentan picos

con  una latencia megia a los 21, %, ST, 72 msen..
respectivamente. @& estas ondas se les Cconcce comd componentec

tempranos. ©s imoortante senalar gue de elias. ia oncda IIl es
la maz gonstante en forma v temcoraligeq.

-El eegundo estd conformado por los componentes medios. ©s
decir par las ondas IV, Vv, VI y VIi, con latencia media a los
94, 114, 134 y 190 mseg.

- El tercer tipo de componentes se oresenta de los
30wy mseg en adelante v  sOn conocidos como tardios

{postdescargar las cuales constan de varias ondas ritmicas a
una frecuencia de ranoo alfa, gque se bloauean si1 el sujeto abre
los ojos.

génekr sugirid también que los comoonentes tempr anocs
pueden ser considerados come respuestas especificas de la  via
visual, en tanto owe los tardios son i1nespeci{ficos.



- FIG. .1.. PEV PROMEDIO DE 1000 RESFPUESTAS, DE 20 SUJETOS EXPUES-
TOS A ESTIMULD DE FLASH. LINEA DISCOMTINUA: DESVIA-
C1ON ESTAMDAR FPARA LAS MIL RESFUESTAS. LINEA PUNTEADA:
DESVIACION ESTANDAR PARA LAS RESPUESTAS PROMEDIO
INDIVIDUALES RE LOS 20 SUJETOS (Ciganek, 1969).

Leary v Pietersen (1982), {(ver Fig. 2) también llaman a
las ondas primariasc respuestas tempranas, que son las Qque
ocurren en los primeros 100 mseg. y representan las respuestas
ocurridas en una :zona designada por Broadman come Area 17
(corteza visual primaria). Los componentes tardfos tambisn son
llamados por ellos respuestas secundarias.

RESP. FPRIM. RESP. SEC.

F1G. 2. REFRESENTACION ESOUEMATICA DE UN PEV NORMAL A ESTIMULD
DE FLAGH (Leary y Pietersen, 1982,

Cuando se utilizan los patrones de tablero de ajedrez como
est{imulo., los componentes son mas estables v su forma es  menos
compleia. Se aprecian tres ondas fundamentales: N&O. P1OG vy
N200O en las Areas occipitales. Se sabe gue la onda que menos
variaciones exhibe es la F100,

De 1o anterior se concluye que las caracteri{sticas del PEV
cambian dependiendo del tipo de esti{mulo empleads. Desde luego
también existen variaciones derivadas de 1la posiciédn del
electrode v de la direccidén de l1a mirada. Otras vartables aue
también influven son 1a intensidad del estimuio. 1la regu-
laridad del patrén, etc. Por otra parte. diversos rasgos del
sujeto (edad, sexn, estado de alerta. estado fisioldgico, etcy
son causantes de cambios en los PEVs.
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C) PRINCIPALES HALLAZGB0S.

£l potencial evocado visual ha llegade a ser una
‘importante medida de evaluacidn en el diagndstico para la
seleccidn de tratamiento v para el prondsticoc en los campos de
la pediatrifa, 1a neurologia v la oftalmologia (Harter y col.
1977; Leary v Pietersen, 19823 Shaw. 1%L :). Sobresalen en este
sentido las siguientes aportaciones.

1. Cambios da los Potenciales Evocadom Visusles
Amociados con la Edad.

E1 PEV se puede registrar hasta en nifos prematuros,
aunque en ellos e observa casi exclusivamente en la regidn
occipital y gradualemente se extiende a otras regiones durante
los primeros meses (Harmonv, 1984).

Se ha encontrado gque lops PEVs tiemnen una sarie de
variaciones importantes con el incremento de la edad. estos
cambios son mAds rapideos durante la infancia v la niRez
temprana, sobre todo en los primeros & aRos de vida (Dustman vy
Beck, 176%: Celesia v Daly, 1977; Barnet y col., 1980). Tales
estudios bhan conclufido que exigste wuna gran similitud de
morfologia en las respuestas de ambas regiones oceipitales en
nifos de menor edad y poca similitud en nifos de mayor edad
(Dustman y Beck, 1969).

Segun Barnet y col. (1982), el cambio mds prominente con la
2dad es un incremento en el numero de componentes de los PEVs,
cuya frecuencia es mayor para latencias bajas y menor para
frecuencias altas, aun cuande se encuentran componentes todavia
a latencias superiores s 500 mseg; mientras gque con el
incremento en la edad se observa un decremento en la latencia
de estos componentes) y en relacién con la amplitud de los
PEVs, é¢sta tiende a incrementarse en los primeros & meses de la
vida y despudé4s a decremantarse, Asimismo, se preéesenta una
ligera asimatria intaerhemisférica da la amplitud en todas las
edades en las regiones centrales, siendo mayor C2 que C4,

Las variaciones reportadas en la ljteratura han sido
©rganisadass en tres apartados: a) morfoloafa, b) latencia y ¢)
amplitud.

a) Morfologia.

La morfologfa del FEV a estimulos de flash cambia con 1la
edad. La complejidad de la forma de la onda se incrementa en
los primeros & meses de la vida vy aunque menos acentuadog, los
cambios morfolagicos de los FEVs todavia contindan hasta 1a
edad de 4 a & afos, que es cuando practicamente se alcanzan los
valores adultos (Biom vy col. 1980) . Barnet v col. (1980)
observaron que los nifos menores de 7 meses tenfan PEVs con
manas componentes que los de B meses a I afos (Ver fig. 3).
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Los FEVs 2n el peri{cdo neonatal tienen como caracteristica
prominente el pico pesitivo P4, aproximadamente a los 200 mseg,

precedido por una muesca PI-H4A-P4, que & veces son evidentes
en el recién nacido v llegarn & ser la caracteristica mas tipica
de respuesta en la nifex (Barnet v col. 1980y .,

For atro lado, estos mismos autores sefalan que decpués
de lpos primeros cinco meses, la caracteristica morfoldgica mas
relevante de)l PEV a flash, es el descenso desde F4 (10O-1BO
mseg) hasta Né& y el ascenso desde este hasta P& localizado
aentre I90 v 550 msea.

b} Latencia.

Se ha encontrado que los cambios mas importantes de la
latencia de los PEVs con e! incremento de la edad. ocurren
entre los 2 a 8 meses. El pico de la onda de los PEVs con
estimulacidn de flash, comprendida entre 200-300 mseq, tiene un
notable incremento en la latenc:ia hasta los 2-4 meses; después

‘T octurre una gran declainacion (Blom y col., 1980).

Al aumentar la edad (de las 2 semanas a 1os T aRos) los
PEVe a flash muestran un cambio significativo en la latencia.
Fara la mayorfa de lps componentes: Pl {(25-50 mseq), N2, P2,
NZ, P2, N4 (100-275 mseg) . NI (185-300 mseq), PS5 (220~ 340
meeq) . N&, P& (T95-&75 mseqg) v N7 (S00-6B0 mseg)., el cambio en
la latencia eps raptdo v casi completo en las primercos I meses
de la vida (Barnet v col. 198%). Las latencias de las primeras
ondas declinan exponencialmente con la edad vy alcanzan wvalores
adultos a la =dad de T-4 adios (Blom y col. 1980). Ver Figura 3.

La Marche v col. {1986) reportan que con estimulos de
flash, al aumentar la edad hay un decremento significative en
1a latencia de todos los componentes subsecuentes a N2
taproximadamente 55-70 mseq) y que las latencias de N150 y P200
son mAs cortas en jovenes que en adultos v con mAds wvariabilidad
de suleto a sujeto.
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F18. 3 MUESTRAB DE PEVs A FLASH INDIVIDUALES PARA LAS
DERIVACIONES BIPOLARES 01-PZ (columna izquierda) vy
02-PZ (columna derecha). LAS8 FLECHAS PEQUENAS INDICAN
EL INICID DEL ESTIMULO.

Taylor y col. (1987) reportaron un estudio donde midieron
durante los 3 primercs dias de vida los PEVs a gogles emisores
de luz (LED) en 75 necnatos nacidos a término y prematuros de
22 a 42 semanas de edad gestacional. Veinte de los necnatos
prematuros, de 22 a I2 s#manas de edad gestacional, también
fueren seguidos leongitudinalmente durante su estancia en el
hospital, siendo evaluados aproximadamante una vez a la semana
y despuds cada 2 semanas por un promedio de 11 semanas.

L.os PEVs ®e registraron de un electrodo dnico activo en
Oz, referido a Fz.

Los infantes de 22 a 22 semanas de edad gestacional no
tuvieron ondas identificables. En todes los infantes de menos
de 24 semanas se vid una gran onda negativa con una latencia de
alraededor de 300 mseg (M300).
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Daspués de 26 semanas de edad aqestacional (EG) se
presentaba una onda tardia positiva (PADO) pero con una
morfologia y una latencia mas variables.

Entre 1las I0 v 35 semanas de E£EG e vié una pequeira onda
positiva (P200) en una tercera parte de los neonatos; este
componente estuvo presente en todos los infantes de mences de 36
semanas de edad gestacional.

1,08 autores sugieren que 13 consistencia de N3IOO a través
de las edades estudiadas podria surgir de _ las dendritas
basilares en la cortesa visual, 13 cual esta bi desarrollada
a las 24 memanas de EG y tiene relativamente pococ desarrollo
posterior entre las 24 semanas vy a término. Sugieren que la
P200 surge de las dendritas apicales, las cuales se desarrollan
en el ultimo trimestre, explicando la emergencia de P200
después de 30 semanas de EBG.

Los neonatos prematuros seguidos longitudinalmente
mostrarcn los mismes componentes gue en @l caso de log otros
infantes, los cuales emergian en el mismo orden, perc con un
desarrollo mds rdpido {(particularmente la onda P200).

Estos datos sugieren que hay diferencias en la maduracion
dal sistema visual en €] medio ambiente intrauterine frente al
medio ambiente extrauterino.

Por cotro lado, en relacién con los estimulos de patroén,
Spaekreijse y col. (1977, reportado por Harmony, 1784),
sefalaron que los infantes de 2 meses de evdad, tiene PEVs
caracterizados por una onda simple a los 190 mseg, la cual
permanece prominente hasta los 6 meses de edad, pero reduce su
latencia a los 100 mseg, A la edad de 4 meses, sparece un pico
negativo a los 200 mseg.

Shearer y Dustman (1980), utilizando un westimule de
patron, concluyen que las latencias de las 3 ondas tempranas
aumgntan con el incremento de la edad, mientras que, por el
contrario, las latencias de las ondas de aparicidn tardia son
mayores en la nifez v en la adolescencia, comparada con las gue
presantan los adultos.

El uso de la latencia del componente principal (P100) del
PEV ante est{mulos de patron inverso llega a ser
particularmente 1mpartante como una herramienta clinica en el
caso de la evaluacion de factores no patolédgicos, como es en el
caso de la edad. En general, la latencia de P100 se incrementa
con la edad. después de los 20 afos. perc la dindmica de este
incremento no ha gido totalmente resuelta (Sokeol vy col., 19B1),
Asl, por ejemplo, Asselman y col. (1975) v Henmnerici y col.
(1977), no encontraron ningun incremento en la latencia hasta
los 60-65 aKos de edad. FPor otro lado, en cambio, Celesia vy
Daly (1977}, encentraron un incremento significativo al empezar
los 20 afios de edad.



Shaw vy Cant (1989, reportaron gque los PEVs de patrén
invertido, tienen una latencia en la onda P00 mads fuertemente
influenciada por los efectos de la edad, que la latencia de las
ondas PS50 v N&5: ademas se ha reportado que la latencia de 1la
onda P100 se observa mis tard{amente en FEVs a patron invertido
entre sujetos mavbores de 40 aros Qque entre jdvenes (Shearer v
Dustman, 1980,

Segun Sotol y col. (1981) un factor importante gue se ha
pasado por alto en el estudio del efecto de la edad sobra la
latencia del PEY v que puede explicar por 1o menos. en parte,
estas discrepancias s el tamafo de los cuadros @stimuloc que
sirven para produc:r los potenciales evocados visuales. Por
ejemplo, Asselman v col. (1975): Hennerici y col. {(1%77) v Shaw
y Cant (1980) usaron cuadros peguaeios (15.5 min de arze). Esta
es una consideracidn importante debido a que en los sujetos de
visidédn normal, apareados en edad, la latencia varia como una
funcién de la frecuencia espacial. Los patrones de Jfrecuencia
espacial media v alta {va sea cuadros pegueios O de anrejado
fino), producen PEVs de latencia mads larga (incluvyendo P100),
que los patrones de frecusncia espacial baja (cuadros grandes o
de basto enrejado) Este efecto ocurre tanto en adultos como en
infantes (Parker y Saltzen, 1977).

Sokol y col. {1981) . usando dos tamafos de cuadros (12 vy
48 min de arco) del tablero de ajedrez en sujetos de 13-82
affios, encontraron que la latencia de P100O se incrementaba con
la edad para amboa tamaRos del cuadre, pero descubrieron que
habfa un aumento mas radpido en los cuadros pequeRos que en los
grandes.

Shaw vy Cant (19B0) demostraron que la relacidn de la
latencia v la onda P1O0O estd influenciada por la iluminacién
del patron, ya que a miveles mas bajos de i1luminacidn hav  un
incremento en la latencia después de la cuarta deécada de 1la
vidat @lles llaevaron a cabo un estudio con 125 sujetgs de 13 a
B2 afos de edad, usando comp estimulo el tablero de ajedrez con
S niveles distintes de ilumnacidn., Sus resultados indican que
hay un 1ncremento en la latencis al aumentar la edad con 21 mds
bajo nivel de iluminacién. particularmente en sujetos mayores
de 40 anos: en cambio, con altos miveles de iluminacidn hay
poco efecto de la edad sobre la latencia. Ademds., demostraron
que erxiste una relacidn de la edad con un incremento en la
latencia de P100 que se produte en la gquinta década de la vida
Yy s6lo a niveles bajos de 1luminacidén.

For otra parte. se reporta gue los componentes primarios
del PEV producido por patrédn invertido no muestran cambios en
la latencia, en la edad de 11-S0 afps y que sélo hasta la sexta
década de 1la vida se produce un incremento abrupto en 1la
latencia de estos componentes {(Harter y col. 198&).

También Harter v col. {19846), reportaron que los
compenentes secundarios del PEV ante estimulos de patrén
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muestran, un incremento progresivo en la latencia muy limitado
al inicio de la adolescencia. Los retardos de latencia mas
pronunciados ocurren en sujetos de 50 aRos o mds. Las personas
de esta edad muesstran latencias aumentadas, atenuacion de los
componentes tard{os Y potenciacidrn de los compor entes
tempranog.

c) Amplitud.

Al igual que en la latencia, los cambios mas 1mportantes

en la amplitud ocurren entre los 2-8 mpses dJde edad. Se ha
demostrade (Blem v col., 1980), gque de ¢-2 meses de edad, la
amplitud de los FEVg a flash muestra valores bajos,

presentandose un i1ncremento entre los 2-8 meses; despueés de
esta edad disminuye de los B meses a los 3 afos para exhibir
otra ve:x otro incrementoi a partir de esta Oltima edad (3 aRos)
la amplitud se mantiene constante hasta los 56 aRos. Ver
Figura I.

Shaw y Cant. (1977), usando tableros de ajedre:z y +flashes
de luz, en un estudio en niRos de &-45 dias de edad,
encontraron que el tamaro del cuadro influyd,
significativamente. en la amplitud del FEY en nifos de & dfas.
El cuadro estimulo con 11 min de arco evocd respuestas mayores
que el estimulo de flash, Sélo los nifios de 27-45 dias
discriminaron cuadros con 11 y 45 min de arco.

Harter v col. (1977), establecieron que los componentes
tardi{os en la respuesta evocada a un patrédn de tablero de
ajedrez se i1nhcrementan en amplitud en los nifos de 26-45 dias,
mientras que antes de esa etapa este incremento es apenas
visible,

Barnet v col. (19B0) sefalan que bay un incrementa en tres
medidas de amplitud, del PEV a flash aproximadamente en los
primeros &6 meses de la vida: NI-P4 (90-180 mseq), P4-N&
(1B0=-260 mseg) vy HNé&-F6& (2460~220 maeq). ta amplitud de N3~P4
continua incrementdndose ligeramente durante un perinde de 3
afos. Las otras dos amplitudes decrementan su pico despues de
los & maeses, auhgue contindan siende mas altas gque las
amplitudes cbtenidas en los primeros 2 meses de la vida.

Dustman y Beck (1969), llevaron a cabo un estudio con 165
sujetos,; con edades entre 4.4 a 70.5 afos: ellos registraron
las respuestas evocadas visuales de ambas regiones occipitales
a estimulos de flash y analizaron 7 componentes distintos de la
onda, durante los primeros 250 mseg. Encontraron gue, en
regiones occipitales, la amplitud media de los componentes que
ocurren durante el perifodo de 00-250 mseq, se incrementd
notablemente de la primera infancia hasta los S-& akos, para
decrecer rapidamente de ese momento hasta los 17-14 aSoa. Segun
estos autores, la estabilidad de la amplitud parece darse a los
14 aRos,

- 15 -



Este dato es complementado por otra investigacion en la
que s@ encontré que despues de la adolescencia no hay cambios
significativos en la amplitud adn en aedades mucho mayoras
(B0-+460 afos de edad). (Snyder v col. 1981).

Los decrementos de amplitud mas pro undos se dan en etapas
tempranas. mientras que el incremento de la latencia es mavoar
en la veEJeT. Asi, las jdvenes tienen diferencias
sionificativas con los ancianos. en las latencias de las ondas
PS5O, M70, F100 v H1%) (La Marche v col.. 1986)

Snyder y col. (1981) sugieren gue existe cierto grado de
independencia entre los cambios occurridos en la latencia v 1a
amplitud de astos potenciales v que ambos proveen informacidn
muy util coen respecto a los cambios en el desarrollo.
considerando 8 estos potenciales como uma herramienta clinica
importante.

2. Cambios de los Potencislws Evocados Visualss
Ascciados con ¢l Bexo.

Las digerencias de los FEVs entre personas de distintos
saxos han sido menos investigadas que los cambios que ocurren
en lag diversas fases de desarrollo: no obstante, en la
literatura se encusntran datos gue sugieren la necesidad de
incramentar el estudio de dichas variaciones. En tal sentido,
algunos resultados siagnificatives, son los siguientes:

En estudioz realizados per Snyder y col. (1981), se ponen
de manifiesto evidentes reducciones en la amplitud de los PEVs
a patrdén invertido, entre la nifez y la adolescencia., siendo
estos cambios mas dramaticos en las mujeres. Degpues de 1la
adolescencia, v aun en la vejez. no se presentan modificacionas
significativas debidas al sexo do los suietos en las amplitudes
de estos potenciales.

Con relacidén a la complejidad de la onda v la amplitud de
los PEVs provocados por estimulos de patrdn invertido, La
Marche y col. (1984) encontraron que las ondas PSO-N70,
N70-P100 vy P1lUN-NI1S0 son siagnificativamente wmavores para las
mujeraes gue para los hombres. Ademas sefalan que la amplitud
de las ondas N70-P100 v FP100-N150 de estos PEVs e
significativamente mayor en las mujeres de mas edad gque en las
jévenes, no siendo asi en los hombres estudiados.

En general, el descubrimiento mas importante de eatos
autores indica que antes de la edad adulta, los PEVs a
estimulos de patrén presentan amplitudes mavores en las mujeres
que las exhibidas por los reacistros de los hombres; una vez gue
s alcanza la edad adulta, va no hay diferencias
sionificativas.
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Respecto a la latencia., los mismos autores manifiestan hno
haber encontrado diferencias significativas entre las mujeres y
los hombres que participaron en su estudio.

Egtos resultados en relacidn a la latencia y la amplitud
coinciden con los ocbtenidos previamente por Cohn y caol. (1985),
an estudios similares,

3. Cambics de los Potenciales Evocados Visuales Ascciados con
los Trastornos de Aprendizaje.

En westa seccidn e comentan los resultados do
investigaciones encontradas en la literatura en las que se
utilizo al regiatro de los PEVs para evatuar a nifos que
presaentan trastornos asociados con el aprendizaje.

Ditchos estudios sefalan que los nifos con trastornos
espacificoas de aprendizaje manifiestan desdrdenes en uno o mds
de log procescs psicolégicos bAsicos involucrados en la
comprensitn y/o uso de los lenguajes hablado y escrito, mismos
gue se manifiestan al escuchar, pensar, hablar, escribir o
deletrear, as{ como en aritmética. Los investigadores de estos
trastornos han inclufi{do muy diversos problemas, tales como
impedimantos perceptuales, dafo cerebral, disfuncidén ecerabral
minima, dislexia, afasia evolutiva, etc. Sin embargo, tales
investigaciones no mencionan desdrdaenes de aprendizaje que se
deban principalmente a impedimentos visuales, auditivos o
motores, a retraso mental, trastornos emocionales o a
desventajas ambientales taseveracitn que presentd en 1968, el
National Advisory Committee on Handicapped Children of the
U. 8. Cffice of Education en Warren y Taylor, 1984).

fos estudios dispohibles en la literatura sobre la
relaciéen entre los PEVs vy los trastornos de aprendizaje que se
revisaron para asta tésis fueron organizados (ver Cuadreo 1) de
acuerdo con los tres criterios siguientes:

a} Por el tipo de mediciones reali-adas. En este
sentido, encontramos cuatro grupos diferentes:

1) Estudios en los que solamente se registran los PEVs,

2) Estudies en los que se emplean tanto mediciones de los
PEVs, como de ejecucion de tareas realizadas por los
sujetos.

3) Estudios en los que se registran los PEVa y =g
complementan con un analisis del EEG.

4) Estudios en los que se registran los PEVas, leoa PEAs
{potenciales evocados audi tivos) v los FESs
(petenciales evocados somatosensoriales),



) Por el tipo de estimulo administrado a los sujetos.

1) Flashes (este es el estimulo que se mis se
utiliza en la mayoria de los estudios).

23 Flashes y palabras de 3 letras.

A Flashes v tonos auditivos que se terminan cuando
el sujeto aprieta un botdédn.

4y Patrén y flashes irrelevantes a la tarea de
ejecucion.

5) Letras.

&) Flashes, clicks y palabras.

7y Flashes, tonos binaurales y golpecitos en 1la
muieca.

c) Por las derivaciones utilizadas en la investigaciodn.
Las combinaciones gue mids frecuentemente reporta
la litoratura son:

1) Derivacionee en Area occipital.

2) Derivaciones en areas parietal v occipital (estas
son las derivaciones que mas se utilizan en 1la
mayor{ia de log estudios).

3} Derivaciones en vértex v area parietal.

4) Derivacionwss en dreas central parietal ¥
temporal.
5 Derivaciones en vartex y Areas parietal Y

occipital.

6) Derivaciones &n areas frontal. central, parietal
y temporal.

7 Derivaciones en areas Frontal, central, parietal
temporal v occipital,

La combinacitdn de los tres criterios mencionados. da lugar
a una gran diversidad de las condiciones de investigacidn
posibles de usar: wsin embargo, los estudios realizados no han
seguido un patron de variacidn sistematica lo cual explica una
gran disparsion de datos dentro de un contexto con enormes
lagunas on este tipo de investigaciones (ver Cuadro 1).

En gl Cuadro | se snumaran las investigaciones revisadas
en relacién con los PEVs v su asociacidn con los trastornos de
aprendizaje. En wste cuadro es necesario notar que:

Las LETRAS MAYUSCULAS, rapresentan el nombre del autor o
autoras y el afo en que fué realizado @l estudio. As{, tenemos
que la letra A corresponde a Conners (1971), la B 'a Preston vy
col. (1974), 1la C a Sobotka vy May (1977), la D a Njiokiktjien vy
col. (1877), la E a Praston y col. (1977}, la F a Cohen vy
Breslin (1984, 1a 6 a Cohen (1980}, la H a Johnstone y col.
(1984}, la I a Dainer y col. (19813, la J a Duffy y col. (1980}
vy 1la K a Sutton y col. (1986).

Y 1los NUMEROS ARABIGOS. egquivalen a las siguientes
derivaciones) 1 a occipital, 2 a occipital y parietal; 3 a

- 22 -



vértex v parietaliy’ 4 a  central, parietal y “temporal: . '5 -a
central, parietal y occipital; ‘4 a frontal,. central, parietal y
temporal; y  por ultimo el -7 ‘a frontal, central, parietal,
temporal y occipital. :

'
iR 1. INESTIEACIONES REALITADAS €N RELACICH COM LIS PEVS [
Y SU ASOCIACION CON (DS TRASTORNGS [E #PREODTIATE. :
1
5 )
H TIPCS 0E MEDICION

! 134 't PEV/EJEDCION  !! PEVS/EEE !! PEVW/PEAs/PESS

4

fugtstro | !

- : i

Tlgoh—__ 4 !

Estimdo St2t5 7 23 " 17! '

f [l i " ' 1 ] t ]

PLASH PAl Rt gt 1" 1 ] ]

i 1 1 1 1 . " 1 1 1

! ! ! ! " ! | I i ot ! ' !

"FLAH Y v E ! 1 F o1 ! ' it ! 4 H o3

1 PALABRS H 1 ! " H H ! ! o} 1
! [ [ [ R R L P
+ ) ! 1
EPLAGH Y TS ! i
! AUBITIVOS ! ! !
! H ! !
1 ' !
! PATROK Y FLAGHES! !
! frrelevantes & ! I
!l e i ot
i P
1 ) ) ]
! LETRAS S
t H H !
! 3 1 1
| FLAGES, QUIKS ¢ b
! Y PALAERAS ! ! H
! ' ! !
! ! !
! LAGES. !
¥ ADITIVS i-
! BOPECITOS BX '
! LA MURELA. !
t 1
A continuaciédn se comentan las investigaciones
disponibles, organizadas, parcialmente de acusrde con 1a

categorizacién sefalada, pero buscando la integracion de los
resultados obtenidos en las mismas:
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La investigacidn de Conners (1971) opresenta datos tanto
de una familia de lectores severamente retardados pero de
inteligencia normal, como de un gran numeroc de lectores con
inhabilidad para la lectura y de nifos con capacidades verbales
bajas, para estudiar una posible relacidn entre los PEVs v 1la
habilidad para la lectura. A los dos grupos de lectores con
trastornos se les presentaron flashes de lwuz, los registros
fueron haechos en las Araas parisatal v c::lpita} de ambos
hemisferios. Los resultados de este estudio, mostraron una
reduccidn significativa en la amplitud del PEV en la latencia
da cerca de 200 msea en la region parietal idzquierda al
comparar los lectores més severamente afectados con el grupo
menos afectado.

En @l mismo estudic se reporta que en otro grupo de 27
sujetos con trastornos en la lectura presentan una correlacion
significativa entre la amplitud del PEV v las medidas obtenidas
@n la prueba de lectura de amplioc range de ejacucién (WRAT).
Taodos los niRos fueron examinadas en su habilidad o ejecucidn
para la lectura usando esta prueba, ya que ella mide el
rsconocimiento de palabras vy elimina el uso de indicios o
clavas pertenecientes a un contexto.

Preston v col. (1974) también estudiaron los PEVs de nifos
con trastornos en la lectura. tos reorstros se hicieren en
vértex (Cz) y en regiones parietal y occipital de ambos
hemisferios (P3, P4, 01 y ©02). Estos autores seralaron gque
é¢stos niRos tienen amplitudes significativamente menores en la
onda negativa a 180 mseg a flashes que niRos normales de la
misma @dad con el mismo nivel intelectual (IQ) o con nifos mis
Jjévenos, apareados en el nivel de lectura, para un electrodo
colocado en el cuero cabelludo sobre la circunvolucion angular
izquierda.

Scobotka v May (1977) disefaron un estudio para extender
la investigacién de Conners, pero orientado a estudiar la
posibilidad de un déficit de atencion en la dislexia. Para
wllo midieron 8l tiempo de reaccidn de sujetos disldxicos vy
normales, gquienes tenfan que apretar un botdn cuando apareciera
un flash débil durante la presentacidn de un tren de flahes
brillantes. Se campararon las PEVs y 8l tismpo de reaccidn de
24 nifos disléxicos y 24 controles en 4 niveles de edad (7, <9,
11 y 13 afos), &3 decir, 4 grupos de & niRow disléxicos y 4
grupos de & nifos control. El registro se hizo en las
derivaciones 0%, 02, P3 y P4 durante 1la citada tarea de
deteccisén.

Tanto locs sujetos experimentales como 1los controles
mostraron asimetria hemisférica en la amplitud glebal. El
grupo de disléxicos exhibid amplitudes de P1-N1 (110-245



mseg) significativamente mds grandes que el grupo control en
las regiones parietales izquierda vy derecha: lo mismo sucedio
en las Aareas occipitales izaquierda y derecha para NI-P2
(245-290 msea). En los 2 casos las ondas de los PEVs del lado
derecho fueron mavores que las del lado izquierdo -ésto
sionifica aue Scbotka W Mav obtuvieron resultados
diametralmente opuestos con e}l procedimiento originaimente
seguidao por Conners 1971y —  y ademas hubo diferencias
gignificativas para las medidas de Ni-P2 (245-290 mseqg) entre
ias areas parietales y occipitales,

Por otra parte, los disléxicos exhibieron un incremento en
la amplitud ante estimulos no atendidos v un tiempo de reaccidén
mig lento ante estimulos atendidos. Los sujetos normales
exhibieron correlaciones significativas entre el tiempo de
reaccion v la latencia del PEV, los disléxices no.

Preston y col. (1977) llevaron a cabo otra investigacidn
con el propésito de evaluar 1a utilidad de 1a técnigca de los
PEVs para localizar lo0s procesos de la lectura en lectoreg
adultos naormales y determinar, si los adulios con trastarnos en
la lectura exhib{an d:ferencias en los PEVs comparadas con los
de lectores normales.

Los PEVs fueron reqistrados en las derivaciones Ot, 02, P3
y P4 de 9 lectores adultos normales y 9 con trastornos en la
lectura, bajo 2 condiciones de prueba: una serie de flashes de
luz que se ve{an pasivamente v una serie de palabras comunes
de 3 letras. GSe obtuvieron las amplitudes pirco a pico para los
FEVe de lectura a flash para P1ig-N140, la amplitud de P200
desde una linea base vy ia amplitud de wun componente tardlo
positivo (LPC, obtenido promediande las amplitudes positivas
para ondas con latenciaz de 250, 350, 450 y S50 mseg). Los
datos fueron examinados tanto para determinar la existencia de
diferencias hemisfericas parieto-occipitales coma entre los
grupos, Para 1lustrar estas interacciones fueron computadas
las diferencias de 1las medidas para cada sujeto, restando la
amplitud del flash de la amplitud de la palabra.

Los principales resultados fueron: 1) al examinar las
diferencias hemisféricas, se aobservaron amplitudes
incrementadas para F200 vy para el LPC en el hemisferio
i1zquierdo en ambos arunos, aungque esto s6lo sc chservd en el
CasSo en que e L ron palabras como estimulos: 2) una amplitud
incrementada del LFC en 1las derivaciones parietales para el
estimulo de palabra. en comparacidn con el estimulo de flash,
mientras que pars las derivacione® octipitales esa amplitud
disminuyd v 3) al medir las diferencias entre las amplitudes de
flash v palabra se observé en el electrodo parietal izquierdo
una gran suparioridad para el grupo de lectores normales,
comparado contra el grupo de trastornos en la lectura.




Conen (1980) estudid 11 nifos con dislexia primaria, y un
grupo control apareados en edad, sexe € inteligencia. Uso un
paradigma CNV (variacién contingente negcativa) en el cual  se
presentaba un destello estroboscépico como sefal de alerta
seguida por un tono de 500 mseqg de duracidn que terminaba
cuando el sujeto presionaba un botén. Los 2 grupos mastraron
diferencias entre las latencias y amplitudes de los FEVs. ias
latencias de N10O y P200 fuercn mas largas en el grupo de
disléxicos que en los2 controles.

Cohen encontré gque los disléxicos tenfian un decremento de
la CNV, pero tiempos de reacciédn normales v establecid que esto
no podr{a ser explicado por un déficit de la atencidn, sino que
representaba una anormalidad en la arganizacion
peicofisiolédgica o en el procesamiento de la informacidn. No
hubo evidencia dge un efecto hemisférico dominante.

Cohen y Breslin (1984) llevaron a cabo un estudio donde se
compararon los PEVs a estimulos de flash y a estimulos
varbales en 14 lectores normales vy en 14 digléxicos, todos de
11 aRos de edad, del mismo nivel sociocecondmico y apareados en

inteligencia. Los estimulos utilizados Fueron Flashes vy
palabras de 2 vy 4 letras. Los registros Se hicieron en
regiones frontal, central., parietal, occipital y temporal
medidos en ambos hemisferios. Se empled el andlisis de

varianza, a traveés del cual we compararopon las latencias y las
amplitudes de tres componentes: temprancg (Ni, a los 100 mseg},
medio (P2, a los 200 mseg) y tardie (PZ a los 300 mseq), los
cuales fueron identificados visualmente.

Se obtuvieron coeficientes de correlacioén cruzada para 1la
forma de la onda de los componentes tempranos, medios y tardios
entre el hemisfario derecho y el hemisferio jrzquierdo. Esto di
una medida de la especializacion hemisférica va qQue
correlaciones cruzadas altas implicarian gue los 2 hemisferios
hacen las mismas cosas y correlaciones bajas implicarfan que
posiciones contralaterales en les 2 hemisferios reflejan
procesos diferentes.

Se pudo ver que las correlaciones resultaron
significativamente menares tanto para flashes como para
palabras en el grupo de lectores normales en los componentes
tampranos comparadps con l1os disléxicos, y que 1o mismo sucedia
para los componentes tardios con el estimulo de palabra.
Ademas, se encontrd mayor diferencia interhemisférica en los
nifos normales que en les disléxicos,

Por otro lado, estes investigadores analizaron los efectos
de especializacidn intrahemisférica. determinando el grado en
‘el cual la actividad eléctrica de cada hemisferio se
diferenciaba entre las 5 derivaciones. Consideraron gque, si el
hemisferio actuaba meramente como un todo., la intercorrelaciodn



entre las derivaciones serfia alta. Por otro lado, si las
diferented partes del hemisferio estaban procesando la
informacién diferencialmente, las intercorrelaciones serian
bajas.

En el estudio de concordancia interhemisférica se
abtuvieron los valores mads bajos en el hemisferio itquierdo de
los sujetos normales para los componentes tempranos y tard{os
al estimulo de palabra. S6lo los componentes tempranos vy
tardios de las respuestas evocadas por el est{imule de palabra
difirieron significativamente entre los Z hemisferios en nifRos
de lectura normal. €n el grupo de disléxicos las diferencias
antre los 2 heaisferios no fueron significativas para las
respuestas evocadas a flash o palabras.

Las respuestas P2 del Area occipital, a estimulos de flash
y palabras tuvieron latencias mds cortas en el grupe control
que en el de disléxicos, Las respuestas tardias de PT a flash,
tendieron a tener latencias mas largas y fueron menos positivas
en todas las dreas del cerebro en el grupo de disléxicos que en
o]l de lectores normales. For lo tanto, los autores sugQieren
que los nifos disléxicos presentan, desde una fase temprana,
una disfuncién del procesamiento sensoro-perceptual que es la
causa de la dislexia.

Dainer y col. (1981) llevaron a cabo una investigacidn on
la que se compararon los potenciales evocados y la ejecucion
lograda en 1?9 nifes con trastornos de aprendizaje y 19 niGes
normales. La +finalidad fué determinar si los nifos con
trastornos de aprendizaje (TA) tenian una ejecucidn menos
aficiente que los nifkos normales.

Su ejecucidn se midid epn dos wversiones del test de
ejecucion continua (CPT; Rosvold y col., 1956). En la versidn
Xy, se le dice al nifo que observe & letras (5, T, D, W, B o X!
que se exhiben a través de un proyector al nivel del ojo y a un
metro de distancia del sujeto, cada letra se presenta al azar a
intervalos de I seg. En la fase inicial sdlo se requiere que
el nifo observe las letras, entonces se la permite al nifoc p la
nifa que practique presionando un switch cuando detecte la
latra X. En la versidén BX, se requiére que el sujeto presione
el switch cuando se presente la letra X si es precedida por la
letra B, Se emplearon las 2 versiones de la CPT (que variaban
en dificultad) para estudiar ia ejecucieén concurrentemente con
los potenciales evocados de 2 regiones de la cabeza: vertex
(Cz) y parietal medio (Pz).

Los resultados muestran gue, en ambos niveles de 1la
pruebs, loa nifos con TA tuvieron mas errores de omisidn vy
ejecucion que los nifios normales. Las diferencias de los FEVs
fueron especialmente notorias en la version mas dificil. Los
nifos con TA mostraron LPC de los PEVs sionificativamente
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mad  gequencos a mavor dificultad - en . la  tarea. No  hubo
d1 f@rencias del LFC entre los crucos para las categorias de
wstimulo maz sencilias.

For su oarte, Johnstone ¥ col. 15847, registraron los
PEVs v otros FREs tanto en condiciones pasivas come al efectuar
diversas actividades. incluvendo varios tipoz de lectura. Se

enuleo tanto la lectura FAdcil cumo la lecturs diflcil en cada
gruno; agoumis &-aminaron tonto isctura oral como silente debido
a gve los go% Lipdz reguieren diferente procesamiento  de

ynfOrmacionr. Midieror locs FFEs para estuoiar aspectos dJdel
orocesamiento del lenguase en T4 nifne normales v I2 dislénicos
{tambos garunos de sex<o masculino. da 17-12 afos de edad). Los

PEVS a4 +lasn v patrdn se redistroron mientras 1os sujetos
efectuaban ilecturas en silencio y en voz alta. Se reaisiraron
los FPREs crovocados por estimulos vicuales irrelevantes a las
tareas mientras los suj=stos efectuaban lecturas en milencio v

en voz alta a dos nmivelee de dificultad. Léas derivacionesa
utilizauas sueron L2, T3, PI, P4, 2. 75, T4, Ti. A1, AZ,
referidos a sertex (Cz:, ios datos obtenidos fueron tratados
estad{eaticamante por medio  del andlisis de componantes
principales (FCA) v gel anadlisis de varianza {(ANDVR): GRUPOS
(eontrol vs dislénizos % LADC vizquierds vs derecho) “
DERIVACIDNES PARES (temporal mei1o vs central  vs parmietal) o
TIPO DE LECTURA (silente vas oral) = RIVEL DE DIFICULTAD (faeil

vs dificily.

los resultados soorezallentes indicaron gue todos los PREs
fueron atectados en  su amplitud v latencia por las variables
experimentales: grupe., tige de lectura. nivel de dificultad
itio de ragistrc 1ntra @ Inter-nemstericos. Se encontrd  un
Bfecto especi{fico de la dificuitad de (& lectura sobre los PREs
centrales y parietsles en los disléxicos., pero ro en las
sujetos control; es decir, existis una reducerdn significativa
an la latencia de los potencirales evocados de estas reciones
cuando pasaban de la lectura facil a dificii, mientras que esto
no se vid en los controles. Se encontro una marcada acsimetria
{la derescha fué® mavyor que 1a 1rquierda) en la regidn temporal

posterior para ambos orupos. lina diterencia importante entre
grupos fue que los disléxicos mostraron una disminucidn
significativae dz umplitud en al rango de 2G0-I50 mseq. durante

la lectura de material complejo. que 1los autores 1nterpretan
came un efecte ae "tice PIOOY, usualmente i1nvolucrado en  los
mecani1smos de atencion, Ademas., los dislexicos mostraron mayor
asi1metria durante Lo lectura en voz alta. que en la silente,

Los i1nvestigadores comeluven que la técnica de los PREs es
@fuctiva para estudisr los procesos cerebrales reoionales
durante tareas de lectura en muestras bién selzccicnadas  de
nifos disléticos v controles.



Njiokiktjien y col. (1977) utilizando estimulos de flash y
haciendo registros en &l area occipital, estudiaron S8 nifos
con trastornos de aprendizaje entre &6 y 12 afps de edad,
‘defimidos como de inteligencia normal y de bhajo nivel
académico. El 45 % de los nifos con trastornos de aprendizaje
tuvieroh exgesiva lentitud en 1 EEG, en los PEVs mostraron
retardos en las latencias de las ondas II1 (P1235) v IV (N170) vy
ratardns frecuentes en las ondas I1 (N175) v 111 (P125), Los
pacientes con rasgos anormales en el EEG también exhibieron
anormalidades en los FEVs.

Utilizando una técnica apoyada por la computacidn para el
mapeo de la actividad eléctrica carebral, Duffy y col. {1980},
gsugirieron que los estudios del EEG y de 1los potenciales
evocados, son sensibles para detectar la disfuncidn cerebral.
Su técnica usa datos del EEG y de los PEs registradeos con
@lectrodos miltiples en el cuero cabelludo para desarrollar un
mapa topografico. Su estudio mostrd que el mapec de la
actividad @léctrica cerebral es efectivo en la localizacidn de
tumbres en pacientes con EEG normal. que por otros estudios no

les sean detectados. Ademas seralan que el métedo podria
complemantar datos obtenidos por medico de la tomografia
computarizada.

La técnica +fud entonces aplicada a B8 pacientes
diagnosticados con @l criterico de Hughes y Denckla (1978) con
“dislexia pura“. Ninguno de los nifos tuve alteraciones en el
axdmen neuroldgico estandar ni evidencia de psicopatologia
mayor. El rango de edad fué de 9.0 a 10,7 aRos. Se compard
con un  grupe control apareade por clase sotigecohdmica del
mismo grupo de poblacion.

El registro de datos consisti® en el EEG durante 10
condiciones de prueba o estados diferontes. Estos fueron
disefados para permitir @l registro durante la simple actividad
en reposo (con los oOjos abiertos y cerradoas) y durante pruebas
disefadas para activar el hemisferio izquierdo thablar vy
wvscribir), el hemisferio derecho (masica y figuras geométricas?
y @stimular ambos hemisferios (asociaciones apareadas. visuales
vy verbales). Las 10 condiciones del EEG, Fueron: eir un
discurso, oir masica, recordar figuras abstractas, seleccionar
figuras, asociar pares de figuras., nombrar pares de figuras,
tareas de jectura, ojos abiertos y ojos cerrados,

Los PEs so registraron en tres paradigmas de atencién: un
estado de alerta frente a mstimulos visuales: otro de atencidn
ante estimulos auditivos vy un tercerc cuando ten{a que bhacer
una discriminacidan fonédmica.

La estimulacién usada para cada paradigma fuée la
siguiente:;
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1} Potoncial evocadep visual {PEV)Y. Se presentaron 5S00
flasthes de un estroboscopic estimulador Grass PS—-2 al
azar, a intervalos interestimulos que siempre excedian
a 1 seg; la unidad fué fijada a la intensidad de B8 vy
colocado a 20 cm del sujeto con los cjos cerrades.

2) Potencial evecado auditivo (PEAY, Se presentaron
similarmente 500 clicks & travéds de unos audi{fonos a
un sonidc de %2 dB.

3 Potencial evocado auditivo "tight-tyka" (TTAEP). Se
prasentd al azar 250 veces la palabra tight, mezclada
con un numero similar de veces de la palabra tyke; se
roquer{a que los sujetos contaran el numeroc de tights
on la mitad de la praesentacidén y de tykas para la otra
mitad de la presentacién,

La distribucién topografica de la actividad alfa usuaimete

fué daependiente del paradigma. Los sujetos control
generalmante mostraron una gran variacién en 1a distribucién de
alfa como una funcién del paradigma. Ademids los sujetos

disléxicos mostraron una actividad alfa mayor y distribuciones
de alfa menos dependientes del paradigma que la exhibida por
los sujetos normalesy y mostraron la tendencia a tener una
invariante maxima en la 1{nea media o en el hemisferio
izquierdo: no obstante, se presentd una gran variabilidad de
sujeto a aujetoc gue evitd la definicisdn de difarencias
significativas y de grupo.

Los mapas topograficos de theta, casi siempre demostraron
actividad maxima en la regidn del! vértex para ambos grupos, sin
que la actividad theta se alterara significativamente por el
cambio de paradigma. Se detectaron varjaciones menores para la
actividad theta entre grupos, pero se observd una diferencia
notoria en la region frontal anterolateral izquierda. Los
nifos disléxicos tenian mayores valores da theta, excepto en el
paradigma de KF-1 (raecordar figuras abstractas), donde ocurrid
lo centrario.

Los potenciales evocados para la condicidn TTAEP a las
latencias de 150 y 1462 maeg, tanto para los nifdos disléxicos
como para los normales, tenfan ondas positivas, pero en los
disléxicos la positividad era mayor. También se observaron
diferencias entre grupos an la ragion temporo-paristal
izquierda para la condicidén PEA.

Los autpores sugieren que aungue @1 tamaro de su muestra no
permite la evaluvacidn de efectos debldos a la lateralizacién o
subtipos de disldxicos, estos descubrimlentos dan origen a 1a
posibilidad de que se pusde desarrollar una bater{a para ayudar
en @)l diagnéstico de estos trastornos.
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Debido a que algunos trastornos de aprendizaje en la nifez
estén asociados con patrones de sincronia alterado de los FEs
cerebrales, Sutton y col. {198b) 1llevaron a cabo registros
sincrénices eléctricos en el cuero wabellude en reagiones
cerebrales seleccionadas en respuesta a estimulos vicuales
($¢lash), auditivos {click bimnaural) y somatosensoriales (un

golpecito en la mufeca izquierda) v los compararon entre un
grupec de 11 nifos con TA y sus controles apareados. Los
registros se hicieron en regiones frontales (F3, F4), centrales
{C3, C4), temporales (TZ, TS, parietales (P2, P4) y

occipitales (01, 02} con referencia al lébulo de 1la oreja
izgquierda de acuerdo al Sistema lnternacional 10-20.

Los resultados de este estudio revelaron patrones de
gincronia alterada de los PEs en el grupo con TA. En estos
nifos se encontrd que lom FEs visuales +tenian una sincronia
mayor en las areas fronto-parietales entre 30 y 40 mseqg: en las
Areas centro-parictales v occipito-temporales entre 120 v 150
mseg; y en las Areas fronto-temporales y fronto-parietales
después de 3I5¢ mseg.

flesumiendo la bibliografia revisada, se puede sefalar que,
105 Nifos con trastornos de aprendizaje pregsentan:

-~ Disminucidn de amplitud de los PEVs a flash de la onda
a 200 mseg. &n el &rea parietal izquierda v del LFC en
regiones del vértex y parietal medio y de 1os ¢EVs a
patrén en el rango de ZS50-350 mseg durante la lectura
de material complejo.

- Diesminucién de la diferencia de las amplitudes entre
los PEVS a palabra y a flash de la onda negativa a 200
mseqg y en el LPC.

- Aumento de amplitud en la onda PL1-Ni (110-245 mseq) en
la regiones parietales izquierda y derecha, y en la
onda N1-P2 (24%-290 mceg) en las regiones occipitales
izquierda y derecha. En los 2 casos las amplitudes del
hemisferioc derecho fueron mayores qgue las del
hemisferio 1zquierdo.

- Aumento de las latencias en la onda Ni0O, P125, N170 vy
P200 en la region coccipital v de la onda P3O0 en todas
las Areas del cerebro.

= Mayor sincronia de los FPEVs en todas las regiones del
cerebro.

- Diferencias en las latencias v amplitudes cuando
realizan tareas de lectura, especialmente en el pico
positivo de 250 a 350 mseq.



A, Cambios de los Potenciales Evocados Visuaiesw
Asociados con Antecedentes de Riesgo.

En cada estadio de su desarrollo, el ser humano eas
producto, por una parte. de su dotacidn geneética indivicdual vy
de la historia de su contexto ambiental, por la otra. Es
ampliamente aceptado dque 1a herencia v el medio  ambiente
interacttian continuamente determinando tanto la velocidad v el
nivel de urn nuevo logro, como la calidad del rendimiento.

El ambiente proporciona los estimulos inmediatos que
determinan la conducta especifica adoptada por el individuo an
cada momento de su vida. As{, las caracteristicas individuales
de los seres humanos <on el resultado de la combinacidn de
astas influencias ambientales y de condiciones aenéticas.

La herencia y el medio ambiente no interactuan en forma
aditiva simple, sin  embargo, el efactao cuantitativo de
cualquiera de ellos depende de 1la contribucién hecha por el
otro factor.

Es reconocido que el analfabetismo, 2l bajo nivel
aeducative, el escaso ingreso economico, 1as diferencias
habitacionales, &l incorrecto saneamiento, el hacinamiento, los
hadbitos tradicionales e inadecuados de crianca, la desnutrician
y la ausencia de experiencias que faciliten el desarrollo vy
crecimiento del nifo. son algunas de las condiciones que an
combinaciones miltiples se encuentran tanto en el microambiente
come en @l macroambiente de las clases sociales bajas y
marginadas.

Las grandes diferencias que existen en los niveles de
ejecucién mental entre distintas clases sociales se debe al
parecer, entre otras causas, al tipo de reforzamiento dea

conducta durante el aprendizaje. El reforzamienta
inconsistente da origen a un pobre rendimiento intelectual an
los nifios, provocando una lentitud para aprender nuevas

estrategias de accion, as{ como una resistencia para desechar
estrategias obsoletas.

A pesar de la gran importancia de tales aspectos. la
literatura reporta un reducido namero de estudios al respecto.
Quiza una de las causas de que esto sea asi, e8 la enorme
dificultad (recursaos, tiempo, diagnésticos precisos. etc,) de
llevar a cabo estudios longitudinales.

A continuacidn, se exponen las conclusicnes sobresalientes
de algunos de 1o0s estudios en que se vinculan los factores de
riesgo de daRo cerebral y los potenciales gvocados visuales.



Las caracteristicas de los PEVs pedrrian servir como un
{indice de maduracidn de la edad postconcepcional (Ellingson,
1967; Dustman y Beck, 1946%). Varios de los cambios gque ocurren
durante la maduracion parecerian particularmente relevantes
para el establecimiento de la funcidn cognoscitiva.

En gerneral, las variaciones que ocurren al aumentar 1la
edad, son: disminucidn en la latencia de los componentes de la
respuesta evocada promedio junto con cambios en la forma de 1la

onda y alteraciones de la topografia. En los infantes
prematuros, las respuestas evocadas promedio son de latencia
mayar Yy tienden a mostrar una menor amplitud v mayor

variabilidad (Blom y col. 1980: Poortinga vy col. 19B2).

Hakamada vy col, (19B81) estudiaron los cambios evolutivos
de los potenciales evocados desde el periodo neocnatal hasta mas
de un afRo dg edad en 4l infantes con varios trastornos
perinatales. Los diagndsticos clinicos en el periodo neonatal
fueran la asfixia perainatal (20 casas) , desdrdenes
respiratorios (& casos), hemorragia intracraneal (5 casps),
convulsidn nenatal de etiologia desconocida (3 casos),
hipocalcemia (3 casos) y perforacién intestinal (1 caso). Los
casos ®evaluados despu¢s de la edad de un afo o mas fueron
clasificados detro de 5 grupos: normales (21}, retardo mental
(RM) con o sin epilepsia (S), dafo cerebral (D> {2 casos),
con o sin epilepsia (EP) (2 casocs), dafo cerebral mas retardo
mental mas epilepsia (5),

En infantes normales., los FEVs anormales llegaroh a ser
normales dentro del primer mes de vida. En los infantes con RM
o DC los FEYs se recuperaron dentro de los 2-3 meses de edad.
Los infantes con DL mas severo mostraren PEVs anormales aun
después de los ¢ meses de edad. Respuestas ausentes en 1los
potenciales evocados, © farma anormal de la onda reflejaron una
disfuncidan cerebral relativamente mds severa.

Foortinga y col. (1982) reportaron las correlaciones
entre pardmetros de PEVs a flash de 87 nifos normales de S afos
de edad y su condicidn neuroldgica neonatal. Se encontréd que
nifos que tienen una condicion neuroltgica dptima al nacer
—cuantificada por la prueba de Prechtl {1977)~ presentan
latencias mds cortas de sus FEVs a la edad de S5 afos, y que una
condicidén neuroldgica no dptima al nacimiento puede ser seguida
por latencias incrementadas del PEV aun a la edad de S aRos.
Esto significa gue la prueba neurpldgica de Frechtl tiene valor
predictivo con relacidn a las anormalidades del FEV,

El incremento de las latencias, combinado con el
decremento de amplitud de los componentes tardi{os de los FEVs,
en el grupo no dptimo, puedan ser debidos a un retardo en 1la



maduraciodn cerebral (Galbraith y col. 1270: EBuchsbaum y wWender,
19733) & a inatencidn (Ciganek, 19693,

También autores de este mismo grupo (Niiokiktjien y <¢ol.,
1977} demostraren que ni1fos con problenas de aprendicaje a
menudo muestran latencias increment .das en los HEVs.
Symann-Louett y col. (1577) encontraron més picos entre 200 vy
300 mseg en nihos con  trastornos de aprendizaje, mientras que
los ni%os normales tenian mas picos por abajo de 200 mseg. Los
nifos con asfixia neonatal como regla general mostraron estos
tipos de anormalidades en lps FEVe,

Hay wuna correlaciédn muy clara entre el grade de
anormalidad de los PEVs y la severidad de los sintomas clinicos
inmediatamente o muy cercanamente al nacimiento (Hrbek y col.,
1973y . Visser v col. (1982) muestran que para nidos de 5 afos,
mientras mas dptima es la condicidn neurclégica las latencias
sDN mas cortas.

Todo leo anterior indica dque el registro de los PEVE es una
buena prueba para detectar y pronosticar secuelas tardfas
cuando existe una condicidn neuroldgica no dptima al  momento
del nacimiento.

Stanley y col., (1987) llevareon a cabo un estudio en el que
utilizaron un andlisis de regresion maltiple para ver si  habfa
wfectos significativos sobre la maduracidn de 1a forma de 1la
onda de los PEVs a flash en &4 neconateos de 28 a I9 semanas de
edad gestacional, con retardo de crecimiento fetal y de madres

fumadoras durante 1la gestacidn. De los 64 infantes: a1
creciercn normalmente (de &stos, 13 tenian madres fumadoras) vy
2% con retardo en el crecimiento (de éstos 9 con madres

fumadoras). 25 de los 44 infantes tenfan una edad gestacional
por abajo de las 14 semanas.

Estos autoree promediaron los PEVs de 18 infantes, que
fueron seleccionados de la muestra, para definir S componentes
con los cuales estudiaron los cambios sucesivos en los FEVs con
el incremento de la edad gestacional en e)l momento de nacer.
Los FEVs de los otrcz 46 1nfantes pudieron ser expresados como
sumas lineales de 1los componentes seleccionados multiplicands
cada uno de elleos por um coeficiente (Yer Fig. 4).

El registro de lo: FEVs se hizo en dos canales: nasion
(Ne, para confirmar la presencia de una respuesta retinal) y Oz
referi1dos cada uno a Cao.

Estos investigadores encontraron que hubo uma correlacion
negativa entre la edad gestacional y la proporcidn de 1la
energf{a contribuida por el componente Ni al FEV (egs decir, que
la anda N! se vuelve mds angosta a medida gue aumenta la edad
gestacional).
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FIB. 4. PEVs (0Oz-Ns) DE 4 INFANTES DE EDADES BESTACIONALES
' SUCESIVAMENTE #MAYORES EN  EL  MOMENTO DE NACER,
MOSTRANDO LA SECUENCIA DEL DESARROLLO DE LA FORMA
DE LA OHDA, CON LA APARICION DOE NUEVOS COMPONENTES

(Stanley vy col., 1987).

También hay una correlecian positiva para la proporcidn
contribuida por los componentes combinados N2 y NI (o sea que
@l area de estas ondaz aumenta con la edad gestacional)d.

Ademds encontraron gque el +fumar de las madres retardaba
significativamente la disminucien normal de NI y en el caso de
los niRos con retardo en el crecimiento fetal y en la
pregnancia mostraban un aumento de N23I.

Por otro lado encontraron gue en los PEVs de los infantes
de madres fumadoras habia una reduccidn en la maduraciodn de Ni,
vy los neonatos con retardo en el crecimiento fetal y en la
pregnancia mostraban un incremento de la onda N23T.

Las diferencias en la reduccion de la maduracién de N1y
el incremento de N22Z, encontradas en los PEVs de 10s nifos con
madres fumadoras en la pregnancia y en nifios con retardo en el
crecimiento fetal, respectivamente, muestra que este andlisis
proporciona indices de maduracidn de 1a forma de 1la onda,
ttiles para hacer comparaciones de grupo.



IV ESTUDIO EXPERIMENTAL

A. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA E HIPQTEEIS DE TRABAJO

El objetivo a largo plazo del proyecto en al que se
involucra esta tesis es el disefo de métodos sensibles vy
confiables para la evaluacion temprana de trastornos
cognoscitivos en 81 nido, con el fin de proceder a un
tratamiento oportuno y eficaz.

En el caso particular de la investigacidn que nos ocupay
se selecciond el estudio de los PEVs. Como se ha visto a
través de la literatura mencionada, varios factores pueden
afectar a estas respuestas. Sin embargo, estos estudios bhan
tomado en cuenta a lo mas uno o dos factores. y no siempre
coinciden en la laocaliracion de las areas de registro, ni en el
tipo de estimulos utilizados.

Fara poder lleqar a emplear los PEVS como una herramienta
Gtil de diagndstico de alteraciones cerebrales sutiles, as
imprascindible aobtener un mayor conacimients de cémo afectan
los diversos factores a las respuestas de los sujetos, de tal
manera que pusdan establecerse correlaciones validaa de los
datos.

En gsta investigacién se decidid estudiar a nifos de
BScaSDS recursos econdmicoas, porque es muy frecuente @ncontrar
en ellos antecedentes de riesoo de dado cerebral. Por otra
parte, @8 conocido que en los nifos con trastornes de
aprendizaje la incidencia de estos antecedentes es alta, por 1o
cual era de interés saber si dichos antecedentes afectaban a
los PEVs. El efecte de la edad y del sexo son biem cgonocidos,
por lo que ambos factores se tomaron en cuenta para comprobar
que los resultados citados en la literatura también eran
validos en el caso de los niios mexicanes, ademas de #formar
parte del conjunto de variables a estudiar. Dado que el efecto
del factor gocioecondmico y cultural sobre los PEVs ne ha eaido
dafinido en las 1nvestigaciones previas., se estimd importante
tomarlo en cuenta, ya que, como se ha mencionado anteriormentae,
la falta de estimulaci®n opertuna puede praoducir deficiencias
funcionales y adan estructurales del sistema nervioso.

FPor 1o tanto, tomando en cuenta los conocimientos
adquiridos en @l estudio de la literatura, nuestras hipotésis

experimentales fueron:

i~ La edad deberia de producir un decremento de la
amplitud y las latencias de los PEVs,
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2= Las nifas deber{an de presentar latencias mas cortas
de los PEVs que 1os niRos.

3- Un bajo nivel socioecondmico y cultural produciria
alteraciones de los PEVs, posiblemente con un
incremento de las latencias.

4~  La presencia de trasteornos del aprendizaje deberfa
relacionarse con una disminucién de la amplitud de los
PEYs y de un incremento de las latencias en regiocnes

“parietales.

S5~ tos antecedenteés de riesgo deberian acompafarse de un

incremento an las latecias de los PEVs.

El conocimento derivado de nuestros resultados, apoyando
o no las hipotésis de trabajo, puede ser considerado como
elemento de juicio, para la inclusisdn o no del registro de los
PEVs en una baterfa electrofisioldgica (electroencefalograma,
potenciales svocados auditivos de talle, etc.) que permita
hacer una evaluacidn obletiva de los trastornos cognoscitivos
en el nifo.

B. METODO.
1. Bujetos.

Un total de 79 nifos de ambos sexos fueron clasiticados en
el presente estudio dentro de 2 grupos: 1 Veinte ni®os con
trastornos de aprandizajie (TA} vy @ Cincuenta vy nueve nifos
con una historia académica normal, a quienes se les considerd
como Ninos sin trastornos de aprendizajae.

El criterio adoptado para considerar que los nifos tenian
0 no trastornos de aprendizaje fue el reportado por Schere y
col. (1980}, la cual fué sugerida por The National Advisory
Committee on Handicapped Children (1968) v que @5 1a siguiente:

"Un trastorno especifico de aprendizaje" significa un
desdrden en uno o mis de los procesos psicoldgicos basicos
invalucrados 2n el entendimento o en el wuso del lenguaje,
hablado o escritc, el cual puede manifestarse en una habilidad
importects para escuchar, pensar, hablar, escribir o para hacer
calculos matemidticos., El término incluye condicones tales como
dafo perceptual. dako cerebral, disfuncién cerebral minima,
digslexia y aftasra del desarrclla, El término no incluye n1Aros
quiénes tiene problemas de aprendizaie, 1los cuales s0n
principalmente @l resultado de daRcs visuales, auditivos o
molores, retardo mental, perturbaciones emocionales o de
desventajas. medivambientales, culturales & edcondmcas.

Los nifos fueron seleccionados de una gran muestra de
poblacidn de acuerde a una prueba pedagdgica decarrollada para
analizar las dificultades al leer y escribir. Se aplige una
prueba de lecto-escritura (de Hinpjosa y Rocha, 15895} para
detectar a 1os nifee con trastornos en el aprendizaje ¥y que



‘hecesitaban alguan tipo de ayuda para superar estas deficiencias
y. a los sujetos que tenfan un rendimiento escolar adecuado,

Esta prueba consta de % tareas. cada wuna de las cuales
mide una habilidad en la lectura o en la escritura (lectura
oral, comprension de lectura, dictado, copia, lenguaje
escrito), detectandose T categorfas: nifos con un  rendimiente
adecuado en la prueba en relacién a su edad y grado escolar,
las cuales fueron considerados como sujetos normales, es decir,
sin trastornos de aprendizaje, y Nifgs €oh uha ejecucisén
deficiente para su edad v que requerian de atencidn especial
escolar para superar sus deficiencias, es decir, nifos con
trastornos de aprendizaje (para ver mas datos de esta pruebay
consultar a Hinojosa y Rocha, 1985).

La seleccitn de log sujetos gque constituyeron el  primer
grupe (TA), se hiro de acuerde a los siguientes criterios:
1) nifos que tuvieran dificultades al leer v escribir de
acuerdo a su edad y grado escolar, 2) gue hubieran reprobado
mas de wuna vez, el mismo o diferente grado escolar en 1la
primaria, 3} s8i eran considerados por Sus maestros y sus
padres como menores con trastornos de aprendizaje vy 4} nifes
cen bajo nivel académico de acuerdo a gu edad.

Por otro lado, el grupo de sujetos normales fué
seleccionado de acuerdo a los siguientes criterios: 1> niRes
que presentaran una ejlecucidn adecuada al leer y escribir de
acuerdo a su edad v grado escolar, 2) gue no hubieran reprocbado
ningun grado escolar, 2} que los reportes de los padres vy
maestros confirmaran la ausencia de trastornos de aprendizaje y
de conducta en 1los ni1fos y 4) nifos con un nivel académico que
correspondiera a su edad.

Se estudiaron nifos de ambos sexos y de niveles
socicecondmico y cultural medio y bajo (determinado como se
tndica en el Anexn 1}, cuya edad fluctud entre 7 a 13 afos, con
una edad promedic de 8.7 arfosj 20 de ellos presentaban
trastornos de aprendizaje v 5S% no presentaban problemas
académicos ni de cenducta.

Tanto los sujetos normales como los que presentan
trastornos de aprendizaje 1i1nclufdos en esta investigacien no
tenian defectos visuales o auditivos no corregidos y ninguno de
las nifos seleccionados mostraron desdrdenes neuroldgicos o
psiquiatricos al momento del estudio, tal como 1o reveld un

xamen pedidtrico y neurcldgico completo. Tampoco presentaron

problemas sensoriales o dgel lenguaje, en una evaluacidn de
comunicacion humana. No obstante, debe wefalarse que, tanto en
el grupo de nifos normales e¢omo en el de trastornos de
aprendizaje una proporcidn significativa tenfa antecedentes
personales ur factores de riesgo (A. de R.), asociades con daro
cerebral. Ver cuadro 2.



CuaDRD 2. DISTRIBUCIOM DE ANTECEDENTES DE _RIESGD
LOS WIFMGS EMPLEADDOS EH E37T4 INVESTIGH CJCV.
ANTECEDENTES NIFOS S NI1i0S CON TOTAL
TRASTORNDS DE TRASTORNOB DE
APRENDIZAJE APRENDI ZAJE
PRENATAL (1) 8 4 12
FERINATAL (2) 2 1 i0
POSTHATAL (3) . 11 . 4 13
1+ 2 & 1 7
1+ 2 7 "2
1+2+3 8- B!

NI 05 CON A. de R.

o
~

NI#DS EN LA MUESTRA %9 . -

NINDS CON A. oe R.
NI#DS EN LA MUESTRA

13. 5% ¢ 3s.0%

Tambié#n es 1mportante mencionar aue tcdos los nifos de
este estudio, presentaban un cgoefic:ante de i1nteligencia (CD
normal. Las medidas de inteligencia ruercn obtenidas ge la
Escala de 1Inteligencia de Wechsler para Nidos {WIsSC-R) .,
agmintstrado comp parte de este proyecto. Los ni1Aos normales vy
cah trastornos de aprendizaje selecciohadts para particibar en
aste estudio tenfan medidas de al mencs un C.1. de 85.

Los nidos ton trastornos sensariales especi{ficos. como
problemas de refraccidn visual o con un CI bajo o borderline,
fueron descartados de este astudio.

FPara evaluar el factor seuo, se fijé arbitrariamente 1la
escala correspondiente asignando el valor de O a ]Jos nifos y el
valor de I a las nifas. La poblacidn comprendi® 10 nifas y 10
nifos con trastornos de aprendizaje y 6 mifas v 23 niRos  sin
trastornos de aprendizaje.

Fara determinar el NIVEL BOCIOECONOMICO Y CULTURAL de los
sujetts baro estudio, 10s pardmetros Qque se tomaron en cuenta
fueraon: 1) el tipo de wvivienda y el 1NQreso  econdmico
per-capita de la familia, 2) la escolaridad v acupacicn del
padre v 21 la escolaridsd y o©cupacidn de la madre. Estos se
ordenaron tambien tomandose el peso acumulado de cada uno de
estos pardmetros en  una  ascala. Los valores mas altos
resresentaban las condiciones més adversas. Ver Anexo 1.

Ahora, los pardmetros que se  tomaron en  cuenta odara
determinar la evaluacion de los ANTECEDENTES DE RIESBO. tanto
en los suletos normales como en los de trastornos de



aprendizaje, fueron los relacionados con el tipo de nacimiente,
as{ como con los antecedentes prenatales, perinatales v
postnatales, tomiandose el peso acumulado de cada unc de estos
factoree.  En este peso, entre mayor numero de antecedentes,
maz grande es el riesgo de daRo cerebral. Ver Anexo 2.

2. Procedimiento y Aparatos.

l.os FPEVs se registraron para dos estimuleos diferentes: la
iluminacidn {destello de 1luz blanca) de una pantalla de
telavisién y, en la misma, la presentacion de un patron en
forma de tablero de ajedrez, con un tamafio equivalente a 10 min
de arco por cuadro. Este registro se realizd por medio de un
sictema automdtico MEDICID-0Z, el cual segrega automaticamente
las respuestas eliminando aquellas que son producidas por

alteraciones de cualquier ({ndole (como  por ejemplo los
producicos por movimientos oculares), Este2 sistema genera
astimulos luminobsos gque sSe observan en un monitor Modelo
THMC-12H. 1os estimulos de destello luminoso (flash) vy de

tablero de ajedrez (patroén) fueron presentados al sujeto con el
monitor colocado enfrente a un metro de distancia a la altura
de los ojos (Fig., S),

Loes nifos fueron sentados en un silldén reciinable, en un
cuarto obscuro practicamente libre de ruido, Un asistente
acompanaba al nifo durante la sesidn de reqistro para asegurar
que estuviera alerta y que siguiera las instrucciones {por
ejemplo, que mirara al centro de la pantalla y que no
parpadearal.

SISTEMA DE SUJETO COMPUTADORA
ESTIMULACION

1 ! ! [ ] !

{ DESTELLOD 1 \ SENTADD ! 1 ' PEV

! (Flash) ! ! ! REGISTRO !

! o H t MIRANDO ! H !

[ HE 1 e 1 i [ !
it toot I UNA St i P ot
. ' ! - 4 [ '

i PATROM ! ! PANTALLA H ! !
Vo ! ! Lol H :

1 ! UODETTLVG H
! ! { L !

Fig. . ﬁepnsséﬁragroﬂ ESOUEMATICA DEL SISTEMA DE REGISTRO.
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Los potenciales se registraron en zonas parietales (P3-Pa),
‘occipitales (01-02) vy temporales (T5-Té&) referidos a Al,A2
cortocircuitados. Las resistencias estuvieron por debajo de
las S00G ohms. Ademas se colocaron T electrodos: uwuno en el
arco superciliar vy otro en el canto externo del ojo, para
detectar alteraciones debidas a mavimientos oculares y de
parpadec. La piel del cuero cabelludo fué limpiada con alcohol
y los electrodos de disco fueron unidas a ella con pasta de
bentonita, de acuerdo al Sistema Internacional 10-20,

Los renistros de las amplitudes de los PEVs a lo largo del
tiempa al ascender vy luego descender dJgradualmente generan
"ondas". Sin embargo, algunas veces las ondas obtenidas
presentaban distors:ones tales que ro permitian la lecalizacien
clara del inicio de las ondas, © sea de sus latencias vy la
medicién de sus amplitudes. En 10s cascs de los registros de
los nifos en que no fué posible "cuantificar” la onda en ambos
lades da un Area cerebral, todo el registro se descartd. Ello
explica el que haya grupos con diferente nimero de sujetos para
cada tipo de estimulo (destello o patroén), para cada 4arpea
cerabral (occipital, parietal y temporal) y para cada tipoc da
poblacion (con trastornos y sin trastornos de aprendizaje).

Las ondas seleccionadas fueron aquellas que aparecian
mejor demarcadas y que se repetian en forma mas o menos
sistemAtica en las graficas de log PEVs, aungque en algunos
casos estas ondas se desplaraban dentro de los rangos sefalados
por lo que éstac ,Muestran un cierto traslape. Ver Fig. &.

El promedio de los opotenciales evocados +frente a los
estimulos cuministrados fueron almacenados en discos flexibles
y ma&s tarde graticados en papel para su medicien y tratamiento
estadistico, utilizéndose 5SiT mseg como tiempo maximo de
registro y un intervalo de muestrep de 4 mseg. Se promediaron
las ruespuestas de 100 estimuloes. almacendndose la varianza de
cada Adrea de medicidn. Utilizando el cursor de la computadora,
se midieron las latencias y amplitudes de los componentes de
estos PEVg, localizando para ello los picos midximos y minimos
de 4 componentes distintos en los primeros 4350 mseg en la
mayoria de los sujetes, tanto para las nifas como para los
nifns, con trastornos de aprendizaje y sin trastornos. Estos
componentes se denominaron arbitrariamente: '

Pl (primera onda positiva entre 40 y 140 msegl.
M1 {primera onda negativa entre 120 y 250 maseg).
P2 (sesunda onda positiva entre 170 y I80 mseg).
M2 (segunda onda negativa entre 250 y 440 mseg).

Puesto que las amplitudes de las ondas de los PEVs se
widieron desde la parte mds alta de una cresta hasta la parte
més baja del valle siguiente, o viceversa, las amplitudes
quedaron denominadas en funcién  de las crestas {ondas
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positivas) vy les valles (ondas negativas) vecinos de 1la
siguiente manera: :

F1-Ni, amplitud de la cresta Pl al wvalle N1.
Ni-P2, amplitud del valle Nl a la cresta P2,
P2-N2, amplitud de l1a cresta P2 a' valle NI.

Este método para medir las amplitudes se adoptd en virtud
de que fud el citado por 1la literatura (ver capituleo 111 de
esta tésis)s sin embargo, como se verAd mds adelante, al
e@xaminar los valores de "“energfa", en este caso, las amplitudes
se midieron a lo largo de toda la curva de los PEVs
mediante 128 puntos tomando come referencia una linea base.
Ver Fig. 6.
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Amplitud

(microveolte) '

Amplitud
(microvolts)

FIG. 6.

T PEV: - P3L :
Guzman Cuenca Cla
BATERIA} 40 MS. :

N
'

] S12 mseg

PEV: P&,
Guzman Cuenca Claudia; 03. 07, BS.

BATERIA; 40 MS.

EJEMPLD DE UNOS DE LOS PEVs REGISTRADOS.
Potencial evocado visual, Estimulo regular
a 1.00 HZ; Latencia del estimulo en msea.
Tiempo de presentacidn de estimulo de

flash: 40 ms.
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C. TRATAMIENTO ESTADIBTICO

Los datos crudos son los valores de amplitudes, latencias
v energ{as obtenidoa de los registros grdficos de 1los FPEVs
correspondiaentes a las regiones parietales, occipitales vy
temporales. Estos datos. tanto para el estimulo de flash como
para el esti{mulo de patrén, se presentan en los Anexos 2 a @A.
A estos valores se les aplicaron los siguientes procadimientas
estadisticos:

a) Ansltisiz de Ragresidn Multiplae.

Se hizo un andlisis de regresidn miltiple para describir
la relacién entre las latencias, las amplitudes (variables
dependientes) y las variables independientes consideradas: el
sexo, la wedad, el nivel sociocecondmico y cultural, las
trastornos da aprendizaje y 1la presencia o no de antecedantes
de factores de riesqo de dano cerebral.,

El wefecto de estas variables independientes scbre 1la
latencia y amplitud de los PEVs se vid en la poblacidn total de
nuestra estudio (79 niRost 20 con trastornos de aprendizaje y
29 sin trastornos) mediante un andlisis de regresion miltiple,
en el cual se determinaron los valores de "t" de Student y el
coeficiente de determinacidn muestral r2,

r? muestra el efecto de los factores externos sobre los
FPEVe, mientras que la "t de Student muestra el nivel de
significancia. La regresidn se hizo para cada tipo de estimulo
{flash y patrdén) y para cada variable dependiente (componentes
de la latencia de los PEVS: Pl, N1, P2 vy N2 vy las amplitudes:
F1-Ni, N1-P2, P2-N2), en cada una de las & derivaciones *(P3,
P4, 01, 02, T5 y Ts&).

Para nuestra poblacidn el valor de "t" necesario para que
se¢a significativo debe ser mayor o igual a 1.98, Valoraes
positivos de “t" significan que con el aumento de la variable
independiente aumenta 1la variable dependiente; wmientras que
valores negativeos significan que un aumento de la variable
independiente provoca un decremento en la variable dependiante.

b) Anidlisis de Regresion de los Valores de “Energia".

Adamas del anadlisis de regresiéon efectuado sobre 1las
latencias y amplitudes también se hizo este andlisis wobre los
valores de "enargfa" utilirando come medida de significancia el
valor "F" de Fisher.



Para obtener los valores de “"anerao{a', ge parcid de ios
128 puntos muasstreados por el sistema analdnico digital cada 4
mseqg v recistrados durante 512 mseqg. FPara ello. primero se
abtuve el valor promedio de todos los puntos para formar una
1inea base v a cada una de las lecturas se les restd el wvalor
promedio para obtener auevos valores que al ser goraficados
di1eren lugar a ondas. como se 1lustra en la Figura 7. La suma
de los saloras absolules de las areas de 1a onda total
cocnstytuven los valorss de enerogia.

tos resultados de este andlisis de regres:on se presentan

en la Tabla 11. Estos resultados permiten determinar &i la
variacion simultidnea de una o mads variables independientes
afocta significativamente los valores de 1a "energi{a" de laos
PEVS.

AMPLITUD

{microvelts)

[}

[+] 100 200 300 400 500
TIEMPO (mseg)

ng.w7.,.ERAFICR'DE 128 AMPLITUDES REFERIDAS AL VAL DR
. : PROMEDIO (energfa).
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V- REBULTADCS

. Los valores de las variables independientes estudiadas:
1) edad., 2) sexo, 3I) nivel sociccultural, 4) antecedentes de
riesopg y 37 trastornos de aprendi:aje, asi como los valoraes
abtenidos para las variables deoendientes: 1) latencias v
2} amplitudes. de los PEVs obtemidos de regiones parietales,
occipitales y temporales de les nifos incluides en esta
investigacidén, se presentan en los Anexos I a B8 del APENDICE,

En los Anexos I a 5 se presentan los valores de ios PEVs
de las regiones cerebrales registradas para al estimulo da
FLASH:

- En el Anexo T de las regiones parietales izauierda v derecha.

- En el Anexo 4 de las reciones temporales ijcauierda v derecha.

- En el Anexo S5 de las regiones occipitales izguierda vy
derecha.

En los Anexas & a B se presentamn los valores de los PEVs
de las regiones terebrales registradas para el estimulo de
PATRON:

- En el Anexo & de las regiones parietales izguierda v derecha.

- En el Anexo 7 de las regiones temporales izquierda v derecha.

- En el Anexo £ de las regiones occipitales 1zquierda vy
darecha.

A} ANALIBIS DE REGRESION MULTIPLE.

A @stos datos experimentales sa8 les aplicd un analisis de
regrasidn muiltiple obteniéndose 1los valores de "t" v el
cogficiente de determinacion muestral r2 v a partir de estos
mismbs datos se obtuvieron lops valores de "enerafa", a los
cuales también se les hizo un andlisis de regresidon multiple,
en la +forma en gue se indica en el subcapitulor analisig
estadi{stico de método,.

Los resultados de "t" « de r?2 aplicados a 0% componentes
de los PEVs se muestran en las Tablas 1 a 10. Este andlisis
dié los siguientes resultados:

1) CON RELACION A LA EDAD.
En general, tanto para el estimulo de flash como para el

astimulo de patrén, con el incremento de 1a edad se abserva una
disminucidn en las latencias Y amplitudes de los
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compcnantéﬁAPZEV N2 ‘de los PEVs, aunque este proceso se refleja
mas. con' el estimulo de patron.

al.  La inspeccidén inicial de las LATENCIAS obtenidas para
el estimulo de FLABH. sugirid un efecto dependiente de
1a EDAD, ya que con el INCREMENTD de ésta. se observd
una . DISMINUCION de las latenci1as de Ni (r2 =.,07)
en 1a region occipital izquierda vy de P2 v N2, tanto
en la reoidn occipital 1zquierda (P2, rZ =.08 y WZ,
r2 =,11) tomo en la regién occipital derecha (P2, r2
=.07 y N2, r2 =.10).
De igual manera. con el INCREMENTD de Ia EDAD se
observd una DISMINUCION de las LATENCIAS de P2 y N2,
tanto en la regién temporal derecha (P2, r2 =,14 Y
N2, r2 =,07) como en la regidn temporal izauierda (P2,
r2 =13 y N2, r2 =,10), aunque aqui también sa observo
un AUMENTO de la latencia de Nl (rz =,13) para la
ragidn temporal irquierda (Tabla 1).

b? En relacion con la amplitud para eate mismo tipo de
est{imulo, se observd una DIBMINUCION de AMPLITUD con
@l INCREMENTO de l1a EDAD en laa reciones opccipital
izquierda para las ondas Pl—- Nl (r2 =.08) y P2-N2 (r2
=,07) v temporal izquierda para las ondas P1-N} (r2
5,100 vy P2-N2 (r2 =.16)t as{ como en 1a region
tamporal irquierda para la onda N1-P2 r2 =.20% y
en la regidn temporal derecha para la onda P2-N2 (r2
a, 08) (Tabla 1),

c) Para el estimulo de PATRON. con el AUMENTO de la EDAD,
se observe una DISMINUCION de la LATENCIA en las ondas
P2 (r2 =.17) y N2 (r2 =.10), solamente an la regidn
occipital derecha (Tabla 2).

dy Con estimulo de PATRON, con el INCREMENTO de 1a EDAD
las AMPLITUDES de las ondas P1-N1 DISMINUYERON en las
regiones oaccipital izquierda (PL=N1, r2 =.28) ¥
temporal izquierda (P1i-N1, r2 =,12), pero esta msma
onda aumentd en la regidn accipital derecha (P1-N1, r2
=,18)., A a1 ver, l1a onda HNI-PZ disminuvd en las
regiones occipital derecha {N1-FP2, r2 =.21) v temporal
izquierda (Hi-P2, r2 =.16) vy aumentd en 1la region
octipital izgquierda (NI-P2, r2 =.32). {Tabla 2).

En resumen, en estag tablas se puede cobearvar que con al
incremgnto de 1a edad se ve una disminucidn de las latencias v
amplitudes en las regiones postariores, y muy particularmente
en las regiones occipitales izquierda v derecha v temporales
izguierda y derecha para el estimulo de flash v para la ragidn
ocnipital derecha con el estimulo de patrén.
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AN IS1S D€ FEGRESTON MATIPLE PARA LA UARTABLE EDAD.

A 1. TARA 2.
' i i
i i FLASH ' ; i PATRON i
i LATENCIA G ARPLITUD! i i LRATENCIA {iANPLLTUD,
! ¥ ]
(P KL TP 1 PIHN-PE P i § PLNLNI-P2iP22]
i o
i Voo
i —— i
| !
i P
i R
i i
i i}
; -8z .30
i i 0.8 0%
D St St v
1} —= L]
i i 2,803,050 |
! H 0.18; 0.21 i
i ; i
rar i i
2,351-3,581-3. 13! i 20%2A
' i 0.12i 0,161 |
i [ i i ]
2,802, Y i i i
POk aon i 0,08 ' i i
. i

Estas tablas contienen los valores de *t" v el correspondientes a las latencias
y las amplitudes ¢a los PEVS en las regiones parietales (P3 y PA), occipitales
0f y 02) y tesporales (TS y Th).

Estas tablas unicasente contienen los valores significativos de los Coedicientes
dle "t a un nivel de signifizancia de 95U, Les valores no significativos fueron
el isinados.

Los valores negatives sionifican que al ausentar 12 edid, disainuye el valor de
la variable degendienta [latencia o amplitud, segun el casa).

Les valores del Coeficiente de Determinacion r? representan el porcentaje del

casbio en 1a variable dependiente que es explicado por l cesbid en la variable
independiente,
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2) - CON

al

-3}

c)

d)

RELACION AL SEXO0.

Con ectimulo de FLASH. para aesta variable
independiente SEX0O, solamente las LATENCIAS de la onda
‘Pl (r2 =,11) en la region parietal derecha v de 1la
onda N1 (r2 =.09) en 1la regién parietal izquierda
mostraron valores MAYORES para los nifos (Tabla 3).

Para estimulo de +lash, las amplitudes ©o se wvisgron
influidas por la variable independiente sexo {Tabla

Ty,

En relacidon con el ecztimulo de PATRON l1a wvar:abile
independiente BEXO. tuvo influencia sobre las
LATENCIAB de laz ondas Nt (r2 =, 28) y N2 (r2 =.1é6) en
la regidn parsetal izquierda v de N2 (r2 =.1% an la
regién parietal derecha. las cualee mostraron una
latencia MAYOR para el se:o masculino (Tabla &).

Con este mismo tivo de estimulo no se cbservd Aingun
efecto de la wvariable independiente BEXD en la
amplitud de los PEVs (Tabla 4).

En resumen. el efecto de la diterencia en sexo se observo
sobre las latencias en las regiones saretales 1zquierda v

dererha,

presentando latencias mavores los sujletos masculinos.
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GALISIS DE REBRESION MULTIFLE PAAA LA WARTABLE SEX0.

ThELA 3. ThlLA 4,

i ; FLAGH ! i i PATRON ;
i 3 1
i i LATENCIA (i ANPLITUD! i i LATENCIA i ANPLITUD;
: i ; ;
i PPN P2 iN e e i P PL N P2 iR iPI-NLNIPRPAT
H H H [ ' l K H H e " 1]
Pl iR PP R
e e I e et mevent] P Saa o o R S s
R T 5 P T
Poae2iaut ! Peri i
ey [amemad nas hasmnd ! e g ey
R L R A
SR UL SO U i SO T
HTR R A i i POty
Py I ' L
e e e s oo e S S Sy e
=2 A A A . i g e [
] + s ] 1
PRt 1 ir? i
NN AN SO WU, N SV L RUNCE (O SOt N Lt SN MO
R : N
O A S St S i
Poiemd ‘ el i
e e o i i
N i i
* 1 H ) L] '
iodr i L
Ly . )

Extas tablas contionen los valores dv “t* v r? corresponditntes a as latencias
¥ lax aﬂhtuﬂﬂ de tos FEVs en las regiones parietales (P3 y P4, occipitales
{03 vy 02) y temorales (TS v T&),

Esus Lables Gnicasente contienen los valores significativos de los Cowficientes
. de "t & un nivel de significancia de 951, Los valorws no significativos fueron
wlintnados,

Los viiores tives simi:m w2 123 hinas greienhﬂ valores senores para la
variable ¢ iente (latencia o aeplitudl que los njios.

Los valores del Coeficients de Daterminacion r2 representan el porcentaje det
casbin en 13 variable depandionte que o5 vaplicado oor ul casbio en la variable
indegendiente.



‘37 | CON RELACION AL NIVEL SDCIO-ECONOMICC.

a' EL NIVEL BSBOCIO-ECONOMICO tuvo influencia sobre la
{LATENCIA de las ondas F2 v N2 con estimulos de FLASH
en la regidn parietal en ambos hemisferios (izquierde
P2, r2 =.16 vy N2, r2 =,28:t derecho PI2. r2 =, 23 v
n2, r2 =.32) donde una FEOR CONDICION esocio-economica
di6 como resultado un AUMENTO significativo en la
latencia de estas ondas (Tabla S).

FPara la correcta 1nteroretacion de la tabla S5 debe
recordarce oue la ascala aue representa el nivel
sccio-econdmica esta 1nvertida, es decir. que el valor
mis alto reoresenta la condicicdn socio-econdmica mas
pobre (ver &GNEXO 2) .,

b) bLas AMPLITUDES de los FEYs. para el estimulo de FLASH.
se vieron afectadas par la wvarilable independignte
nivel S0C1O—-BCONOMICO, en la regién temparal
izguierda, donde un PEOR NIVEL SOCIQ-ECONOMICO se
relaciond con un INCREMENTO de las amplitudes de las
ondas P1-N1 (r2 =.08) v N1-F2 ({(r2 =,10) v de la onda
P2=N2 (r2 =,06) en 1la reon1dn geecipital derecha (Tabla
S).

€) Fara esti{mulos de PATRON. o1 NIVEL SOCIO-ECONCMICO
BAJO. tuvo un efecto si1omficativo sobre la LATENCIA,
va que se observaron INCREMENTOS de ¢eta en la onda
P2 en le reoidn parietal idzquierda (F2., r2 =.11) vy
occipital derecha (P2, r2 =,10) v de la onda P1 {ir2
=,12) en la regidr par:etal derecha.
Es decir, Que oatra la peor rondi<idn socioecondmica se
obtienen los wvalores de latencia nds elevados (Tabla
&) .

d) En relacidn con la AMPLITUD., + para este mismo tipo de
estimulo. la variable 1ndependiente NIVEL
SOCID-ECONDMIED tuvo un efeclo si1gmificativo sobre las
andas FP1-N1 (r2 =,19) v N1-F2 (rZ =.14) en la region
temporal derecha las cuales wmostraron un  INCREMENTO
con el EMPEORAMIENTO del ni.el =zocioeconomico.en la
regién temporal derecha v uwna relacidn  INVERSA, es
decir. mavor amplitud con una  melar condicidn
socioe-condmica de 1a onda FiI-Nt (r2 =.1%9) de la
regiodn parietal derecha (Tabla &).

En resumen, el principal efecto del nivel socioeconomico
s obhserva en las latencias de los PEVs en las regiones
varietaies, pero el efecto es mayor con estimulo de flash v
particularmente en las ondas P2 y N2,  Aungue con estimulo de
patrén. también se observa un efecto del nivel socioecon@mico
en. las amplitudes de la region temooral derecha.
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ANALISIS DE REBRESTON MLTIPLE PARY LA WRIASLE RIVEL SOCIRECONINICO,

A 5. WL b,
i i FLASH ! i i PATRON :
i i LATENCIA 5 ANPLITUD! ; i LATENCIA {iAAPLITUD;
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) : : :
PRIt ¢ 2L T TRrity r raae o ¢ ¢
foert v com ol P i '
iont i : i
Y i N

i i1 0.y

] L3l L) T

i i3

i i

;
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i

i

" Estas tablas contienen los valores do “t° ¥ r2 correspondientes a las latencias
¥ las amm de lus PEVs en las regiones parietales 1P3 y PA1, cccipitales

Wty ¥ tesporales (15 y T8,

Estas tablas inicasente contienen los valores significativos de ios Coeficientes
d:_'g";;:\ nivel de significantia de 55X, Los valores no signifitaticos fueron
#lisinados.

Los valores negativos signifiran que cuando ausents el nivel socioeconceico y
cultural, la varfable dependients Uatencia o asplitud) disainuye.

Los valores del Coefiviente de Detersinazion rl representan el porcentaje dal
casbio en la variable depondiente gue es explicado por vl cambio eq la variable
independi sate,



4) VEN RELACION CON LOS TRASTORNOS DE APRENDIZAJE.

a)

b}

[=§]

d)

£n

Cuando se utilize ezti{rulo de FLASH, la variadble
TRASTORNDOS DE APRENDIZAJE tuvo un efecto significativo
sobre la onda F1 r2 2,22 en la regidn occipital
derecta. dangdo come resultado una DISMINUCION de 1a
LATENCIA de esta onda v un INCREMENTO en la latencia
de la onda M2 (r2 =.11; en la recidn parietal
iraguierda v de las ondas M1 (r2 =,12), P2 (r2 =,19
w W2 (r2 =.17) en la region parietal derecha. Lo
anter10r significa que en la mavorfa de las ondas (Ni,
®2 2 HMI. en reoiones parietales) las latencias son
mavores en los nifdos con trastornos en comoaricidn con
los ni1fos sin trastornos de aprendiraje (Tabla 7).

También con el estimulo de FLASH se cobservd un efecto
de los TRASTORNOS DE APRENDIZAJE sobre las AMPLITUDES
de las ondas Pl1-Ni. vya que #staz sostraron wuna
PISMINUCION en ia raegiérn parietal dercvcna (Fi-N1, r2
=,i0y, AUMENTO en la reoidn oceipital 1zqQuierda
tPi1-N1. r2 =.17), en la regidn temporal izouierda
(Pl-M1. r2 ==.27) y en la reoidn temporal derecha
{P1-Nl1, r2 =.2%5): también se observo un AUMENTO en 1la
onda M1-FP2 en las deos regivnes ternpor ales riroulerda
HL1=-P2, rZ =,14:; derecha NI-FZ, r2 =,1%), (Tapla 77,

La variable independiente trastornos de aprendizaje
no tuvo infiuencia sobre la latencia de las ondos  de
los PEVYs zuande we utilizd el estimulo de opairén
(Tabla 8.

Para este mismo ectimulo. las AMPLITUDES de las orgas
Pi-N1 mostraron wuna DIBMINUCION en las regiones
parietal derecha (2 =.24: v parietal izquierda (ra
=.11) y un AUMENTD en la regidn temporal! derecha (r2
=,12) en presencia de TRASTORNOS DE APRENDIZAJE (Tabla
2).

resumen, el efecto de log tracstornos de aprendizaze

sobre las latentias se observa solassnte cuando se estimula con

vetinulo
regiones
darecha.

- Las
reYlDNes

de {flash +~ resulta un aumento de ellas en las
parietales ¥ una disminucién en la regidn occipital

amptlitudes se reducen con trastornos de aprendizaje en
parietales v aumentan en regiones occipitales vy

tempor ales.
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LNALISIS OE REGRESION MLTIPLE PARA LA VARIABLE TRASTORNDS DE APRENDIIAJE.

LA 7. THLA 6.
i FLASH : i i PATRON i
LATENCIA i ARFLITUD! i LATENCIA [jAHPLITUD:

QP2 | N §iPL-N1,NI-PRiP2E

Estas tablas contimen los valores de "t* v ro correspondientes a las latencias
y las asplitudes de los PEVs e lis reqiones parietales {P3 v P4), occipitales
{01 y 02) y tewporales (75 y Th),

Estss tablas dnicasents contimen los valores significativos de los Coeficientes
d: *t* 2 un nivel de significancia de YR, Los valores no sionificativos fueron
nlininados,

Los valores negativos signidfican qua Jos nisos con trastornos de aprendizais
prasantan valores senores de la variable dependiente {latencia o asplitud)
que los nijos sin trastornos,

Los valores del Coeficiente de Deterainacion r 2 representan ol porcentaje del
:ﬂ:‘:‘\ 1a variable dependimnte gue es explicado por o] cambio #n 1a variatle
in mte,



©8) . EN RELACION CON LDS ANTECEDENTES DE RIESGO.

a) Con estimulos de FLASH, 1os ANTECEDENTES DE RIESGO
ejercieron un efecto sobre la LATENCIA 1ncrementando la onda N2
(r2:=.10¢) 2en 1a regién parietal 1zguierda vy disminuvendos la
onda F1l =n las regiones occioitai (r2 =.08) vy temporal
derscna (r2 =,05:, {Tabia 9.

b) Para este mismo ti1po de estimulo. también se observd
un  AUMENTO de la AMPLITUD de la onda FI-N1 (r2 =,10) en ta
regién  temporal 1zquierda a medida que aumentan los
ANTECEDENTEES DE RIESGO. (Tabla 9.

c) Fara estimulos de patron, la variable independiente
antecedentes de riesgo, no tuvo efecto alguno sobre la latencia
de l1as ondas de los FEVs (Tabla 1,

d) Sin embargo, en relacidn con la AMPLITUD. para este
mismo ti1po de est{imulo, se obgservo una DISBMINUCION de ésta en
las ondas P2-N2 en las raegiones occapital derecha (r2 =.30) Y
temporal derecha (r2 =.17} con MAYORES ANTECEDENTES DE RIESGO
({Tabla 10).

E€n resumen. se gpbeerva poco efecto de la variable
independiente anteceoentes de riesgo sobre las latencias en la
regi1on parietal i1czuierda, occipital derecha v temporal derecha
y una poderpoa disminucion de le amplitud de la onda FI-N2 en
la regién occipital derecha v ligeros aumentos en las  regiones
temporales izguieraa v derecha.

Aparte de las tablas mencicnadas (1 a 107, también se
elatoraron Ane:xos en donde se observa directamente la
correlacion directa o 1nversa de 1as distintas variables
independientes con respecto a la latencia y a la amplitud de
los PEVs. Anexos 9 a 11, mostrados en el APENDICE.
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AVLISIS DE RESRESION MALTIPLE PARA LA WRIABLE ANTECEDENTES DE RIESGO.

A 9. TABLA 10,
i FLASH : ; PATROK i
i t i
i LATENCIA 5 AMPLITUD! i LATEKCIA iAMPLITUD;
LPINLNP2iPER
i

Estas tablas contienen los valores de *t° y £ 2 corrasbondientes a las litengias
v las aﬁntm de los PEVs en las regiones parietales Pl y PO), occipitales
101 y 02} v temoorales (15 v T&).

Estas tablas uniCasente tontienen los valores sigmificatives de los Coeficientes
dl *t" a un nivel de significancia de 951, Los'valores no sionificatives fueron
Wisinados,

Los valores negativos significan que tuando los nifos oresentan savores antece-
dentes de riesgo, 1a varisble dependiente (latencia 0 asplitud) dissiuye.

Los valores del Copficiente de Determinacion r2 represantan el porcentaje del
casbio wn la variable dependiente quar es explicado por ol casbio en la variable
independignte,



B) ANALIESIS DE REGRESION DE LOS VALDRES DE "ENERGIA'.

La energia de los FEVs a flash mostre una relacion
significativa ton las variables independientes analizadas, En
los potenciales evocados a patron se observaron relaciones que
se muestran en la Tabla 11. Come es posible obsarvar an esta
tabla. la edad tuvo un efecto importante en la energlia de 1los
potenciales evocados de las derivaciones occipitales Y
temporales 1i1zquierdas y derechas: la energia disminuye
conforme la edad aumenta. No se observd ningun efecto de la

edad spbre lops PEVs de regiones parietales.

L.os antecedentes de riesgo se relacionareon con una menor
amplitud de los PEVs en la derivacidén parietal izauierda. La
presencia de trastornos de aprendizaje tuve efecto sobre la
energia de las derivaciones parietales izquierdas y derechas,
produciando peotenciales mveocados de menor anergf{a.

El sexa por si solo no tuvo nminodn efecto, pero asociado a
la edad se encontré que las nidas mostraban menor energia en el

Area temporal derecha. Acpociada a la edad v el saxo, la
presencia de trastornos de aprendizaie hizo aun mas
significativa la regresién en el 4&rea temporal deracha,

teniendo mavor energia en esta zona los Nni#os con trastornos de
aprendizajie.

Otras interaccionee que se pueden observar en la Tabla 11,
son las de la edad v la presencia de trastornos de aprenditaie

en las derivaciones occapitales v temporales. Los antecedentes
de riesgo interactuaron con la edad en las derivaciones
occipital y temporal izquierdas. e interactuaron con la

presencia de trastornos de aprendizaje en las Areas parietales.
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TABLA 11,  VALORES F {(DE FISHER) SIGNIFICATIVOS DE LA ENERGIA DE LOS PEVs
- PRODUCIDOS POR ESTIMULDS DE PATROM DE TABLERD DE AJEDREZ

4 ! EDAD ! RIESGO ! TA E+R t E+TA ! R+TA E+SEXD! E+SEXO4TA !
larsm) ] [] 1 lz=raz:

P P30 4 - e H ! - L}

Yoot ! H ¢

tpat ' . ! 1A ’

trrant H ! !

101 4 1 £ 1] ! *n !

L ey | l | . )

‘oz

l'
: !
! !
! '
! !
! !
! !
! !
t 1
' -1
! !
! '
! !

1 1 T )
[ FEraY RS RpER P o ] [l
1 TS5 A ! LT B TR
S p——. 1 - 1 [
' Tt L ! ! L} 1 L1 L31)

Los valores de ENERGIA fueron determinados para las derivaciones
izquierdas y derechas siguientes: Parietales (P3I,P4), Occipitales {01,
02) v Temporales (75,T&).

Los PEVs fueron determinados frente a las siguientes variables inde-
pendientes: Edad (E), Sexo, Trastornos de Aprendizaje (TA} y Antece-
dentes de Riesgo (R},

Los Niveles de Sionificancia de la Correlacion wntre los valores de
Energia y las variables independientes que fuercn alcanzados son
representados en la tabla de la siguiente manera: 0.05 (),

0.01 {(#%), 0.001 (waw),

En la tabla no se incluveron los casos en que la correlacion no
alcanzo niveles significativos.
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VI DIBCUBION Y CONCLUSIONES.

A lp largo de esta trabaio se na intentade determinar si
los potenciales evocados visuales se modifican con la edad, el
sexo, 21 nivel socio-econdmico v cultural, los antecedentes de
riesge ascciades a daRo cerebral vy 10% traztornos del
aprendizaje.

A continuacien se procedera a examinar los PEVse obtenidos
en la prasente investigation y sus variaciones coh respecto a
las variables independientes estudiadas, comparando estos PEVs
con las contribuciones de los principales autores que han
trabajado en dichos temas.

Las caracteristicas generales de las ondas de los FPEVs
registradas en esta investigacion (ver Fig. &) son similares a
las obtenidas por otros investigadores (Leary vy Pietersen,
1782¢ Ciganek, 1969, Ver Figs. 1 y 2), predominando en las
ondas de los PEVs obtenidos de nuastro traba)o, dos crestas con
sus respectivos valles.

En este estudio se pbhservd una disminucidn de 1la latencia
conforme aumentaba 1a EDAD en las ondas P2 y N2 en las regiones
ocecipitales y temporales cuando se utilizd el estimulo de flash
y en la regidn occipital derecha cuando se utilizd el estimulo
de patron. Estas observaciones concuerdan con los estudios de
Barnet y col. (1980) que reportan un decremanto ionificativo
en la latencia de l1oe componentes de los PEVs a medida que la
edad aumenta. Estos resultados también concuerdan con los de

Hrhek y col. 19273y, quienes establecieron que hay un
decremento en la latencia con la edad, principalmente en los
componentes primarios. Laget y col. (1977) también reportan

una disminucidn de las latencias con el incremento de la edad.

Interpretamos gue la disminucion de las latencias de los
FEVs con el incremento de la edad observadas en nifos por
nosotros v por otros investigadores (Barnet vy col,, 1980: Blom
y col,, 1980 implicar{a gque al aumentar la edad., la velocidad
de conduccién de las vias nerviosas, a 1o largo de los sistemas
neuronales, se vuelve mds eficiente, por lo que requiere de
menar tiempo. Es decir, interpretamos que a medida que el niso
crece, las redes neuronales se vuelven mas eficientes, de tal
mangra que leos FEVs so transmiten mejor a través de un  mayor
numero de neuronas, lo que permite que esta transmisidn sea més
rapida, y en consecuencia, las latencias de los PEVs originados
s2an mas cortas.
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Es pertinente hacer notar gque la mayoria de los estudios
citados en la literatura acerca de los cambius en la latencia
de los PEVs se han centrado badsicamente en el cosponente
positivo principal, mientras que nuestros valores cubren un
rango de componentes mucho mas amplio.

En nuaestra investigacidn se observe, en relacidn con 1la
amplitud de 1los PEVs frente al estimulo de Flash, que en
términos generales, con el incremento en la edad, se prosenta
una gisminucion de ¢éata en las regiones occipital y temporal
tzguierdas. NO existe en la literatura una explicacidn de este
aparents desbalanceo de los PEVs a3 través de las diferentes
derivacionas, sin embargo, NOS atrevemos a suponer que a madida
que el nifo crece la transmisidn de los potenciales evocados
tvisuales, auditives, etc.) se vuelve mas espacializada,
produciéndose cen e&llo este aparente desbalanceo en la
transmisidn de los PEVs.

A su vez, con el estimulo de patrén, al incrementarse la
edad, las amplitudes de los PEVs en general disminuyeron en la
reqgidn temporal izguierda. Asimismo, la onda P1-N1 disminuyd
en la regidn occipital izquierda.

Estos resultados concuerdan con los de las in.costigaciones
de Dustman y Beck (1969), quienes reportaron que los nifos de 7
a 14 afos presentan una disminucidn en las amplitudes de los
PEVE a flash con la edad.

Sin embargo, las variaciones en amplitud para el estimulo
de patrdn con respecto a la edad, observadas por nosotros, no
fueron consistentes en todas las 4reas de registro, por lo que
seria de interés llevar a cabo una mayor investigacidn sobre
los cambios de los PEVs a estimulo de patrdn en relacidn con la
edad, ya que la literatura reporta que gste tipn de estimulo
evoca un potencial evocado estable, por lo gque es una técnica
Gtil y confiable para estudiar la integridad del sistema visual
{(Shearer y Dustman, 198Q).

€n cuanto al origen de dichos PEVs, conviene aclarar que
los estudios de Shaw (1984} muestran Que los PEV: a estimulos
de patrén tienern 4 componentes que parecen ser de origen
cortical. Este autor supone que probablemente los 2
componentes iniciales de les FPEVa reflejan la actividad en el
4drea primaria de la corteza occipital, mientras gque los 2
Gltimos componentes probablemente son generados durante el
procasamiento intracortical.

En relacidn a 1o observado en nuestro estudio con el
estimulo de patrén, damos la explicacién de que la disminucién
de las amplitudes de los PEVs en las regionas tenporales se
debe a que al aumentar la edad, la transmision de los impulsos
nerviosts origihados en los estimulos visuales tiende a
volverse mas especializada concentriandose en las
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regiones occipitales y alejindose de las regiones temporales,
tal vez porque en estas ultimas se manejan preferentemente los
impulsos nerviosos originados en los estimulos auditivos.

Por otro lado, en relacidén con las diferencias en los PEVs
atribuibles al BEXOD, en nuestro estudio se cbservd que los
nifos mostraron latencias mayores que las nifam en las raegiones
parigtales, tanto para flash comp para tablero de ajedrez.

Lo anterior ctoincide con lo observado por otros
investigadores. Asl, Shearer y Dustman (198, vy Allison vy
cel. (1983) encontraron que, en general, las latencias de al
Mmenos algunos componentes ocurren mas temprano para las nifas
que para los nikos.

Los resultados que obtuvimos los explicamos bajo 1la
hipotésisc de que los sistemas neurenales de las nifas maduran
mas temprano que las de los nifios por lo que transmiten mejor
ios potenciales evocados priginados por estimulos visuales. En
otras palabras, hacemos la suposicidn de gque debide a una mayor
madurez de las redes neuronales de las nifas, éstas tienen una
mayor densidad de nguromnas activas, 1o que permite una
valacidad de conduccidn mas rdpida en las vias nerviosae de los
impulsos nerviosos, ya fuere por asumento en la mielina de las
neuronas © porque 2l impulso nervioso salta mas eficientemente
a través de las sindpsis lo que a su vez se rafleja en menores
latencias de los FEVs correspondientes.

Por cuanto al efecto del sexo como variable independiente
en las amplitudes de los PEVs, en nuestra investigacidn no se
encontraron diferencias significativas para las nifas con
respecto a los nifios. Cabe sefalar, sin embargo, que Shearer y
Dustman (1980) han reportado amplitudes mayores para las nifas
que para 10s nifos.

En relacidn con el  NIVEL SOCIOECONOMICO Y CULTURAL,
nuestros resultados muestran que a medida que la cohdicidn
socicecondmica y cultural de los sujetos s mds baja, se
presenta un incrementoc en la latencia de 1los PEVs an
derivaciones parietales, tanto para el estimulo de flash como
para el estimule de tablero de ajedrez. Esto pareceria
implicar que los nifos de condiciones socioecondmicas  més
pobres son mas lentos en mostrar respuestas evocadas visuales,
tal vez debido a una transmision mas lenta del impuleo nervioso
correspondiehta.

Por ptro lado, los datos obtenidos en este estudio indican
que la amplitud de los PEVs se va afectada por un nivel
socioecondmico y cultural bajo al utilizar el estimulo de
fliash, perc s6lo en la region temporal izquierda, en la cual se
observa un incremento en las ondas PIN1 y N1P2 y también an la
onda P2-N2 @en la regiodn occipital derecha. En relacidn



con al estimule de tablero de ajegdrez, también e muestra un
incremento en la amplitud de los PEVs asotiados cofn un  nivel
sociocultural bajo, en la regidn temporal derecha en las ondas
PIN1 y NIPZ, perc se presenta un decremanto de la wnda PIN1  en
la regidn parietal derecha.

Se considera que la diszminucion de amplitud de los PEVs en
la regidn parietal derecha frente al estimulo de patrén an
nifos con nivelaes socioecondmicos bajos, estd indicando Que
probablemente existen deficiencias en el procesamiento de 1la
informacidn visual en esta 4rea, quizd porque no todas las
neuronas astan igualmente mielinizadas, de tal manera que la
transmision del potencial evocado en las neuronas poco
mielinizadas @s mas lenta y por 1o tante, con una menor
amplitud.

For el contrario, FEVs de mayor amplitud en las regiones
temporales en nifos con niveles socicecondmicos altos pudieran
indicar una mayor sincronizaciéon en la conduccidn de los
potaenciales avocados a través del haz naurenal que lo
transmite.

Esta suposicidén es confirmada 9or la observacidn de que
hay un incremento de las latencias frente a ambos estimulos en
las regiocnes parietales y en la regién coccipital derecha frente
al astimulie de flash en nifros con nivel sociocecond..ico bajo.

Ambos  efectos (latencias aumentadas y amplitudes
reducidas) estardn presentes en nifos con antecedentes de
rieasgo mAs graves, peores condiciones sccioculturales Y
trastornaos de aprendicase. Es importante sefalar gque a medida
que se hacen mds evidentes dichas variaciones en los PEVs, se
agudiza la problématica detectada en cada sujeto.

En el analisis especifico de resultados de este ultimo
tépico sa observa que en los niRos con  TRASTORNOS DE
APRENDIZAJE, el estimulo de flash produce un PEV con un
decremento de la latencia de P1 en la region occipital derecha
v un  aumento de la latencia de N2 en la ruogidn parietal
izquierda y da N1l yv P2 en la regidn parietal derecha.

Cohen vy Breslin (1984}, encontraron gue las respuestas
secundarias (P3) a flash tendieron a tener latencias mas largas
en todas las areas del cerebro en un grupo de dislé. icos que en
un grupo de lectores normales, 120 que coincide con nuestros
resultados. Sin embargo, cabe mencionar que otrose autores
tSobotha y May, 1977) encontraron resultados opur.tos.

Nuestra explicacidn a la observacidn de que con estimulo

de flash, la latencia de P1 es pequefa consisin en que como
este componente de la onda del PEV es esencialmente
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exdgeno no activa vias especificas, sino que se transmite por
cualquier via; mientras que 1os componentes NI y P2 presentan
iatencias mayores porque va incluyen una naturaleza gnddgena, ©
s2a Que requieren deé un mayor procesamiento, actividad que es
mas lenta en nifos con trastornos de aprendizaje.

Ahora, con estimulo de tablero de ajedre:z, observamos que
no hay cambios en la latencia de los componentes 1uoepranos de
los PEVs en nifas con trastornos de aprendizaje con respecto 4
1os nifios normales. Estas observaciones estdn en concordancia
con lo encontrado por otros investigadores que han llegado a la
conclusidn de que "las lesiones cerebrales en nifos, deben ser,

ya sea muy extensas o tener propiedades especi{ificas
desorganizantes para producir anormalidades importantes en 1la
conducta" (Rutter, 1982) . Ello nos parece indicar que 1la

conaxidn polisindptica primaria de la via visual +unciona
eficientemente aun en nifes con trastornos de aprendizaje.

Sin embargo, notamos ®n nuestra investigacidn, que hay un
aumento en la latencia de las componentes tardios, lo que se
observa claramente en las ragiones parietales. Esto se
interpreta en el sentido de que el managjo de la informacidn en
ni®os con trastornos de aprendizaje se realiza con mds lentitud
y puesto que en las regiones parietales se maneja ¢l proceso de
atencidén, procesc que es mas pobre en los nifos con trastornos
de aprendizaje se tienen latencias mayoras.

Es decir, los trastornos de aprendizaje tienen gque ver
mAS con una modificacidn en la capacidad interpretativa de los
nifos, que can la simple percepcidn del estimule.

Por otro lado, para la variable trastornos de aprendizaje,
la amplitud de los FPEVs producidos por estimulos de flash, esta
incrementada tanto en la regién gccipital derecha como en la
regidn temporal izquierda vy derecha, pero decrementada en la
regidn parietal derecha. Con est{imilo de patrdn, estd
decrementada en ambas regiones parietales, pern aumentada en la
ragidén temporal derecha.

Aventuramos la hipoté#sis de que probablemente por 1a
normal plasticidad del cerebro, esta reduccidn en la amplitud
en la regidn parietal derecha, simultanea con un aumento en la
amplitud en la regidn temporal darecha, nos mostrarfa la
tendencia de la naturaleza a compensar la deficiencia que
tienen en la regidn parietal los niRos con trastornos de
aprendizaje, desarrollando la capacidad de cuonducir los
potenciales evocados en otra regidn, en este caso la temporal
derecha,

El decrementc en la amplitud de los PEVs en la regidn
parietal en nifos con trastornos de aprendizaje, obtenido por



nosotreos, es corroborado, tanto por los estudios de Conners
{1971) como por los de Freston y Guthrie (1974), quienes
repartaron que los sujetos con trastornos muestran una
atenuaciéon de la respuesta en la regién parietal izquierda,
aunque en nuestro caso, esta disminucidn estad mas acentuada en
la regién parietal derecha.

Nuestros resultados tambien confirman en cierta forma los
de Galbraith y colaboradores (1370), quiengs encontraron gqQue
las amplitudes de los FEVs en los componentes tardios (100-250
meeq, para registro de vértex y occipital), son mas bajas en
nifos con dificultades para aprender gque en nNians normales.
Ellos sugieren la hipotésis de que en los nifios con trastornos
de aprendizaje existe alguna deficiencia en la estructura
neuronal de dichas regiones, ®in embargo, ellos no abundan mas
an estas explicaciones.

Por le que hace a los ANTECEDENTES DE RIEEGO, se hace
notar que la muestra estudiada de nifos sin  trastornos de
aprendizaje fué de SS9, de los cuales se encontrd que B tenian
antecadentes de riesgo, por lo que el porcentaje de dstos Ffué
de 13.5%; mientras que en la muestra de nifos con trastornos de
aprendizaje que incluyd 11 nifos, fué de I5%.

En nuestros resultados wse observa que con el astimulo de
flash, hay un aumento de la latencia de la ondy N2 on la regidn
parietal izquierda y una disminucién de Pl en las regiones
occipital y temporal derechas.

Este resultado coincide con 1o que se encuentra en la
literatura, ya que ésta menciona que una condicidn neuroloégica
éptima suele dar lugar a latencias mds cortas (Foortinga vy
caol., 1982), de donde se deduce que una condicidn neurolégica
mas pobre originada en antecedentes de riesgo mas graves, darfa
lugar a latencias mas largas.

Uno podria explicar el aumento en la latencia de la onda
N2 an la regidn parietal izquierda provocada por ] aumento an
la gravedad de los antecedentes de riesgo, diciendo que dstos
favoerecen una condicion neurolédgica mas pobre, lo cual da lugar
a que se& incremente el tiempo en que se completa la transmisidn
de los impulsos nerviosos de los sistemas neuronales de esta
regidn lo que origina latencias mds grandes para los PEVs
carrespondientes. Se hace notar que en nuestras
investigacionese la onda N2 constituye el dltimo componente del
PEY.

Nuestros hallaszgos astdn en armonia con la teorta de 1los
generadores de los FPEVs, que propone gque los 4 o § componentes
iniciales se generan dentro de la retina, 1los componentes
subsacuentes en @l nervio optico vy los vultimos componentes en
la regidn talamo cortical, ya que la latencia de los PEVe de
nuestro estudio disminuyen en las regicnes



ocgipital y temporal derechas, es decir, los componentes
primarios de los PEVs llecan muy rapidamente a estas regiones,
pero en cambio, los componentes secundarios -due S@ geéneran en
la region talamo cortical y que implican un proceso de
asimilacién de las estimulos asociados al aprendizaje al haber
_un dafe neuronal originado en los antecedentes de riesgo-
tardan maAs en presentarcse.

Por otro lado, la disminucién de la latencia de la onda P
frente a mstimulo de flaszsh en las regiones occipital y temporal
derechas podria ser tentativamente explicada, diciendo que en
rnifos con antecaedentes de riesgo, la onda primaria P11 se
transmite sin retrasos, debide a que £n estos nikos no es
procesada.

Ahora, en relacion con la amplitud, se observa un  aumento
de ésta en la regidn temporal i1:zquierda frente a estimulo de

flash, pero una disminucion de 1a misma en la regidr. occipital
Y ‘temporal darechas frente a westimulo de patroéng asto
significaria, segun nuestra interpretacion, que para un

#stimulo simple como es el Flash, la respuesta en términos de
amplitud aumenta en nifos con antecedentes de riesgo, mientras
que para un estlimulo complejo como es el de patrdn, 1la
respuesta disminuye.

Ahora bien, en relacidn con el anAlisis de 1os valores de
ENERGBIA do los PEVs realizados en este estudio, se ohservég que
con el estimulo de patrén, el aumento en la edad tuvo un efecto
importante disminuyendo el nivel de energia en las derivaciones
acccipitales y temporales, 1zguierdas vy derechan. Si  se
considera que la energia es representada por la amplitud, esto
concuerda con lo dicho anteriormente, ya que ésta disminuye
conforme la edad aumenta.

Un  tratamiento mids complejo de los niveles de energla
abtenidos en este estudio, demuestra quea la simultaneidad de
los antecedentes de riesgo vy 105 trastornos de aprendizaje
tienen un efecto significativo en los nivelaes de enwergia de los
PEVS @n las regiones parietales, mientras que la accidn
simultdnea de los trastornos de aprendizaje + edad + sexo se
asocia a un efecto significativo en el nivel de energia de los
PEVs &n la regién temporal derecha,

No encontramps @n  la literatura informacion similar que
nos permita indicar si nuestros rasultados, en g8l andlisis de
niveles de energia de los PEVs frente al efecto simultaneo de
diversas variables independientes, coinciden con 115 obtenides
por otros autores.

En conclusitn, el estudio realizado permite confirmar gue
las técnicas basadas en la determinacién de los PEVs {frente a
astimulos de flash y de patrdn pueden ser utilizadas con los
dabidos perfeccionamientos como métodos sensibles y confiables
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para la evaluacidn de trastornos cognoscitivos en el nifo, lo
que parmitiria proceder a un tratamientoc oportuno de los
miemos.

€in embargo, puede existir una interrelacién midltiple de
diversos factores gque afectan los valores de los PHVs obtenides
Y que pueden hacer sumamente dificil las interpretaciones
correspondientes. En efecto, los PEVs son modifitados por
diversas variables que pueden presentarse sismultaneamente como
son l1as incluidas en este estudio, a saber: 1} la edad de los
nifos, 2) el sexo de los mismos, 3) el nivel socioecondmico vy
cultural de la Familia a la que pertenscen, 4) los
antecedentes de riesgo y S) la presencia de factores que puedan
dar origen a trastornos de aprendizaje.

Aln cuando en este estudio fué poasible establecer valiocsas
correlaciones entre los valeores de los PEVs y las variables
antes mencionadas, serd necesarico profundizar en este tipo de
estudios antes de poder emplear en forma suficientemente
confiable estas teécnicas.

For otro lado, es conveniente sefalar que el estudio
realizado permitid confirmar las hipotésis formuladas en el
digeno del estudio experimental.

Asimismo, fue¢ posible formular en la mayoria de los casoes
una serie de interpretaciones tentativas, pero razonables,
acerca del comportamiento especifico de los valores de los PEVs
frenta a las diversas variables estudiadas.
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NEXO Pardsetron Se tomarcon wh cusnta para detsrmins
A b Rt has N pEr NTUEl "BotToEtEREm1EA™Y EDETORADY"

A) VIVIENDA.

VALOR TIPO DE INGREBO PER-CAPITA
VIVIENDA

o] buena + mas del/o SOU
1 regul ar L4 mag del/o SO%
1 busna + del 20 % al SO0%
2 mal a -+ mis del/o SO%
2 regular + del 20% al S50%
2 buena - menos del/o 20%4
3. mala + del 20% al S0%
I regul ar -+ menos del /o 204
4 mala + menos del/o 20%

B) ESCOLARIDAD Y OCUPACION DEL PADRE.

VALOR ESCOLARIDAD OCUPACION
o 10 a%os o més - trabajador £ijo
L3 10 afios o miw + obrero calificado
(o] 10 afoms 0 mis - groinsicni-ta
1 10 afios o mas + rabajador eventual
1 S a @ anos Ed trabajador fijo
1 5 a ? aios + obraero calificado
2 S a % aRos + trabajador eventual
2 1 a 4 afos + trabajador fijo
2 1 a 4 aRfos + obrero calificade
3 S a ? afios + dasempleado
3 1 a 4 aXos + trabajador evantual
T © afios + trabajador +ijo
3 O aRos + obrero calificado
4 © afios + trabajador sventual
q 1 a 4 afos + desemplaado
S padre ausente

C) ESCOLARIDAD Y DCUPACION DE LA MADRE.

YALOR ES8COLARIDAD OCUPACION
o 7 a%os O mie -+ ama de casa
1 7 akos o© més + trabajador fijo
1 7 a%os O mas - obrero calificado
1 7 afios O mids + profesionista
1 7 afos o mas -+ aventual
2 4 a & aRos + ama de casa
3 4 a & aFfos + trabajador fijo
3 4 a & avos + obrero calificado
4 4 a & afos -+ trabajador eventual
4 1 & 3 aos + ama de casa
5 1 a3 aRos + trabajador ijo
3 1 a 3 afos + cbrero calificado
& 1 a 3 afos + trabajador eventual
7 0 a%om + trabajador +ijo
7 QO aXos + obrero calificado
7 QO afas -+ trabajador svantual
e O atos + ama de casa
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ANEXD 2. Parémstros que Se tomaron en cusnta para determinar
la EVALUACION DE LDOB ANTECEDENTES DE RIEBGO
VALOR A) PRENATALES. VALOR B) TIPO DE NACIMIENTO.
#2 Desnutricidén. #2 Circular de cordén.
#2 Aborto provocado. #2 Uso de fdrceps.
*1 Pro-eclampsia, ] No hospitalario.
#+1 Sangradoes (amenaza de aborto). #1 Pelviano.
#1 Alcoholismo. #1 Cesdrea no programada
#*1 Diabetoes. #1 Con anestesia.
#] Traumatismoa. #1 Parto prolongado,
#1 Uso de farmacos. #1 con maniobras.
#1 Epilepsia. #1 Otros.
#+1 Abortao no provocado.
#1 Otros.
VALOR C) PERINATALES. VALOR D) POBTNATALES.
* Bajo peso al nacert #2 Convulsiohes.
2 menos de 2,200 grs. #2 Desnutrician,
1 de 2,200 a 2500 grs. %2 Deghidratacidn grave.
#1  Anoxia. #2 TCE con perdida
#*1 Ictericlia. de conocimiento.#2
»* Incubadorat #1 Espasmo del sollozo.
1 por horas #1 Convulsioneos febriles.
2 por varios diaw. #1 Fiabre alta sostenida.
#1 Pramaturez. #1 8i no fud amamantado
#1 Hipermaturez. #1 Ablactacidn tardia.
#1 Madre aRosa. #+1 .- Enfermedades
*#1  Otros. infecciosas (antes
de ler. afo).
#+1 Otros.

o
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ANEXO 3 VARTIABLES INDEPEMDIEMNTES Y LATENC

1AS Y AMPLITUDES

DE LOS PEVe REGISTRADCS €N REGIONES PARIETALES

IZQUIERDA ¥ DERECHA FPARA ESTIMULD

DE FLASH+

LATENCIAS
izquierda er
P3al P3p2 PIn2 Pipl Fanl Fépl

Mus Suj Edad Sexo NSE AnRi kor PIp) Fan2
1 00ge 8.8 0 i 2 1 148 1B4 256 4% 150 14 g 44
2 00007 B1 1 10 4 1136 178 304 412 174 180 T4 dih
3 (0012 BB ¢ IS 3 1 45 180 200 108 0z It el
4 0014 B2 1 12 8 IO104 14 B0 4 152 224 4 430
S 00049 85 1 10 3 1108 A8 320 184 14 24 TN 48
& (902 9.4 | [} 1 13 163 20 25 S6 188 224 o
7 (o 8.6 ) £ 2 P78 1M s U4 s 172 240 X
8 (X2 8.1 0 8 - PO IR0 237 44 1M 10 I 412
5 W0 25 0 15 5 1 15 26 T32 424 W48 X By M0
10 0000 %6 0 7 12 § 12 168 20 44 i 28 Je M2
11 000M 7.7 0 10 1 1 16 v 42
12 W5 8.5 | 1 6 9 789
ot 6 9 6 0 249
W1 9 6 0 2
9.4 1 B 1 0 1
8 g 7 0.
3 13 1 0
& 4 2 0
4 134 0
1 9 7 0
2 8.3 1 B 2 0 Te &4 2% I5% 126 lad 2o W
u 1 8,4 | 1 4 0 1M 1B4 244 35 43 176 B IR
T 57T 10.2 0 & 3 0 1M 292 A0 132 192 M2 KR
24 1505 8,9 1 7 13 0 140 180 2 76 1 176 24 28
01N %8 1 & 7 0 120 15 220 B8 7b 156 292 I
% 01515 9.4 0 3 4 0 13 172 280 34 12 (7h 230 od
Z1 03517104 0 2 1k Q 132 158 288 W4 124 180 24 23p
2 015815 0 2 1 0 176 236 7288 II2 74 112 W 3N
9 01524107 0 2 85 0 124 184 232 WM 124 176 240 2
W oi577 %61 10 O 128 164 M8 352 1 (M4 38 I52
3 01528 12.9 1 § 2 0 88 120 208 26 92 132 208 256
32 0129 8.4 0 3 2 0 00 212 292 B 140 204 292 TM
OIS 9.0 0 4 3 0 148 i84 732 250 1M 180 28 240
M4 01518 7.4 0 7 2 0 104 L0 36 W8 M0 132 212 209
I 01519 12,1 ¢ 5 1 0 120 166 300 Z 108 168 208 N0
% 000 12 5 0 88 e 32 A Ml 172 Ue A0
M B3 B8 3 0 B3 180 280 8 128 1.4 202 IR
] 30 B, 0 0 14 1@ Y& T {45 198 lp I8
Ryl B 1 S0 0 B4 1R2 252 83 144 252

AKPLITUDES
l!?\.ll!‘db derecho
pinl nlp2 p2n2 pinl nlp2 p2n;
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4 Sujetos con trastornos de sorendizajes nbeercs 1 al i1,
Sujetos sin trastornos de sprendizajes nimeros 12 al 39,
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YARTAEFLES - INDEFEMDIEHTEE ¥ LATENCIAS Y AMRLITUGES

ANEX0 4 .
M i “DE LOS PEVs REGISTRADOS EN REGIONES TEMPORALES
IIGUIERDA Y DERECHA FARA ESTIMULGO DE FLASH+
. LATENCIHKS AMPLITUDES
' . izouisr derecho 12ouiergo ec!

Mus Suy Edad Sexo WSE AnRi hor T3l TSl TSp2 T5aZ Topt Ténd Tep2 Tenl pind nlpl o2n2 oint nip2 p2n2
100010 B9 0 7 6 ) 132 192 240 T3 124 208 10 M 9.2 7.2 b4 &b 34 D2
2 00012 &8 § 15 I 1 148 24 M9 TS 56 b e R0 13T 7.1 53245 S8
7 4 B2 1 12 8B 1 18 88 . 8.5 18,2 20.3 1LY
L0017 85 1L 16 3 40 12,1 11 0
503 B4 L 6 0 1 4,8 %3140 10,8
6 G4 BE L & 2 1 W7 254 18,8157
7 WS04t 7 7 1 7 86121 7.9
B WwH 61 0 8 - | 417.2153 %2
9 0029 B85 0 15 5§ 11 412153 9.2
16 WO 5.6 0 7 12 i 011510,0 &3
i1 00031 9.7 ¢ & 3 1 124 B4 304 ded 124 17E 292 404 11,8 7.318.320.1 5,7
12 0%¥% B.¢ 0 L | U 11s 19 243 39 i1s 192 32 474 12,7 15.7 5.2 38,5 34.8 144
13 00M 7.7 0 10 1 1 148 192 208 392 152 208 A B8 2.0 7.2 AS a7 69 L3
Wo000d5 9.8 1 (4 6 1 88 B4 252 32 (I 184 2% WS4 8.9 39173157 BT
15 00501 7.7 1S 3 0 1 10 368 464 140 1B THE A7 S0 107 1.6 105 18,1 10
16 0054 8.7 1 10 4 O 5.7 4.2 4.9 5.7 8.8 5.2
17 W7Two 1 2 1 0 %3 11,1 3L512,2 5.5 144
18 %08 8.5 | 4 5 0 4.8 4,2 50 45 3.2 LS
19 059 841 8§ 1 0 | 12.3 15,0 15.8 7,0 13,0 10.]
20 W 70 r 3 8 O 7.8 62 L2 A2 L8 83
21 w2418 0 3 3 0 7.5 43 2.8 147 9.8 10.4
n ws 801 % 8 0 8.8 1L} 3.0 7.7 85 A7
B N8 8.8 0 12 4 0 5.6 7.5 8.0 &9 7.6 B.2
#0050 10.7 1 (UM [ 6.3 b6 3B 94 S8 Jib

o5 9.7 1 0 1 b S 34 B3I AT 1LT b
n W52 1 1 0 ¢ 0 3.5 9% ths B4 B}
PIENL YL 9 o131 0 IS 15,7 15.4 5.8
B BTy ¢ 5 0 15.2 20.8 14.5 11.5
¥ SR e ¢ 15 2 0 A12.7 12,4 14,2115
Wo00532 1 A2 0 5.1 4.6 4B &5 9.0 3.4
U o 1 4y 0 6.5 B.6 4118.317.9 5.4
2 1 I 7 0 8.8 8.5 1.5 & &9 07
b3 1 g8 2 0 9.8 o9 87 10.4 14.3 %0
E 3 v 7 0 10.4 80 2.8 lo.b 14T 2.5
35 NS5 8.9 T 0 10.1 12,7 5.2 16.512.7 &.3
b 1% %0 0 5 35 4 o 69114 7.9 7.6 10.4 BT
37 01508 113 1 4 5 0 142 L7 47 5.0 8.5 8.0 &4
W U3 981 4 7 0} 13 E.& 5,2 3.0 8.7 43 2.8
3% 01515 94 6 3 4 O 120 7.7 W3 8.3 %6 8.1 A
4 01515 6.2 ! 3 1 0 e 6,5 10,1143 L2 5.712.0
DR 113 Y T NS (A W 172 28 531 L8 1.2 L4 2.8 09
42 oISBILS 0 2 1 144 iio ST LA L4 8 40 S
AT Q1524197 0 2§ 0 172 1% 12,5 10,7 8,9 1.2 1.5 6.}
401537 361 10 ¢ O 168 132 B.6 13.7 9.8 12,1 17,4 15.4
£ 01528 12,9 | 9 2 ¢ 12 2.7 25 7.9 24 A6 Lb
4 01529 8.4 9 3 2 0 180 26 12.8 19,5 10,5 11,5 27.4 20.3
A7 0183 133 1 3 3 0 204 6.5 3.1 1.6 85137 3.2
45 9Is12 Iy T & 0 168 6 7.4 %7 595 A% 23
9 0153 9.0 0 4 2 0 168 7.4 61 3.2 Lo 7.3 3.4
S0 01539 1.1 51 ¢ 168 S.6 24 L2 .2 L30T
St 0158 5.7 0 B 0 0 148 256 3L 452 IS 19 Ik AM 7.0 %9 5.8 64112 L9
2 01557 108 O 3 0 0 124 15t Tie H6 1B 4 312 A% b4 9.3 7.2 A4 55 B
53 01554 BT 0 & & 0 1% 22 0 a20 156 256 3th 424 57 B3 %21L2 AT L4

¥ Syjetos con trastornos de sprendizaje: nimeros 1 al 14,
Sujetps sin trastornos de aprendizaje: ndseros 15 2} 53,

-71 -



ANEXD S  UARIABLES INDESENDIEWTES v. LATENCIAS Y AMPLITUDES
. DE 10§ PEVs FEGISTRADOS BN FEGIONES OCCIPITALES
1ZOU1ERDA v GERECHA PARA ESTIMULO DE FLASHS

. LATENELAS ARNPLITYODES

: . 1zruierdo Serecha {gouterde derecho
s Su} Edad Seio WSE AnRi sor Glod Dinl OipZ 062 G221 G20 D202 T2n2 pind nlo2 o202 olnt alp2 pin2
1 000 186 ¢ 5 1 t 172 16c 324 468 124 1e8 AT 268 12,1 106 5.b 17.0 54,3 12.4
2 0R09 000 M A4 ] R Ied 2 I72 MO 172 an 36 14,2 26,2 29,7 23,3 15.8 .3
3 00618 8.2 1 42 8 1 15 X Fe 464 116 4 B8 ABA 205 20.4 18,5 18,2 W3 11,9
4 w2 83 1§ 3 1132 188 112 388 122 236 M5 1B 10.3 5.9 4.5 161 1B 9.4
S 00lF £5 1 10 T 1 106 224 31s 39 178 224 T4 AT2 10.9 9.8 5.2 16,8 16.5 1.9
& oMl a4t 6 0 ) 2.5 36,2 17,8 20,9 1%.4
T 08 g ¢ 2 ) 2 15.5 %.9 21.8 16.0 i2.8
g WOBwd 1T 7 7 1) 8127120 1.8 b0 R
§ 0029 B 0 15 5 | S 1.6 2.0 8.5 110 1.2
0 003t 2,7 ¢ & 3 25 13,2 1.9 36,4 a4 19,0
1 WY B 0 3 8 1 L1 29,7 28,2 A0 361 35,8
L2 oM 7.7 0 16 ¢ 42 L& BT bS 4.2
I3 0045 8.8 1 14 5 2431 1.8 2.2 4B ILS
iMowEn 271 5 3 0% L1 12,9 2009 £7.2 1.9 15,6
1S 00507160, + 2 1 ¢ -2 31,3 105 5.4 18,0 3.5
B WS 311 % 1 6 722,01 78,4 21,0 3.8 22,1
7 uAhw. 0 2 5 o LF 5.0 67 15,0 145 B4
18 (A 7.0 1 9 & ¢ .8 188 11.4 10,7 8.5 14.7
19 w2 603 3 90 .8 8.6 B,4159.4 9.4 19,5
H 0W0HE 34 81 ¢ 11690 NRIE: LA
A GBS 501 5 s b 12.5 10.5 14,7 6.7 6,5
22 Wiy 8.3 1 4 2 ¢ (3,219,854 208119 3.7
A R T A B I T 1.0 13,1 5.7 2{.¢ 55 7.5
28 0iSE 3.7 9 1 0 19,6 19.8 16,5 18.6 {7.2 14.]
B USRWA L p 0 b 2.5 10.6 $.71313710.5 6.9
2% 054 9.1 0 13 1 ¢ 15,4 18,6 15,7 15.7 19,5 117
D MEBWT 9 ¢ 5 ¢t 20,0 15,7 1R 2 22,5 11,8 10
@ W5 2000 41 0 234194 (1.6 12.9 18.0 8,1
35O 830 2 Y 0 145 06,1 17,2 2L 16,6 28,4
WA 761 4 2 4 7.6 59 %4 ad 9.6 15L9
It WKW OB 0 13 4 ¢ 13.4 185 14,2 18,1 23,5 119
12 00825 12.7 i LI ] 1.4 9.4 S 171 9.2 25
3§ w0518 9.1 S 7 ¢ 28.221.7 LT 02108 4.4
nosy et 8 2 90 5.7 5.B 5.8 11.715.2 4.8
5 il B4 g t 4 9 1 6.3 05.8 12,8 189 19.7 19,9
B 037020 & 3 0 150 12,8 9.9 15,3 11.0 12,2
7NN 8.9 ) T3 v 10,8 18.4 12.7 22,4 2.7 18,)
B MW7 85 4 2 0 &7 17,4 30.0 13,0 73.1 30.!
39 0108 11,3 & 4 5 ¢ 46 33 60171 WA NS
WS 3.t ¢ 7 9o Wl 7.5 15,4 2204 19,6 25,4

A4 OINS 294 0 % 6 6 LT IS (17 e 45 133
42 013t 5.2 1 5 2 9 21,7 25.2 AL.7 140 20.2 211
T 0T we ¢ 2 3 0 15,4 1.7 10.1 21,2 17.8 15,7
M oasEns o0 2t & 16,4 4.9 B.526.0 2.4 5.5
5 08Z 108 4 2 3 ¢ 10,5 §5.2 7.1 0.5 18,6 26.1
& WSH BT 6 2 S5 ¢ 20,7 Voo 10,3 227 11.9 15,9
NS R r 10 ¢ 9§ 174 50.0 28.3 6.4 10.1 18,0
43 MS2812.9 1 T2 ¢ 4.9 £.213.2 A4 8.2 115
5 05?88 6 3 2 0 (7.6 140 32,8 B, 5.0 2.6
% 23%ws 1 3 3 ¢ 21,7 16,2 16,3 28,4 1B.9 8.6
81 01832 18,1 ) 9 & ¢ 11,8 19.1 17.2 16,1 Z0.4 1.6
92 9813 3.6 6 4 1 0 11,9 16.0 9.0 23.9 22,6 (9.4
5T M58 7.4 0 7 2 0 1.9 8.3 10,6 1.4 16,7 1.9
54 01519 14,1 ) S F ¢ 15,3 102 16,2 114 10.2 11,1
55 017100 0 12 6 4 7.3 6.1 22.9 8.7 5.31L35
6 O35 B.8 ) 8 3 0 22,2 75,3 19.5 (4.6 14,5 4.5
ST OIS .31 8 0 o 34,2211 20,9 25,7 (2 103
IR R R S 12.0 14,3 1.8 13,5 14.9 11,5
S oulSsh BT 4 B 4 ¢ 15.7 10.5 10,6 18, b.B 4.3
o887 741 4 o0 ¢ 25.2 26,9 29.6 3.t 2.8 9.2

¢ Saretes o1 trestornos de avrendizaje:s ndmercs 1 4l 13,
Suretos sin trastoenos ge aprendizijes nimeros 14 2} 50,

-
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ANEX0 &, VARIABLES INDEFENDIENTES ¥ LATENCIAS Y AMPLITUDES
DE LOS PEVs REGISTRADDS EN REGIONES FARIETALES
IZOUIERDA Y DERECHA PARA ESTIMULO DE PATRON+.

LATENCIAS ARPLITUDES
) uz:\:ﬂso garecha 120uiert0 derocho
We  Suj Edad Sexo NSE Aoy for Pol Pinl P32 P3n2 Pépl Panl PAp2 PénZ opin! nlp2 p2n2 pinl nip? o2

1 1 15 1 1 e 243 3N 456 152 s T e 5.6 %2 8.5 7.6 T.7T12.4
2 8.1 1 10 4 1 12 176 Wk 412 X 1B M8 Ay 4,2 7.3 9.0 s 9.3 L2
3 8.9 0 7 ¢ % 132 A2 328 48 10 170 2B 4B 65 1.0 6.3 b0 5.2 17
4 8.2 1 12 B 1 104 144 284 412 152 224 33 420 53 7.9 9.1 5.4 b7 9.2
H A1 0 0 1 14 172 2 264 120 172 212 268 5.1 §1.0 10,0 11,0 46,0 9.2
6 86 1 & 1 1 Th 172 2% 30b Te 177 T 40 8.2 16.510.7 3.7 48140
7 B.1 0 8 T 1 1M 180 212 AD4 140 180 33 A2 G5 125 223 8.7 15134
840 15 5 1178 O Al 14 D W A 6B 130 9.7 b4 114110
Qb 0 7T 42 1 124 172 20 4R B 172 10 67 %1 7.0 40154 8.4
9.7 0 & 3 1 112 1A 0 A0 160 172 0B 424 tA.1 (9.B 14,7 15,6 23,3 12.0
£S5 1 7 & 0 264 12,4 111 5.6 103 9.6 T4
e ¢ 33 9 A4 b 1.1 16,3 19,9 1.7 10,8
341 B 10 0.4 8.4 5.6 12,3 143 15,4
271 01 9 9.2 8.9 15.8 1i.4 10.5 144
0w?re o 5 06 15.1 15,7 8.7 15.0 13.5 1.2
g1t F 7 0 6.8 7.8 55129123 3.0
831 8 2 ¢ 9.8 10,5 %6 8,4 158 11,7
841 1 4 0 3.8 9.0 10,0 7.1 10.0 7.8
891 7 3} 0 10,4 12,4 10,0 13,6 2.0 1. ¢
.81 A7 @ 9.1 14,8 6.8 21.018.7 9.4
824 § 3 o 13.9 21.5 15.2 16,2 22.1 13.3
wedo 21 90 8.1 &5 9.5234 &7 5.5
691 5 2 0 14.3 26.3 2,1 7.7 20.7 19,4
1Wr1e 25 9 155 1.2 1.2 1h.b 10,56 13,4
861 10 0 0 18.5 22.8 15.9 10,6 19,7 13.4
% 8o 0 3 2 01 2.0 9.112,918,6 1.1 73.5
27 3.0 ¢ 4 3 0 5.5 14,0 16,3 b1 135 13.9
2 0 ¢ & 5 9 15.4 49,3 8,9 16,5 77,2 1.5
2 07120 v 12 b 0 3.5 13,0 12.B 5.5 148 13.4
» o g1 8 ' ¢ 9.4 178 126 16,4 06 132
0% %931 8 0 4 1 7.6 12,0 12.8 7.8 12.9 11.5
32 053108 0 3 0 0 128 led ALy 124 168 224 A4 32,1 5.9 19,2 34,0 24.8 15.¢
3 OOISH B O 8 4 0 140 188 290 37b 178 198 e 7.215.6 14,2 18,7 13.2 13,4
A O05SS T8l 5 ¢ 0 80 LA N2 B 14 e B3 A2 LB 691295128 53
TOOSH 7401 1 0 0 BB OIZE I A % (72 M T 4.6 13,8 5.0 18.3 158 137

+ Sujetas con trastornos de aprendizaje: nimeros 1 al 10,
Sujetos sin trastornos de asrendiza)es nGseros 11 al 35.
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ANEX0 7. VARIAELES INDEFENDIENTES ¥ LATENCIAS Y AMPLITUDES
DE LOS FEVs REGISTRADDS EN REGIONES TEMPORALES
1Z0UIERDA ¥ DERECHA PARA ESTIMULO DE PATRON®,

LATENCLIAS AMPLITUDES
izquierdo echo 1zquierdo ol

Hua Suj Edad Sexo MEE AnRi for TSpl Tonl TSp2 TSn2 Tapd Tenl Tp2 TénZ pinl nlp2 p2n2 pinl nlp2 p2n2

i 00001 11,0 1 S 1 1 156 244 8 448 132 163 128 A 4.0 11,7 B T.46109 A2

2 00007 8.1 1 10 4 1 (15 192 32 420 124 184 232 272 S.6 B0 49193121 73

30 9.0 0 14 4 1 9% 188 258 16 198 372 68,9134 8.03%118.4 9.8

4 00014 B2 1 12 B § 100 156 WO 44 12) |84 428 8.3 8.8 40154 20.6 3.4

S 0025 10,4 1 707 1 100 140 16 392 M0 24 124 IW LB 5.2 30107 1LA 57

& G029 B.F Q0 15 5 4 160 212 JA0 420 124 212 75 478 14,9 14,8 5.8 26,7 24,6 %4

7 00 9.4 0 7 12 1 132 188 752 e B4 188 2 8 17.1 114 9.0 11,5100 4.2

8 770 10 1 1 144 184 40 Wb 15 154 M 284 A1 65 51106 B2 4

9 00045 5.8 1 14 & 1 83 189 772 378 112 1B4 20 W4 5.7 9.1 40173176 8.8

10 8.5 1 7 & 0 108 184 232 272 120 178 ZH 288 7.6 15,5 7.4 19.2 140 A7
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ANEX0 8.

VARIABLES TNDEPENDIENTES Y LATENCIAS Y AMPLITUDES
DE LOS PEVs REGISTRADOS EN REGIONES OCCIPITALES
IZ0UIERDA ¥ DERECHA PARA ESTIMULD DE FATRON«.
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ANEXD 9. ANALISIS DE REBRESION MULTIPLE DE TODAS LAS VARIABLES INDEPENDIENTES
PARA LAS REGIONES PARIETAL 1ZGUIERDA (P3} Y PARIETAL DERECHA (P4).
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Ondas con valores stgmhut:vcs para el estimulo de Flash y @l de
Patron Invertido de Tablero de Ajedrez, tanto en relacion con 1la
latencia como en relacion con la amplléud de los PEVs,
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" ANEXO 10. ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE DE TODAS LAS VARIABLES INDEPENDIENTES
N - . PARA LAS REGIONES OCCIPITAL I2QUIERDA (D1) ¥ OCCIPITAL DERECHA (02).
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Ondas con valoras stgnifi:ativas para el estimulo de Flash y el de
Patron Invertido de Tablerp de Ajedrez, tanto en relacion con la
latencia cowo en relacion con 1a ampli{ud de los PEVe.
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ANéXEJ: 11. AgﬂlsISIS DE REGRESION MULTIFLE DE TODAS LAS VARIABLES INDEFEMDIENTES
PAR

LAS REGIONES TEMPORAL IZAUIERDA (TS) ¥ TEMPORAL DERECHA (T&).
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Ondas con valores s:$niﬁ:atwns para el estimulo de Flash vy el de. .
Patron Invertido de Tablero de Ajedrez, tanto en relacion con la
latencia coms £n relacion con la amplitud de los PEVs. :
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