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SÍNDROME AFECTIVO COGNOSC ITI VO EN LA ENFER~IEDAJ) 

VASC ULAR CE REBELOS,\ 

INTROD UCC IÓN 

En contraste con olras cslnlc lur¡l. ... cLn.: hrak~. el L'o ncH.: imit: nlo de la funciolle!' del 

cl' rchdo h;1 cam hiado dc 11I¡IIll: r a dr¡Í!-. ti c l l ' ll lo.'" últi mos 2 sig los. Dcstilc trl las 

cxplicac iu llcs pon) cO lllpkja ~ por pa rl e I.k los fn...: núlogos. qui c rH:s relacionahan al 

ccn.:hdo U lIl el ins tinto l"l:producti nl, 1 po :-. h.: ri orlllc llt c se tl soc i6 c .xc lusi \ a IllClll c al 

co ntrol dd s iste ma 1110 10 1.'=- -; De fo¡-mi. c' lx: rada . la fre no log ía pie n_k validl.' / yen este 

1ll0 1lh.: n1 CJ !'oC sahe q ue d cl'rd w lo c .... la rucrl L' IlICl1h: coneClado dc m;lIlc ra hi -din.:n.: io llal 

con lo .... hc misfc ri m. ccn.:hr:dc:-., [ ", la n.: l¡u,: i\'11I !'le :ln,:p l a par;¡ las ¡ín:a .... mo lnra:-. y 

SC Il !'> ili va :-. . s in c lllhargo nx iClll L' lllCllt c :-oc ha hCI.:h" hinc api r.: e l! las ct Hl cx i nll e~ del 

ecn:hdo con las :írc as c n c arg¡tda ~ dd cOlnpo rl :unic llto y las fun c ioncs Illc l llak~. entre 

e llas 1;1 corleza para l írnhic:t. l. ~. (' . 7. X. '1 

Ex iste ev idc nt.:i a cx pe rimc llI¡t! con a nilll a k ~.1 1I c n pac ie ntes sanos y e nfermos. de que d 

ce rd x; lo sc asoc ia a l"u lll:ioncs l'Og lH )Sc iti vas. e nHx: iona lcs y Ill oti vac ionalcs. 11 . 1 ~. l •. 1-' . 1 ~ 

1('. 17 

El avance de estus cunoci mientos ha le nid l) ~ 1I auge e n In!'> últimos años. ind icandu quc 

es el neo"'cerdx: lu (he mis feri os laterales y el mide\) de ntado) el que j uega un rol 

importante e n la rq ;u lil c ilí n de las fund l llle~ cIlgnosc iti vas neucUrlic;lks.I~ . !') Se 

pnlpllllc ClllllO ri s iopat o lng ía e ll c nfc rll led¡ldes cc rc he lo."; ls degene rati vas. la 

di sminuc ión de los Illa rcauores n) liIl0 rg i c \ l s . ~ I ) 



En la hlí sqw.:da d¡,; ¡,;v ilknóa lju¡,; SU .... tCIl Il.: c!-o ta .... tcorías. !-oc han puh li c lt.ln c nli.: nncdadcs 

dondc s¡,; ilMx.: ian Gunhios Ilc unx:omlucllIaks a daño l"¡';I\: hdnsll . ~ 1 !-oc c lIe nta l'OIl bajo 

•. ::o. • .: lk kllt l.! in tdec tual e n la iI ~¡,; n ¡,;sia ccreht:lo!-o:l. ll iI !-o í l:omn l:OIl dd¡,; ri o ro l:()gnosóti vo 

y dc plan¡';;Kión Cll los paóent¡,;s con atrofia ce rehdo!-o, I. ~; Se al"e pta. qu¡,; pal"ie llt cs con 

ataxi" he n.:dilaria no pnlg rcs iva pre s¡'; lltan un sig nifi l" a li\' ll d¡¿fkit cogn llsc ili vo . ~ 1 El 

cntc ntlillli cnto d c las anormalidadcs estructural cs c¡,; n.; hc h ,~as. ti t.: n¡,; impli l" :lc ion¡,; s 

iIllPUr! ;lIlt ¡,;s ¡,; n ¡,; I l" ll1loc imic nlo cid auti s lllo , ~'\' 1h. 17. ~ ~ 1;1 ¡,;squi7ofn.: ni ;1.1'J. ;0. 11 Ira .... lo rn o 

pUl' J ¡¿ fi c it tic '1I c nc iú n . 11 se han descr itll e ll pac i e nl e~ CI Ul daño cc rehdoso 

manikslac illm.: s lleurop5' iquialricas d¡,; li po dc prc!-o il)ll , l l. 1 I ri !-o,¡ palll lúgica con II:lnl ll 

f;Íl' il , l,\ nl:ln ía. lh ps inl:-- i ~ n y p;h.: ient¡,;s con llluti :-- Il HI.
1X 

Cral" ias al ad ve nimienlo d¡,; 1;1 

resonanc ia fun c ional. se dOl.: UIllCllta la utilidad del cerehdl) l: 1l 1;1 pnxJucciú ll dd 

lenguaje, mela-" l"llgno-,,( iti vas y ate nl"iI)1l aun e n au :-.¡,; nl: ia lk lIIovimi¡,; nlO. 1'/· .111 . .11..1 : S¡,; 

l1le lll'i o na t;llllhi ¡¿ n qu¡,; \:¡ ¡,;s lilll ulal"ió n l:¡,;rdx:lo-"a . pudi e-"l:: sa tÍ til c n d Ir;llami l'nh) de 

ciertas patolog ías p:-. iqui;ílricas . .l l Finalm l..: nt e sc consilkra al l"c n.:hdo úrga no dc dlOqUI..: 

por un gran IIUlllao lk Ill I..: L1i (¡IIll~ntns qul..: SOIl ¡.;a t.: hcl ll-tú xicos y qu~ hacen lk 1" 

pato logía l:e r¡,;hdllsa un;l ~ntidad rr~c lle nt ¡,; ¡,; Il la pr;Íl" ti c il clínica. ml..: nc ion,lnLlus¡,; el darlO 

in tel ¡,;(tua l aco mpañado . .I.I· .lS . • I(,.·H Induyendn a la degene r;ll' iún ca~hdosa pur alcohol 

como una pfl)plle~ta Illas L1e la Il s iopatolog ía dd dt.: t¡,; rioro intd l..:ctu;t! por all"ohol. I ~ . .1 " 
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ANTECEDENTES: 

Es rec iente el hincapié en la ex ploración dd ccn: bdo cog nosc iti vo. ya qUl! se 

acostumhran., il cx plnr;¡r la coordinaci (m. la maniohra del n..: nolc. los rdkjus 

pendulares. cnln: o lras pruebas (üiks. siclHlo cada ve? m,ís frCCUCIlh.' que se proponga 

valorar el ccn: lx:l o cog no."c iti v() dc:-. I,¡ClIlt!i): la pb'll~ ; lc i ó n. la inldi gc llcia viso-espacial. 

la Iluc ncia ve rba l. e l razonalllie l110 ;,h:-. [rac [o. la prosodia. la 1llL'1ll01"ia de trabajo. el uso 

Se han estudiado indi vidll llS qw: n:quicn.: n (k:sarroll ar una dcQn:7;L por eje mplo 

músicos. e n los c ualL's se d llClIlllC llIlí UII aume nto e n e l lamail \) J e su cc rd1t:lo. as(X' iado 

;,1 aumento de sus de lllandas 1II¡)[oras-cog ll osc i [i va s . (~' La mayor proporc iún de los 

manusc rit os que desc rihe n 1;1" ;,Itcrac io ll l:s ll t: lIropsiqlli ;ílri cas L"oITespo lldell a 

enfe rmedades cerehelosa ~. ascH.: iadas ;1 c U<ldro:.. s i.q é mi L"os y fnx: UL:lll e lHc IH c ;1 s índ rolllL::" 

qUl' cOlllprolllL: te Tl ta mbié n otra :.. ;í rcas dd s istema Ile rvioso.ld . I,~. I>'.I>-I . I,S . I~ •. 1>7.1.:\.1.',. 711. 71. 

7:_ l' s ituac ión que se cons idera de me nor va lide/. a l mUlIle nt o de confirmar que e l 

cerehelo ti e lle fUIl L" iUI1 L:S cog nllsL" it i" as .7-1 UsuallllL: nt L' la s se ri es son pe q ue ñash 71> y con 

les iunes tumorales que pu r cuesti('lIl lóg ica se sos pecha que ulla ll L:oplas ia de fosa 

posteri o r pudiese aCOlllpd llarSe de hidn X:L' fa lia y ocas io nar camhios e n d rL'sto del 

pa ré nquima cere hra l. ex plic:lmln de mane ra mi ') prude nte las alter;¡ c iulles 

cog nosc iti vas .77. 7~ . 7'1 Ex is ten prx: as series que basa n sus I.:o nc lus iolles e n P¡Il' ic lll es con 

dañu ce rebclar pu ro. sin e lllbargu c o mu se L"U melllab;1 prev iame nte . son mu y pcq uc ñas)(o. 

:-<1 y e n el caso de se r cxdusivamc llt e pur !cs iolll:s va.<.;c u larcs . son pOL"ilS las rc fcrc llc ias y 

P¡x:os los paL"Í c ntes induidus.:-\ ~· )('. X·I Se cuncluye po r varios au torcs que es Il t.::u.::saria la 

valora l.: ión rutin"ri" d t.:: la s fun cio nes cog nosci ti vas e n pac ie ntes co n daño ce reheloso. y 

de es ta mane ra hacer currccc io nes terapé uti cas pL' rlille ntcs e n lo s casos p()s ibles . x -~ 



De ntro las eSL' alas utili;radas para la va loración de las rUll r iones ro~nos(" iti \'a ~ e n 

paóente!-. n 1ll d¡¡ilo cerehd oso. Se e l1r ue ntrall .. Wi ~(" on:-in C;¡ rd Sortill~ T L''''( ·. d 

("ocli(" ienle inldeL·wal. d DAT (di ffe re lllial apli lude le",t ). el tl/lI (Mincsso la pa¡x:r 

fo rlll l e~l). el W A IS. WA IS-R (Wedlskr Adult Illldli ge lH.:e SL' ak Revised), B l' lll O Il line 

orie nl ~ tli () 1l l e~1. Ve rbal llue lKy lests k alegorial. phlllle llli c. and alle nl:ll e Gtl egorial 

Ilue lll'y t L'~ t :-): Rey's 15 audilory word karn ing li ~ l : Ihe paced ~ Iudilor y se rial add ili ll fl 

lask: 11l !.: SII'\ )O P lest and Ih!.: Ze rsSe ll R<t¡ing SGdl!. EOW PVT-R :;; Expres .... i\'\.! Onc-Word 

Pi ( IUre Vtx.': thulary Teq~Rcv i scd : VM I :;; Vi", u:1I ¡Vll1lnr In¡ q: r:lti \l rl. ~~ · 7'1. ~; . ~,,- ':<7 P:lra 

lill ~ di /a r 10:-' arll eL'ede nte s. nu sie mpre se ha a",o( iaoo a ]:tS k siu l1 !.:s \'a :-, nll~lres 

l'e rehdo~: t~ COI} lIIa1 pronús ti L'o rog nosc ili \'o. pll e", e~ l o~ par ie lltes sude n rel't lpe r:lr ' 1I 

d¡¿ li ci l cog lH )~c ili \,(). ':<':<·':<'J 



I 

OBJETIVOS: 

• Dd~rm i lla r la :lsol.: iacilln de I!.: S;OIll:.... cl! rdx: l o~a s y manifestaclolles 

nl..! un lpsiqu ¡:íl ri (:IS. 

O hjcli \'(IS cspCl:ílit'(IS 

• Dt: h.:rm inar C/w!t's son [as manik .... lac ioll l.!S lIl.: urop:-. iqu:íl ri cas m:ís rn':l' Uc IlI C~ e n 

los p:lc;cnlcs con I!.:S;oIlCS vascul :lrcs cC l'chd llsas. 

• ESlablcl:cr una corrdaci61l anatomo-d ínica entre c",tos sínd romes <ide ntifi car las 

:í rcas t!:lIbdas: hClIli s li: ri ns. Vcr llli s. territor ios vasn dares. AICA: PI CA: SUCA 

y las manifestaciones clín icas) 

• Correlaciona r b cto n.:s dt.: riL:sgo cpi dc mio lúg icu para qlJl: UIl pa<..j enle presente 

cstos síndro mes. (Ej . anll:cedenlcs pt: r!-\ onaks. ral: l ores dc ri esgo vasc ul ar. 

:llltco.:t!c ntcs psiqu i;ítri clls. l: ntrl! (lln ls). 
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J USTIFICACIÓN: 

• Existl' l'v idenc i;1 de la re lac ió n e ntn: ce rebdo y cog nic ió n. Rl:c ie lll e flle llt e se 

han; hillL'apié e n 1;1 Ileces id:a¡ de ide ntifica r a los ¡Xtl'Í e llt es en alto ri esgo de 

dete ri \)ro cogno se ili v{) y di s fune il)1l neurops iqui ¡ítri ca, L'on la finalidad de 

Illl'jora r 1:1 calidad de vida . 

• La gran cantid ;td de efcctos ccrd )l' losos ad versos dc los l1ledi callll' llt Ps y la alt ;1 

pn:vale nc ia dd alcohol ismo. hacen dd n:n:hdo una e structura vulner:lhle a da j'1\) 

y Il osn trns sl'lecc io nalll us l' l llIuddn dl' ll's iú ll vascular, cnlllo forrn :1 dl' :mali¡:lr 

el daj'1O L"en: bdo so puro, ya lIue cons titu ye un cuadro mOlwf¡ís icll (no 

prog res ivo), e n dnndL" d resto de las es truc turas puede n (:lI: nn:lIl l'ccr sin 

L"(l mpnHlll sl l. 

• Es infreClle llt e d an:íli s is dínicll de rutina de las func io nes cog nnsc iti vas dd 

ce re bdo. ¡\I mOllle nto de la ex plo rac ió n Ile urol úg ica. se l'ons ide ra de utilidad la 

n::di zaL" iú n dc es tudi llS ce re hdo -l'ogniciti vos. que apoye n la bl'lsqueda de 

d is func ió n nc unlps iqui ;liriGt e n pac ie ntes con daño cc rehdos(). 

• Las se ri es de EVC u Tehdoso y cognic ió n so n pocas y pcquc fl as. se requi ere de 

ma yo r ev idc ll c ia para suste ntar las cOllc lus iu ll es. 

• Las c aract e rístic as de la ins tituc ió n donde se rcali zar;í el estudio. pe rm iten que 

Sl' a b ctible concluir un estudio de es te tipn . 
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HIPÓTES IS: 

• La húsqueda tic di s func iún nC llrop!-i iqlli ~ílri ca e n los pac ic nlt:s con EVC 

cactlt:lo:-.o n.:hdar¡' alh.:raciollcs. que ffl .. T UclllI": lIlcnh: pasan inadvertidas y no son 

hien Cl IIH K.." idas. 

halLl7gos que e ll L' ~ llIdi os pn,x:cdc ll lcs se e ncontraron con mayor frecuencia. 

• Los p ;ll'i c llI CS con ¡ín.:as tll.: tejido L'c n..: hdosu lll ilS g rande. tc ndriÍn mayur n Úlllc m 

j, !L ;t! ILT;IL'iOllL':-' ell IIIS rcsullado .... dc la c"aluación nClIropsiqui ;ítriL:a . 

• RCS pCClIl a los Icrri[ nrios vasculares. se Sospcdla que es e l territorio dc P ICA 

(A rt eria l'l.' I"I: hdosa poslc ri o- infe ri o r) la L" u.íl se relacio nar;í con mayor afl:Clacil'm 

Ilc llI"upsiqui.ílrica. ya que C~ la que irriga la ma yor pa rte dd ccrdx; lo. 

• Los pacil:ntcs con EVC ccrchdoso mas reciente. presentan mayor númcm tk 

IraShmll J.', ll~ lIn lp ... iqlli;íl ri (:os . 

12 



DISEÑO DEL ESTUDIO: 

E~tlldi{) dcscripti \'(). 

Trans"cr!) al :lnalítin) krn:-.s -:-.cc tiuna l ... urn:y) 

( )bsc rvac ional . 

MATERIAL Y ~ II':TO()OS: 

SCICl"(:iflll de pal'icnlcs: 

Se indu )'eron 17 pac i t.' lll c ... l.'on inbnu i !<. '1uónico I.:cn.:hcloso. a IC llllid ()~ en 1;1 díni r..: a (h.: 

cnll:nllcd;ld \;t:-.cu lar l'l' l"ch":II . 

Se inclu ye ron indcpc ndic lll c llll' IlIC <Id ti e mpo transcurrido dd in farlo u dd Illcl'illli sIllU. 

Se dl!scart lÍ po r illl ; I .~C II k, .... iún c .... trlh.: tural :1 otro ni vd (i mage n al me nos e n el tHtilllll 

SI: excluyeron ;lljltd lns pat:i c nl c .... qll !.: nn accplarull p;lrti c ipar. que cursen con otra s 

patolog ías nc un'lúg ic;l. ... y aqudltl .... nHlt x: it!( )s pI)r e nrt.: rnu . .:datl psiqui;í lrica pn.:v ia . 



Se les realil.t1: 

• In ventario Neurops iqui¡ítrÍl"n de CUllllllillgS 

• La esca la de Illt: muria de Wechs ler 

• STR()( )P Test 

• I() Codl.' 

• Trail l'vIaking Test 

• Co~ ni s t ; 1I 

• Figura .. le Rey 

• Minimelltal Sta tus ( Fo lskin) 
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C RITERIOS [)E INCLUS iÓN: 

• Pac ientes tk la Clínil.:a dc Enlcrlllc.: lIad Vaso dar Cerebra l dd In!- lilllto Naciona l 

dI.: Ncurologia y Ncun x: irugía Manuel Vdasl:u S u¡ín': l . 

• Dt:he r:í ll l' lIlllplir con t::I diagnllslin1 ti !.: EVe ccrchdoso iS{IUé lllico. 

• Dehe d ll con! :l!" con rcsnna lll'ia magn01i1.:a. en dOIllk: se excluya les iún L'SlrLll'wral 

a u ll\) ni vel \.xn.:hr¡d. 

• No importa 1;1 cLlaJ que tenga n los pacicntL:s . 

• Se incluir;ín a to<!¡)S los pacientes indq~lldi c l1h:lll l: rll L' dc e l l iL'mpl! tran ~c ll rridn 

posl t.: ri or al EYC 

• No importa d TllcclIli smn de k sión ct:rdx.: l o~a \'a ~nllar: Emholi :-' lIIo. di ",ClT itl ll 

\'c rt l:h ral. Illalftlrlnac ió n arh.: ri (I-VCIHI",a ti ah.: n ll";:-.d cn l", i ,,,. 

15 



CRITERIOS [)E EXCL US [ÓN: 

• Qut: no aCl.:pl~n pa rti c ipar CIl cSh.: I..!!-. wdi o, 

• Pacientes con o lras patolt >,g ías Ilc lII"ol6gicas que e lusen m:d- inll.: rpn: laci{1Il <..k los 

n:sultados. ejemplo: enfermedad (I!: P:l rkinson. epilepsia. esclerosis múl ti ple. o 

lesiones c slruL'l ura lt:s a ni ve l pan.; nquinl :I! OS() n ;n;hra l 

• Conoc ido por cnrcrmcdil(1 psiqui :í lrica 

CRITE RIOS [) E ELl ~ [[ NA ('IÓN: 

• Que d padCIlIL' s ... ' rctirL' lid c,qudio anl c~ de com: luir n':~ lIl l ado~ 

1(, 



RES ULTADOS 

Dentro dc los pacie llte .... que conforman la J1lUestra dc nucslro cslUdi u Se OhlLlvicron 17 

sujet os con infano ccn.:bdoso. de los cuales e l :B'ft (9) flll:ron hOlll hn.::s y el 477r (8) 

fueron mujeres: n,:splx lO a la edad promedio fue ut: 5 1.1 a nos: n:spcclO a la cs(olaridaJ 

se obse rvo dc la siguie nte mane ra: 2 de los suje tos son an ~t1rahda s. l) nm cscobri(bd 

primaria. -t escola ri dad sec lInd ari a y 2 pre parato ria . 

Para e l :ln(tli sis de los tCITito ri us artt: ri alcs sc encontró que l-l de los pac ientes 

prCSCnlal"ll1l in farh l <I d ten'jlmio de la ;lrlcria ccrchc losa poslcro- infcriur (PICA). 2 

preSC lll an m dc 1;1 A leA y el res to rue ~ .. :{)lll pro1lli so dc IllLíhiplL's te rrit or io s an c ri ;lk s 

o.: rdx:: loso...; . R l'~ pL'c I O a l hClll is fc ri n n ::rdx: loso a rl'c t ;ldo se cnculllrú que tl l:SlaC;] l' l 1:ldll 

i / qui~nl lJ con 7 casos. el der~cho l"( )fJ :) casos y :) casos pr~sc nt an lll l'ompromiso 

bil ateral . 

De ac uerd o con in ves ti gaciones prev ias. nu~stro estudi u mUes lra que lus sínliHIl :ls 

afec li vos-cognllsc ili \'us SOII Ill anifeslac io nes frec ue nlcs de los pilc ie ntes con infarlOS 

cerebdosos. Es tus ha ll azgos so n s lIs l ~ ntados por: ( 1) la a lt it I"recuelH: ia dc s ínlomas del 

cOlllportamie nto. la le s co rno ag il ill'i ó n, des inhibic ió n, ans ied ad e irrilahilidad : (2) los 

Iranslu l"ll os e nconlrados e n la s fun c iones cognosc iti vas. inc lu ye ndo me mori a vis uaL 

atc ncÍl'lIl sostt: llida y razon ;:lJlIi ~ n to abstracto: (3) la prese n<:Í a tle apati a y di s foria CO III O 

los princ ipa les síntomas afecti vos . 

La Ils io pal () log ía de las l1Ialli festac i on~s afec ti vas-cog nosc iti vas aún no se e ncue nlra 

estab lec ida , se ha propues to el dccreme nt u en la vía co liné rg ica ~ ncontradu e n estos 

~nkrlllos y Ins hallazgus del pn:se nle sludio s ugie re n que a lg unos de eSlos s ínto mas esta 

en re lac ió n a una di s func ió n de las vías rro nto-ponl o- ce rebel{)sas . ~1) 
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Variable Resultado 

Género Masl:u li no 53 % 

-
F.dad 5 1.7 años 

Escohuidad 

Analfa beta 2 

Primaria 9 

Selou ndari:.l 4 

Preparatoria 2 

Territorio 

PI CA 14 

A ICA 2 

Bilatera l 5 

Lado afcdado 

DcredlO 5 

Izquierdo 7 

Bilatl'ru l 5 

o· ·, 

PRINCIPALES I-I A I.LALGOS EPIDEMIOLOG ICOS y I ERR I I ORlOS A FECT ADO 

EN NUESTRO EST UD IO 

I X 



FIGURA DE REY: NORI\ IAL 

FIGU RA DE REY (COPIA) EN UN CASO CON INFARTO CEREIlELOSO 
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FIG URA DE IlEY: NOR~I'\L 

/ ¡. , 

FIG URA DE REY (~ IE~ IORI A) EN UN CASO CON INFARTO CERloBELOSO 
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I ., 

" 
\ \ 

\ 

'-

FIC URA DE REY ~IE~ I ORI'\ EN UN SUJETO CON I NFA RTO CEREIIELOSO 
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------ ---- -
Variable Con I rolt!s Pacientes P 

Edad :\7.5 ~2 .. \ ~ ..17 

ESl'tllarid¡ld 2.0 1..\ . 102 

i\ lcncit'lIl 7.0 ül . O l ~ 

l .c n~ lIajc (Ctllllprcllsiún) 6.0 6.0 .X20 

l.e ll~ lIaje ( Repelil.: ion) 11.0 11 .0 .6X 2 

LC II ~ lIaj c (Dclltllllin¡lción) 7.0 7.50 .0) .> 

FllllCit'lIl vi .... flCSp¡lci¡11 22.75 2X. 0 .(XI2 

M emoria visual 16.0 17.2) .6 16 

M cmnria \crhal (REY ) X5.0 7).0 .0 1X 

M Cll1tlria \"l.' rbal (C()GNIST AT) 11.0 ó.() .0 1X 

FlIIll" ión cj l'clll iva (A hstracciún) (>.tI 6.0 .X20 

ANAI.lS IS CO~IPARATlVO DE LAS FUNCIONES COGNOSCITI VAS 

22 



70 

o{, >.9 

FRECUENCI A DE A l.TERACIONES CONUUCTlJAl.ES y AFECTI VAS 

h. " """""",,, 

coeh:::lef1te 

conceptos ''''''''clo ' 

%> .9 

FRECUENCIA Uf: Al.TERACIONES COGNOSCITIVAS 



N: 17 N: 13 

ra)cs¡;;-hibición ""+0. , U (59%) 
_··· t -· ............ _ .•...••• _ .•... ················1 

7 (54 % ) 

¡PI CA 8(57 % ) 7 (7H% ) 
L ___________ .. _L 

I H (S9%) 
····· __ ········_-t ............ -.----.................. __ ...... ~ 

6 (46(1/(1) 
, 
¡PI CA 8 (57 '7rl (, (611 % ) 

,. ___ ... __ .... ____ . __ ......... L .......... _ ............. . 

Cu mparaciún de s íntomas e l! d Il'rrilorio de la ar lt'ria l"t'rt.'hl'losa pos ll'rn-i nfer ior 

('litre la serie de pat:icntcs cid lIuspital Ceneral de !\1assadlllsctts y d Instituto dl' 

Nt'urolngía y Nctlrndrugí:l de I\ lbdl'O. 
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OISClISION 

Dc acuerdo n m n.:porh;S previos. nUestro es tudi o de muestra que los sintomas afccli vos­

cognoscili \'o~ y dd cOlllporl amie l1[ o son lllanifl!Slac ioncs frcc lIl: nt cs en los p;ldc ntcs 

COI1 in ra rtos \.:crd'll:losos.S7 Estos hallazgos son sustentados por: (1) la alla pn.: .... cnc;;¡ de 

sinto mas L"olllluclua h.:s. induyc lIlh l agitac ión. lk: .... inhibiciún . iln .... icJad e irrirahilidad: (1) 

los tra tornm, dc la ..... fUIh.' iunes cngno st:i li vas C0 l110 la 1l1l: lIIoria " isu;!!. atenc ión slI .... lcni lb 

y r;lzonalllicnto ab:-. lractu: U) la prcsL'nl'ia I-k apalia y di .... roria C0l110 principale .... 

síntomas "fI.:C I; \' \),,,,,. 

L;¡ Il siup:th llllgía dc las rnanifc .... ta l.: io ncs afl.xti nH.:ogIHISÓ¡i vas se CIl ClII.:l1l ra aún e n 

dbcu ión y lo .... halla /gl.ls dd pn.: .... cnt l' stutlio .... Ugil'rCIl que algunos de eShl", ", intolHa", 

e:-.lan e ll rd :ldún :1 1111 posih le Ir:¡", hlI"110 de la da fWlllo-püll ttH.:l..! re hdllsa. 

Nosotros e llr onlramll.'\ que e n nues tra mUestra e:-.ludiada 110 Se presentú rorrdadún e ntre 

la presencia ti ",evl.: rid:HI de los sint umas all.:r li vu-l·ognosr ili vos L:t lll la edad ni d ~e nem 

tle los c nfcrmo!-.. 

Esta Illues!r" L:S posihlcme nt L: la que c ue nta L:on un mayor núml! ro lle pac ientes con puro 

daño vasc ular n: rbdoso (ll! tipo izqu0mi ro. apoyando las ahaariolles prev iallll! nt e 

desc ritas en lesiones no vasc ulares cerebc losas.~7 La bate ria neuropsicolúgica e mpicada 

nos nyuda para des lllostr:lr re plicabilidad de las pub li caciones previas e n donde Se 

cmplt.:nron Ia!-. mismas haramientas Ih.: uropsicoh'¡g icas. La prcsl.: l1da de e~;¡os sintomas 

e n e nfermos con cuadro crónÍl"o vasc ul ar iZljué mico cerehdoso traduce que los ca mbi os 

cognosc ili vtls y ,tfectiv(ls Stlll pt1sihle llle llle pefln:¡lle ntes. 

25 



rinallllcntc la gran frcuH.: rKia de estos ha llazgos sirve rr para alenta r a los clín icos a 

hw"l'ar alteracionl!s ;lfcu i\'\H.:ognosciti vas en lodos los enfermos con lesión ccn.:bdosa. 

AS PECTOS ÉTI COS: 

Todos los r~h.: i e l1t es flh.: roll infllrlllad u~ dd estud io, rec ih ieron n.:spuesla a cua lquier 

pn..:gunta, adaraciún ~{)h re lus hencfie ios de su rea li /.itc iún. Tod os los p;lcie lltes tenddn 

la li berlad de no partil'ip;u' en el cs lUdin. 
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