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“En visperas de un nuevo ano seria muy grato decirles que todo sera facil;

desgraciadamente no es asi”.
-Salvador Allende

INTRODUCCION

El afo 2012 se promulgo como el afio internacional del cerebro (Rivadulla, 2012),
reafirmando la importancia que tiene el estudio e investigacién de este Organo para la
ciencia y la humanidad en general, dado que este 6rgano posee un sin numero de funciones

que son indispensables para un sinfin de otras operaciones.

En general, se ha dividido al cerebro en cuatro l6bulos (Fig. 1): frontal, temporal,
occipital y parietal; estas estructuras se presentan en pares, los cuales estan distribuidos en
los dos hemisferios (izquierdo y derecho), cada uno de estos l6bulos tiene una especialidad

funcional, la cual en términos generales la podemos describir de la siguiente forma:

e El lobulo temporal, se dedica principalmente a operaciones relacionadas al

procesamiento auditivo, asi como la memoria verbal y visual.

e E] l6bulo occipital, estd especializado en lo referente a la interpretacion de lo que

observamos (procesamiento visual).

e E] lobulo parietal, se dedica principalmente al procesamiento de la informacion

somato sensitiva.

e El l6bulo frontal, el cual en el pasado se pensaba que no tenian algun uso, que era
inservible (zona muda), pero a partir de casos concretos y un sin numero de
investigaciones, se ha observado que esta parte del cerebro contiene un gran nimero
de funciones especificas que regulan el comportamiento y la conducta voluntaria

(Damasio, 2007).



Fig. 1 Corteza Cerebral (lobulo frontal numero uno, lobulo parietal numero dos, lobulo

temporal numero tres, l0bulo occipital numero cuatro [imagen de los I[obulos
cerebrales] Recuperado de http://falconvoy.blogspot.mx/2013/04/cerebro.html).

Este ultimo lobulo (el frontal) es filogenéticamente y ontogenéticamente mas
reciente en el ser humano, este sustrato neuroanatomico es el que nos da la cualidad de
humanos y que nos permite diferenciarnos de los animales, ya que dentro de esta region se
realizan los procesamientos cognoscitivos mas complejos (Lozano y Ostrosky, 2011).
Conocidos como Funciones Ejecutivas las cuales son las operaciones de mayor jerarquia
funcional y son una serie de habilidades cognitivas que estan interrelacionadas y que son
interdependientes (Tirapu-Ustarroz y Munoz-Céspedes, 2002; Lozano y Ostrosky, 2011).
Las cuales estdn implicadas en los niveles mas elevados de monitorizacion y control del
procesamiento de la informacion (Peridfiez y Barceld, 2004; Verdejo-Garcia y Bechara,
2010). Asimismo, esta region cerebral es de gran complejidad anatomica y funcional, ya
que tiene multiples conexiones con varias regiones tanto subcorticales como corticales
(Ruiz, Mufioz y Tirapu, 2001), todas estas funciones se observan en la vida diaria aunque

no de forma especifica o evidente.



Dentro de las funciones especificas del cerebro hay dos que son de suma
importancia: la inhibiciéon conductual y la toma de decisiones, las cuales, permiten a
cualquier sujeto realizar una serie de acciones de acuerdo a sus necesidades y a las del
contexto, pero jen qué forma se influyen estas dos funciones y en qué grado depende una

de otra?

En particular, el presente trabajo hara énfasis en estas dos funciones ejecutivas
(inhibicién conductual y toma de decisiones), tratando de sefialar qué son, para qué sirven,
cuales son sus sustratos neuroanatdmicos y asimismo, se buscara responder a las siguientes
cuestiones: ;existird alguna correlacion entre la toma de decisiones de riesgo y dos medidas
diferentes de inhibicién conductual? y ;Estos dos proceso podemos considerarlos como

funciones independientes o se trata de un continuo, es decir se influyen de manera intima?.

Esperando encontrar en un primer lugar una correlacion entre ambos procesos
(inhibicién y toma de decisiones), asimismo a través de la revision tedrica, se buscarad
conocer el estado del arte en relacion a esta tematica desde la perspectiva de las
neurociencias cognoscitivas. De igual manera se buscard dar respuesta a la siguiente

pregunta de investigacion:

(La toma de decisiones de riesgo evaluada a partir del Iowa Gambling Task estara

relacionada con las dos medidas de inhibicidon?



“Los hombres deberian saber que del cerebro y nada mas que del cerebro vienen las alegrias, el placer, la risa,

el ocio, las penas, el dolor, el abatimiento y las lamentaciones”.

-Hipocrates de Cos
;,QUE SON LAS FUNCIONES EJECUTIVAS?

Antes de entrar en lo que seria la definicion o conceptualizacién de lo que se
entiende como funciones ejecutivas en la actualidad, es necesario identificar y reconocer
que el concepto ha tenido una serie de vicisitudes, las cuales se han ido construyendo
conforme al estudio meticuloso que han realizado los profesionales y expertos en la
materia. Por mencionar un ejemplo, podemos sefalar las aportaciones realizadas por Luria
(Fig. 2), el cual se centrdé principalmente en el papel de la corteza cerebral y su
funcionamiento (Coelho, Fernandez, Ribeiro y Perea, 2006), Luria conceptualizé que las
funciones cerebrales son aquellos comportamientos que estan regulados y que estan
dirigidos a una meta de forma intencionada, describiendo de manera detallada el
funcionamiento de los lobulos frontales y su papel en la conducta voluntaria (Tirapu-
Ustarroz y Munoz-Céspedes, 2002; Bausela, 2005), sin embargo, en sus escritos nunca

utilizo el concepto de Funciones Ejecutivas (FE).

Este concepto fue introducido por Lezak (1982) (Fig. 3) el cual lo defini6 de la
siguiente manera: “las Funciones Ejecutivas (FE) comprenden las capacidades mentales
necesarias para formular metas, planificar la manera de lograrlas y llevar adelante ese plan

de manera eficaz” (Lezak, 1982 en Bausela, 2005).

Figura 2 Alexander Luria Recuperado de Figura 3 Muriel Lezak. Recuperado de
http://www.igs.net/~cmorris/luria. html http://alumniandfriends.uchicago.edu



Ahora bien, Actualmente se entiende que las Funciones Ejecutivas (FE) son una
serie de habilidades cognitivas, emocionales, motivacionales y conductuales (Ardila y
Ostrosky-Solis, 2008; Trujillo y Pineda, 2008), que estidn interrelacionadas y que son
interdependientes (Tirapu-Ustarroz y Munoz-Céspedes, 2002; Lozano y Ostrosky, 2011).
De igual manera, implican los niveles mas elevados de monitorizacion y control del
procesamiento de la informacion (Peridfiez y Barceld, 2004; Verdejo-Garcia y Bechara,

2010).

Dichas Funciones, se van estructurando a través de las diferentes etapas del
desarrollo, edades y momentos criticos, ya que estas estdin sumamente influidas por el
lenguaje, el ambiente y los cambios experimentados por el individuo (Rebollo y Montiel,
2006; Trujillo y Pineda, 2008; Verdejo-Garcia y Bechara, 2010; Pérez, Bittencout y Flores,
2011).

Acorde a lo sefialado por Rebollo y Montiel (2006); Perianez y Barceld (2004);
Verdejo-Garcia y Bechara (2010), su principal objetivo es ajustar al organismo a las normas
sociales, a la vez que permite al sujeto adaptarse a situaciones novedosas, generando asi
nuevos patrones de conductas conscientes e intencionadas (Bausela, 2005) a partir de la
informacion externa recibida (Trujillo y Pineda 2008), de tal forma que las acciones que
realice el individuo estén dirigidas a maximizar las consecuencias sociales teniendo en
cuenta las alternativas inmediatas y demoradas de forma simultdnea (Bausela, 2005;

Servera-Barcelo, 2005).

Por lo cual, se considera que estas FE son redes dinamicas y flexibles (Ardila y
Ostrosky, 2008), considerando asi que cada componente del funcionamiento ejecutivo se
afnade al conjunto de procesos cognoscitivos de forma jerarquica y especializada (Trujillo y
Pineda, 2008) y que a la vez requiere de la coordinacidon de varios subprocesos para lograr

un objetivo particular (Elliott 2003, en Ardila y Ostrosky-Solis, 2008).

Tirapu-Ustarroz y Munoz-Céspedes (2002) comentan que aunque hay un acuerdo en

que el término FE se refiere principalmente al control cognoscitivo y a la regulacion de la



conducta en sus diversas manifestaciones, también se ha empleado para describir un amplio
abanico de procesos cognoscitivos y que a la vez es un constructo tedrico no
suficientemente validado, ya que cada autor sesga el concepto hacia su propia necesidad o
punto de partida, por lo cual, estos autores consideran al término sumamente genérico, pero

que a la vez abre un abanico de posibilidades novedosas en las futuras investigaciones.

Estos procesos dependen en gran medida de la maduracion de la Corteza Prefrontal
(CPF), debido a que las diversas regiones de esta corteza presentan ritmos y caracteristicas
de desarrollo ontologicamente distintos. Dando a entender que las redes neuronales
soportan de manera cualitativamente diferente a las diversas capacidades, procesos y
habilidades que se presentan durante el desarrollo (Pérez, Bittencout y Flores, 2011)
asimismo el desarrollo de las FE en la CPF dependen de la naturaleza de la tarea
cognoscitiva, la familiaridad con la tarea, el entrenamiento previo y el nivel académico que
el individuo posea, de las demandas de la tarea o si esta compite con otras tareas que se

presentan simultaneamente (Trujillo y Pineda, 2008).

1.1 ¢ Cuales son las funciones ejecutivas?

En general podemos mencionar que algunas de las funciones ejecutivas son las
siguientes: la solucion de problemas, la formacion de conceptos abstractos, la planeacion,
mantenimiento de un contexto, flexibilidad, planeacion estratégica, la habilidad de
anticipar, la memoria de trabajo, selectividad (filtrar informacion irrelevante), conductas
dirigidas a un objetivo, anticipacion de consecuencias, flexibilidad mental (Ardila y
Ostrosky-Solis, 2008), iniciacion de la actividad, autoregulacion, control de la atencion, uso
de la retroalimentacion, inhibicion (Peridnez y Barceld, 2004; Lozano y Ostrosky, 2011)

entre otras.

1.2 {Como es que se van desarrollando?

En lo referente al desarrollo de las funciones ejecutivas debemos de tener en cuenta

que éstas van de la mano del desarrollo de la corteza frontal (Periafiez y Barcelo, 2004) y



especificamente de la corteza prefrontal del cerebro (Fig. 4 y 5) (Ardila y Ostrosky-Solis,
2008; Garcia, et al.,, 2009), ya que gracias a su estudio se podrd identificar las
caracteristicas generales del desarrollo normal y por ende nos ayudaria a detectar y prevenir

las alteraciones que se puedan presentar en cualquier individuo (Lozano y Ostrosky, 2011).

Lobulo Frontal

Fig. 4 Corteza Frontal. Recuperad: Fig. 5 Corteza Prefrontal. Recuperado de
de http://neureality.blogspot.mx, http.://www.taringa.net/posts/ciencia-educacion

Anteriormente, se consideraba que la corteza frontal no era funcional en los
primeros afios de vida del individuo (zona muda), pero, actualmente esta concepcion esta
en los registros de la historia de la neuropsicologia, ya que se ha encontrado evidencia de
que este sustrato neuroanatomico es funcional (aunque de una manera incipiente) desde los
primeros meses de vida de cualquier individuo (Garcia, et al., 2009), de tal forma que
podemos ver que el desarrollo cognoscitivo se va puliendo conforme a la edad, asi un nifio
de diez anos presenta casi perfectamente la habilidad de inhibir, a los doce afios puede
presentar una organizacion cognoscitiva muy similar a la de un adulto, pero su desarrollo
completo se encuentra alrededor de los diecis€is afios (Bausela, 2005), no obstante se
maneja que esta capacidad ejecutiva se logra en la adolescencia y principalmente en la
segunda década de vida de los individuos (Garcia et al., 2009; Gémez, Ostrosky-Solis y
Prospero, 2003) aunque, esto es debido a que los procesos de maduracion de la CPF
maximizan la capacidad la competencia ejecutiva; sin embargo, no sélo la maduracion de la
CPF permite el desarrollo de las FE, sino también la maduracion de otras regiones y las

amplias conexiones existentes entre los diversos sustratos neuroanatdmicos, la arborizacion



dendritica y el lento proceso de milinizacién de la CPF son algunos de los procesos

fisiologicos que permiten este amplio desarrollo (Bausela, 2005; Garcia et al., 2009).

1.3 Neuroanatomia funcional de la CPF

Gracias a la maduracion cerebral podemos observar un desarrollo gradual (de nifio a
adulto). La ultima etapa de este desarrollo, se caracteriza por una mayor eficiencia en la
realizacion de tareas cognoscitivas (Gomez, Ostrosky-Solis y Préspero, 2003), esto es
debido a que la mielinizacién del cerebro sigue un proceso ascendente (que va de las
estructuras inferiores a las superiores) (ver Fig. 6), de esta forma podemos deducir, que el
hombre primero desarrolla areas de proyeccion como son: el oido y la vista y después o en
forma paulatina las zonas de asociacion (Bausela, 2005; Garcia, et al., 2009), por ende

entendemos que la Gltima zona de la corteza que tarda en mielinizarse es la corteza frontal

(Goémez, Ostrosky-Solis y Prospero, 2003; Garcia, et al., 2009).

=

Fig. 6 Proceso de mielinizacion (caudo cefdlico). Recuperado de
http://comps.canstockphoto.com/can-stock-photo _csp5294643.jpg
En general, podemos considerar que la corteza frontal es uno de los sustratos mas
novedosos filogenéticamente hablando, ya que s6lo la especie humana y algunos mamiferos
superiores la presentan. Adicionalmente este sustrato contiene una de las estructuras de
mayor importancia, la cual se denomina como Corteza Prefrontal (CPF) (Flores, Ostrosky-
Solis y Lozano, 2008) que ontologicamente es una de las Ultimas regiones cerebrales en

desarrollarse (Tirapu-Ustarroz y Munoz-Céspedes, 2002; Bausela, 2005) y la cual puede



estar influida por un sinfin de factores que pueden fomentar su desarrollo como: la
experiencia personal del sujeto, la influencia del medio en donde este se desenvuelve o la
mielinizacidon entre otros factores adicionales o en su defecto puede inhibir su desarrollo
como seria: un trauma craneo-encefalico, la exposicién a neurotdxicos o por estresores
ambientales, estos tres ultimos pueden producir modificaciones drasticas en la conducta, en
los estados animicos e incluso en los pensamiento y las conductas sociales (Flores,

Ostrosky-Solis y Lozano, 2008).

Este sustrato juega un papel clave en lo referente al control, integracion y monitoreo
tanto de las Funciones Ejecutivas asi como de otras estructuras cerebrales (Verdejo-Garcia
y Bechara, 2010), ya que en ¢l se localizan un sinfin de conexiones aferentes y eferentes,
hacia estructuras corticales como subcorticales, con el fin de controlar los impulsos de otras
estructuras cerebrales (especificamente del sistema limbico) para que se emitan conductas
socialmente aceptables (Rebollo y Montiel, 2006; Ardila y Ostrosky-Solis, 2008; Trujillo y
Pineda, 2008; Garcia, et al., 2009), asi como para influir en el inicio y la regulacion de los

movimientos (Lozano y Ostrosky, 2011).

Esta corteza de asociacion frontal (Garcia, et al., 2009) se localiza basicamente en
las superficies lateral, medial e inferior del l6bulo frontal, esta corteza se divide en tres
grandes segmentos que son: corteza motora, corteza premotora y corteza prefrontal (Fig. 7)
(Ruiz, Muioz y Tirapu, 2001; Sanchez-Navarro y Romén, 2004) este tltimo se subdivide
en tres regiones que son: Corteza PreFrontal DorsoLateral (CPFDL), Corteza PreFrontal
Medial (CPFM), Corteza PreFrontal OrbitoFrontal (CPFOF) (Fig. 8). Estas tres divisiones
y la corteza frontal ocupan alrededor de un tercio de la superficie cerebral total (Verdejo-
Garcia y Bechara, 2010). Por lo cual, podemos deducir que mantienen interconexiones
entre si y con el nucleo del tdlamo anterior, dorsal (Garcia, et al., 2009; Lozano y Ostrosky,
2011) y con el cingulo anterior (Trujillo y Pineda, 2008), hay que recordar que a pesar de
que estan divididas en regiones, éstas no trabajan de manera aislada, sino que contribuyen
de manera especifica a ciertos procesos, pero requieren de la participacion de distintas areas
corticales y subcorticales para responder de forma coordinada a los diversos problemas a
los que se enfrentan los individuos en su medio (Tirapu-Ustarroz, et al., 2008; Verdejo-

Garcia y Bechara, 2010).



Fig. 7 corteza motor, corteza premotor y corteza prefrontal. Recuperado de

http://psiquiatriasatelite.mex.tl/imagesnew/8/9/1/3/7/area%2 0premotora.jpg

1.- Orbito frontal

2.- Dorso lateral

3.- Ventro Medial
4.- Cingular anterior

Fig. 8 Corteza Prefrontal Dorsolateral, Corteza prefrontal medial, Corteza prefrontal
orbitofrontal y Cingulo Anterior. Recuperado de
https://lh5.googleusercontent.com/zGbBxo2guPNCuPOB_0aoOS6kU6Qs8dKAVHz7JVIN

1.4 Corteza Prefrontal orbitofrontal (CPFOF)

Se ha apreciado que la corteza prefrontal orbitofrontal (ver Fig. 9) se mieliniza antes
que la corteza prefrontal dorsolateral (Goémez, Ostrosky-Solis y Préspero, 2003) y a la vez
se considera una extension del sistema limbico, ya que tiene una amplia conexion con la
amigdala y el hipotdlamo (Ardila y Ostrosky-Soélis, 2008). De tal forma que la corteza
CPFOF esta sumamente relacionada con los aspectos afectivos y motivacionales de las

funciones ejecutivas y a la vez de las conductas sociales (Tirapu et al., 2008a; Gordillo,
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Arana, Salvador, y Mestas, 2011), ya que se considera como un mecanismo que influye en
las funciones autonomas y endocrinas para regular la conducta emocional (Trujillo Pineda,
2008; Lozano y Ostrosky, 2011). En su taxonomia funcional, se considera que su region
ventromedial estd relacionada con la deteccidon de condiciones de riesgo (Damasio, 2007),
la region lateral corresponde al procesamiento de los matices negativos/positivos de las
emociones (Lozano y Ostrosky, 2011), y su region medial estd relacionada con la
inhibicién de conductas (Rebollo y Montiel, 2006), asi mismo se considera que presenta
otras operaciones como son: la interpretacion de escenarios de accion, toma de decisiones,
interpretacion de la intension de los otros y autorregulacion del comportamiento (Trujillo y
Pineda, 2008), por ultimo hay que mencionar que también trabaja de forma paralela con la
corteza dorsolateral en la regulacion de los estados afectivos (Rebollo y Montiel, 2006),
para presentar conductas socialmente establecidas (Garcia, et al., 2009). Por todo esto se ha
optado por llamar a estas operaciones como: funciones ejecutivas calientes (kof) (Trujillo y

Pineda, 2008).

Por otra parte, podemos observar que aquellos que muestran alguna lesion focal en
este sustrato presentan problemas en lo referente a la adaptacion y aprendizaje de cambios
en la relacion estimulo-respuesta, de tal forma que estos sujetos presentan mayores
dificultades en la adaptacion de diversos contextos sociales cotidianos (Lozano y Ostrosky,
2011), asimismo, se ha observado que aquellos que presentan alguna lesion en la region
medial de esta corteza pueden presentar alguna alteracion en los diversos mecanismos de
inhibicién de la conducta, permitiendo la presencia de conductas impulsivas y socialmente

inadecuadas (Rebollo y Montiel, 2006).
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Corteza orbital frontal

Fig. 9. Corteza Orbitofrontal. Recuperado de http://3.bp.blogspot.com/-
nyipave7e7U/UF3KX2Ryftl/AAAAAAAABIM/wO6RI9AtEYaJY/s400/Corteza Orbitof

1.5 Corteza prefrontal frontomedial (CPFM)

Por su parte la corteza prefrontal frontomedial (Fig. 10) al igual que la corteza
orbitofrontal recibe aferencias del hipocampo, el sistema limbico, asi como de la amigdala
y el hipotalamo, por lo cual, las tareas que se asocian a este sustrato son: la inhibicién de
respuestas, regulacion de estados de la atencidn, regulacion de la conducta y regulacion de
la motivacion, su region mas anterior estd involucrada en los procesos de mentalizacion y
cuando trabaja con el cingulo anterior de forma integral participan en la deteccion de

errores solucion de conflictos (Lozano y Ostrosky, 2011).

Fig. 10. Corteza FrontoMedial. Recuperado de http://1.bp.blogspot.com/--
BhFmZnYr4o/TYZuyLWsOil/AAAAAAAABOg/F4_2XzAtQN4/s400/prefrontal _cortex.j
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1.6 Corteza prefrontal dorsolateral (CPFDL)

En lo referente a la corteza prefrontal dorsolateral (Fig. 11) encontramos que es la
mas grande de las tres divisiones anteriormente mencionadas y es el mas reciente
filogenéticamente hablando de tal forma que se considera exclusiva del ser humano
(Lozano y Ostrosky, 2011), dentro de este sustrato se encuentran las funciones ejecutivas (o

funciones metacognitivas) de mas alto nivel (Rebollo y Montiel, 2006).

Esta corteza es un area de asociacion intermodal (Garcia, et al., 2009) y es la altima
en ser mielinizada (Gomez, Ostrosky y Préspero, 2003), dentro de este sustrato se
encuentran los procesos de mayor jerarquia cognoscitiva como son: la metacognicion, la
cognicidn social, la conciencia del yo y el autoconocimiento (Lozano y Ostrosky, 2011), y
a la vez esta corteza recibe apoyo de otras regiones cerebrales como el cingulo anterior en
tareas tales como: estableciendo metas, disefiando y programacion de planes, el inicio de
actividades, monitorizacion de las tareas, seleccion de comportamientos precisos,
flexibilidad de trabajo cognoscitivo, organizacion de respuesta eficaces considerando los
factores tiempo y espacio en la resolucion de problemas y control inhibitorio de tipo go/no-
go (Tryjillo y Pineda, 2008) a la vez tanto la corteza prefrontal dorsolateral, la corteza
prefrontal orbitofrontal (Rebollo y Montiel, 2006), el cingulo anterior, el hipocampo, y las
areas asociativas de la corteza occipital, parietal y temporal estdn involucradas con las
emociones; y trabaja a la par con el tallo cerebral para operaciones en donde se tiene que

enfrentar a la incertidumbre (Lozano y Ostrosky, 2011).

Corteza dorsolateral prefrontal

Fig. 11. Corteza DorsoLateral. Recuperado de http.//antroporama.net/wp-
content/uploads/2013/06/Corteza_dorsolateral prefrontal.jpg
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1.7 Formas de analizar las funciones ejecutivas

Para poder analizar las diversas FE se ha utilizado un sinfin de métodos y técnicas
experimentales que van desde la resolucion de problemas hasta inhibicion de respuestas, de
tal forma que se pueda registrar de forma simultanea la actividad cerebral ya sea por medio
de medidas electrofisioldgicas o por el nivel de activacion regional del cerebro (métodos de
neuroimagen), en estas pruebas se necesita de la aplicacion de ciertas habilidades para
resolverlas. Otra forma de analizar las FE, es a partir del estudio de pacientes con lesiones
cerebrales los cuales nos permiten encontrar diferencias funcionales entre los diversos
sistemas cerebrales siendo este ultimo el método tradicional de la neuropsicologia clasica
(Ardila y Ostrosky-Solis, 2008), y a la par de éstas se encuentra el método de las pruebas
neuropsicologicas especializadas las cuales se utilizan tanto con sujetos sanos como con
aquellos que presentan algiin problema en especifico, con el fin de identificar las regiones
de la corteza cerebral implicadas en la realizacion de las tareas (Tirapu-Ustarroz, et al.,

2008).
1.8 Modelos y Teorias actuales de las FE

Como se ha mencionado anteriormente, la investigacion de las funciones ejecutivas
y la neuroanatomia funcional de esta region cerebral, ésta aun en proceso de desarrollo y
por ende, no sb6lo se sigue un camino recto en su definicion, en sus alcances y
principalmente en sus bases tedricas, asimismo, la cuestion de ;Qué son las funciones
ejecutivas? no ha sido del todo esclarecida. Este conflicto radica en que cada investigador
parte desde una postura o modelo tedrico que se ajusta a su vision del funcionamiento del
cerebro, por lo cual, se mencionara brevemente algunos modelos que a nuestro parecer son
los mas importantes, sin embargo, aquel que desee ahondar un poco mas sobre el tema
puede revisar el material de Tirapu et al., (2008, a.b). En general estos autores subdividen

los modelos en:

e 1.8.1 Modelos de sistemas simples, en donde se propone un especial interés en el
contexto principalmente a toda la informacién que este ofrece y como se pueden

comprender las alteraciones de las funciones ejecutivas, proponiendo que los
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diversos procesos cognoscitivos parten de un Unico mecanismo que opera bajo

diversas condiciones.

e 1.8.2 Modelos de un constructo Unico, en donde los investigadores se basan
principalmente en una funcién o constructo cognoscitivo, para explicar la funcién

de la corteza frontal.

e 1.8.3 Modelos de procesos multiples, en este caso se considera que la CPF es
aquella que mantiene el control ejecutivo, desempefiandose como el aquel que
especificamente dirige las acciones hacia sefiales preferentes y promueve las

respuestas adecuadas a la exigencias del contexto.

e 1.8.4 Modelos factoriales y control ejecutivo, en estos modelos se intenta
identificar los componentes ejecutivos a partir del rendimiento del participante ante
ciertas tareas, claro esta que no se puede identificar totalmente independiente de los

otros.

e 1.8.5 Modelos de los ejes diferenciales en el control ejecutivo, en estos modelos
se toma la postura que la corteza prefrontal lateral (CPFL) estd organizada como
una cascada de representaciones que se extienden desde la corteza premotora hasta
las regiones mas anteriores de la CPFL, dejando ver que los procesos van desde lo
mas elemental los cuales se van coordinando en los diferentes niveles de control que
van desde lo sensorial, lo contextual, lo episédico hasta la integracion
("branching”). Asi mismo se considera, que lo medial-lateral, sirve para tomar en

cuenta las expectativas internas del sujeto a partir de las contingencias ambientales.

En conclusion a partir de este breve capitulo, podemos identificar a grandes rasgos
qué son las funciones ejecutivas, cudles son los sustratos neuroanatémicos, como estan
correlacionados con algunas tareas especificas, y como estas funciones y sustratos se van
desarrollando conforme a la edad, por ultimo comentamos la forma en que se evaluan, las
teorias y modelos de investigacion que se estdn gestando para poder aumentar tanto el

acervo de conocimientos generales como especificos de las funciones ejecutivas.
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Ahora bien, de todas estas funciones ejecutivas que se mencionaron, las que se
abordaran en este trabajo, son tanto la inhibiciéon conductual como la toma de decisiones,
las cuales, son ejes vectores de un sinfin de investigaciones (Strik, Fallgatter, Brandeis y
Pascual-Marqui, 1998; Durston, et al., 2002; Servera-Barcelo, 2005; Bausela y Santos,
2006; Jonkman, 2006; Bryce, Sziics, Soltész y Whitebread, 2011;), que han dejado un
cuerpo tedrico-practico-metodolégico y que nos han permitido identificar multiples
alteraciones en las mismas. Asi mismo se observard, como estos dos constructos se

interrelacionan en diversas situaciones y contextos.
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Todas las pasiones son buenas cuando uno es duefio de ellas, y todas son malas cuando nos esclavizan

-Jacques Rousseau
CAPITULO 11 INHIBICION CONDUCTUAL

La inhibicidon conductual es un constructo que tiene mas de una definicion y de
hecho, es un término que muda de significado segun los autores y la postura teorica en la
que se retoma, de tal forma que podemos dividir la inhibicién conductual en dos grandes
apartados como lo sefiala Aron (2007) que son: la inhibicién automatica y la inhibicién
voluntaria (Aron, 2007). adicionalmente a esto podemos agregar la investigacion de Guerra,
Martin y Arnaiz (2011), los cuales han encontrado que el concepto, las investigaciones y
los métodos de evaluacion han sido principalmente diversos, dejando ver que hace falta una
conceptualizacion general o por lo menos un concepto propio de cada una de las disciplinas
que lo investigan (especialmente dentro de la psicologia), sin embargo, y para no caer en
una serie de definiciones que a veces pueden caer en contradicciones o pueda llegar a ser
vagas nos centraremos en lo referente a la inhibicion ejecutiva desde la perspectiva de las

neurociencias cognoscitivas.

Por lo cual, podemos conceptualizar a la inhibiciéon como: una funcion ejecutiva la
cual sirve para restringir, remitir, demorar, aplazar o suprimir una respuesta dominante o
automatizada de tipo motora, afectiva, cognitiva y/o conductual (Nigg, 2001; Aron, 2007,
Toplak, Sorge, Benoit, West y Stanovich, 2010; Bryce, et al., 2011; Lozano y Ostrosky,
2011; Lozano y Ostrosky, 2012; ), para permitir que el sujeto mantenga la atencion

centrada en la meta (Del Missier, Méntyl4, y Bruine de Bruin, 2010).

La demora permite al sujeto retrasar las consecuencias de la conducta, y a la vez le
permite modificar la respuesta dominante por otra respuesta adecuada al contexto en el que
se encuentra (Nigg, 2001), esto principalmente se realiza a partir del conflicto temporal que
se presenta entre lo inmediato y las consecuencias futuras de dicha conducta (Barkley,
1997). A partir del filtrado de la informacién irrelevante y modificando el repertorio
cognoscitivo del sujeto (Gomez, Ostrosky y Prospero, 2003; Flores, Ostrosky-Solis y
Lozano, 2008) para lograr una meta posteriormente, evaluando la motivacion que se

presenta en el contexto (Nigg, 2001; Goghari y MacDonald, 2009).



Todo esto es esencial para la perfecta ejecucion de las FE, destacando que esta
funciéon ejecutiva depende de otras mas como son: la memoria de trabajo, la

autorregulacion, el habla interna y la reconstitucion (analisis y sintesis) (Romero, 2011).

Segun declara Barkley (1997) las consecuencias (positivas o negativas) en si no
juegan un papel activo, dado que éstas todavia no se presentan de forma inmediata, sin
embargo, cuando el organismo estd condicionado al castigo de alguna forma, este castigo
puede ser un determinante para presentar un procedo de inhibicion conductual, dando como
resultado la reduccidon inmediata de la recompensa disponible o un incremento en la

aversion a las consecuencias en el contexto inmediato.
2.1 Procesos de inhibicién

Para que el proceso de inhibicion conductual este correctamente aplicado, se
necesita tener una serie de operaciones que permitan llegar a una meta (Goghari y
MacDonald, 2009), en general se consideran tres tipos de operaciones que estan
interrelacionadas y que son (Barkley, 1997; Servera-Barceld, 2005; Goghari y MacDonald,
2009; Toplak, Sorge, Benoit, West y Stanovich, 2010; Romero, 2011):

e 2.1.1 Inhibicion de una respuesta preponderante (incompatibilidad del
estimulo con la respuesta): Se entiende como la supresion una respuesta
automatica por una respuesta adecuada al contexto o a la prueba, para poderla
evaluar en el laboratorio normalmente se utiliza el paradigma Stroop, la cual se

describe mas adelante.

e 2.1.2 Inhibicion de una respuesta puesta en curso (o inhibicion de una
respuesta habitual): en donde se toma la decision de retrasar la respuesta en pos de
obtener un mayor beneficio o evitar las consecuencias negativas al presentar estas
conductas, en este punto resalta el comentario que hace Servera-Barceld (2005:362),
al comentar que “la situacion paradigmatica se da en el conflicto de valencias entre
una situacion que provee inmediatamente de un determinado tipo y cantidad de
refuerzo, frente a otra que lo hard incluso en mayor medida, pero a medio o largo

plazo”, este tipo de inhibicion se evalua a través de pruebas de ejecucion continua
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([PEC], en inglés Continuum Performing Task [CPT]) que incluyen tareas como la

Go/No Go y la Go/Go esté tipo de tareas se describiran més adelante.

2.1.3 Inhibicién de interferencias (control de interferencias): este tipo de
inhibicién se entiende como la capacidad de omitir cualquier estimulo o serie de
estimulos (estos estimulos pueden ser desde ambientales hasta internos
[interoceptivos]) que compiten con la demora de tiempo y la(s) respuesta(s)

autodirigida(s).

De la misma forma la inhibicidn se presenta en otros subtipos de inhibicién que son

a saber (Nigg, 2001; Aron, 2007):

2.1.4 Inhibicion cognoscitiva: se entiende como la supresion de los componentes
cognoscitivos previos al proceso, de tal forma que se intenta reducir las acciones
irrelevantes o una atencion difuminada, resistiendo la interferencia de otros

Pprocesos.

2.1.5 Inhibicion motivacional: entendiéndola como la supresion de cualquier
respuesta (entiéndase como conductual y/o cognoscitiva), debido principalmente a
la generaciéon de respuestas emotivas (por ejemplo: ansiedad, incertidumbre o
temor) debido a la presencia de algin estimulo novedoso o evento inesperado

(sefiales de peligro o castigo inminente).

2.1.6 Inhibicion motora: es el control que tenemos para resistir y demorar una

gratificacion ya sea un movimiento o un impulso.

2.2 Neuroanatomia funcional de la inhibicion conductual

Si prestamos especial atencion al capitulo de FE y su neuroanatomia funcional,

podemos recordar que el proceso de maduracion del Sistema Nervioso Central (SNC) no es

igual en todos sus sustratos, asimismo debemos considerar que los nifios no presentaran una

velocidad de reaccion, de ejecucion y de exactitud tan amplia como un adulto asi como

activacion neuronal que tiene éste ultimo (Durston, et al., 2002), esto es debido a que el
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SNC del nifio no presenta la maduracion suficiente como la de un adulto y ademas de que
los nifos carecen de estrategias de respuesta eficientes por la falta de experiencia, la cual,

les permite generar un mayor control de su propia conducta (Lozano y Ostrosky, 2012).

Entrando directamente a la neuroanatomia funcional de la inhibicién conductual,
destacamos que en primer lugar los sustratos asociados a esta operacion son: la corteza
orbitofrontal, la frontomedial y la corteza del cingulo anterior (Fig. 12) (Flores, Ostrosky-
Solis y Lozano, 2008; Gordillo, Arana, Salvador, y Mestas, 2011; Lozano y Ostrosky,
2011; Lozano y Ostrosky, 2012), aunque Goghari y MacDonald (2009) comentan que tanto
en las operaciones de seleccion de respuestas, la inhibicién conductual y otras formas de
control ejecutivo presentan la activacion de los sustratos de la CPFVM, el cingulo anterior

y de la CPFDL de forma bilateral (Fig.13).

Fig. 12 Corteza orbitofrontal, corteza frontomedial y la corteza del cingulo anterior.
Recuperado de http://curiosidades.batanga.com/

Fig. 13. Corteza prefontal ventromedial, corteza prefrontal dorsolateral y cingulo
anterior. Recuperado de http://1.bp.blogspot.com/- y http://curiosidades.batanga.
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Asi mismo estos ultimos autores nos comentan que a partir del uso de resonancia
magnética funcional (RMf) se ha encontrado que de las tres operaciones de inhibicion
conductual anteriormente mencionados (ver apartado procesos de inhibicién) presentan la
activacion de las siguientes cortezas: la insula bilateral, la CPF anterior, el cingulo anterior,
la CPFDL izquierda, el putamen, el caudal (caudate) bilateral y el intraparietal (sulcus)

posterior y anterior izquierdo (Goghari y MacDonald, 2009).

Por otra parte, se ha encontrado que en las pruebas de inhibicion de una respuesta
preponderante se tiende a activar el lado izquierdo de la corteza motora (Goghari y
MacDonald, 2009) y la region de la CPFOF (Servera-Barcelo, 2005), en las pruebas de
inhibicion de respuestas puestas en curso (paradigma Go/NoGo) se activan la CPF anterior
izquierda, el tdlamo, la corteza parietal inferior izquierda (Goghari y MacDonald, 2009) y
la CPF ventral (Durston, et al., 2002) aunque también se asume que esta asociada a la
CPFDL (Lozano y Ostrosky-Solis, 2011), por ultimo en la inhibiciéon de interferencias se

activa la region de la CPF anterior derecha (Servera-Barceld, 2005).

Para terminar este punto, se ha encontrado y se cree que el cingulo anterior, es un
mecanismo para detectar conflictos y a la vez es un mecanismo para la seleccion de
respuestas ante los conflictos de eleccion (Flores, Ostrosky-Solis y Lozano, 2008; Lozano y
Ostrosky-Solis, 2011), mientras que el giro frontal inferior izquierdo estd fuertemente
relacionado con el control de la seleccion de respuestas en pruebas de inhibicion (Goghari y

MacDonald, 2009).
2.3 Desarrollo Ontogenético de la Inhibicién conductual

Esta habilidad se presenta desde la nifiez y logra su perfeccion en la etapa adulta,
esto se puede reconocer debido a que los adultos presentan un menor numero de errores y
falsas alarmas ante las tareas de control conductual (Goémez, Ostrosky y Prospero, 2003).
No obstante, presenta un declive en tultimas etapas del desarrollo en donde los factores
asociados a la edad y el nivel de estimulacion juegan un papel importante en su
mantenimiento (Bausela y Santos 2006). Por ejemplo, los nifios de tres y cuatro afios siguen

presentando errores en las pruebas de inhibicion conductual (sea de tipo cognoscitivo,
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motor o motivacional); sin embargo, cuando llegan a la edad de seis afios estos
practicamente no presentan ya dificultades para realizar cualquier tarea de inhibicion
conductual (Lozano y Ostrosky, 2011), esto es debido a diversos factores que se mencionan
en la neuroanatomia funcional (ver capitulo de funciones ejecutivas) y adicionalmente a la
maduracion de otras regiones cerebrales, entre ellas: desarrollo de la sustancia blanca y
ramificaciones de las dendritas (Gomez, Ostrosky-Solis y Prospero, 2003), aunque estas
modificaciones se maximizan debido a la formacién académica que reciben los nifios en el

ambito escolar (Bryce, et al., 2011).

En pruebas de resonancia magnética funcional (RMf) se ha observado una
diferencia entre la activacion de la CPFDL y de los ganglios basales entre los nifios y
adultos, en donde estos ultimos presentan un mayor volumen de activacién neuronal en la
CPFDL y a la vez presentan la activacion de los ganglios basales, mientras que los nifios
compensan esta falta de activacion utilizando la circunvolucion supra marginal (Goémez,

Ostrosky y Prospero, 2003).
2.4 Modelos tedricos sobre la inhibicién

Para no entrar en mayor detalle sobre los modelos tedricos de inhibicion conductual,
solo se mencionaran de forma breve dos de ellos: el modelo competitivo de Logan (1994) y
el modelo de Barkley (1990) Ambos modelos se utilizan para la comprension del trastorno
de déficit de atencion e hiperactividad (TDAH), asimismo, estos dos modelos son los mas

conocidos y los mas utilizados.

En el modelo competitivo de Logan se considera que los estimulos ambientales
estan en constante competencia entre la activacion o la inhibicion de la respuesta cortical,
de tal forma que aquel estimulo que se presente con mayor fuerza, intensidad o frecuencia
es el que prevalece (Servera-Barcelo, 2005), de tal forma que nos proporciona el ejemplo
de la carrera de caballos en donde los estimulos son los caballos y estan en una
competencia constante para ganar nuestra atencion en donde el ganador de la carrera aquel

que dirija nuestras acciones siguientes (Servera-Barceld, 2005).
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Por el otro lado tenemos el modelo de Barkley (1997) que igual que el de Logan, es
aplicado al TDAH en donde se considera que las FE son aquellas habilidades que permiten

a cualquier nifio autorregular su conducta, a partir de lo siguiente:

1) Acciones autodirigidas

2) Organizacién de la conducta a través del tiempo
3) Autodireccion del lenguaje, reglas o planes

4) Aplazamiento de la gratificacion y

5) Direccion a metas orientadas al futuro con un propdsito intencionado.

De tal forma que la identificacion de las consecuencias, es un punto critico para la

generacion o no de la inhibicién conductual y por ende la autorregulacion (Barkley, 1997).

Por ultimo, recordemos que podemos observar en el apartado de teorias y modelos
de funciones ejecutivas que también se ha considerado la inhibicidon conductual como una
de las FE de mayor importancia, por lo cual varios modelos le prestan una atencion
especifica e incluso primordial (para una mayor explicacion de este punto revisar los

trabajos de Tirapu et al., 2008a.b; Servera-Barceld 2005; Barkley, 1997).
2.5 Pruebas para evaluar la inhibicién conductual

Préacticamente se ha utilizado un sinfin de pruebas clinicas y de laboratorio para
poder evaluar la inhibicién conductual (Nigg, 2001), cada una de estas pruebas intenta dar
una aproximacion de la conducta de inhibicion seglin la aproximacion tedrica-metodologica
del investigador, de tal forma se pueda encontrar una correlacion entre este tipo de
conducta y el desarrollo de esta capacidad ( la cual estd influida por la edad del sujeto)

(Bryce, et al., 2011).
Alguna de las pruebas que con mayor frecuencia se utilizan son las siguientes:
2.5.1 Las pruebas Stroop

Estas pruebas estan disefiadas para evaluar las habilidades de los sujetos para inhibir
las respuestas automaticas o preponderantes y sustituir estas respuestas por otras que son

arbitrarias, con este tipo de pruebas se evalta las funciones de la CPFOF, CPFFM vy el
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cingulo anterior (Wager, Sylvester, Lacey, Nee, Flanklin y Jonides 2005; Flores, Ostrosky-
Solis y Lozano, 2008; Toplak, et al., 2010), en general se presentan dos condiciones basicas

que son:

1) 2.5.1.1 Condicidén neutra: en donde el sujeto solo lee la palabra, sin prestar

atencion a las caracteristicas fisicas del estimulo.

2) 2.5.1.2 Condicién conflictiva: en donde el sujeto debe de inhibir la lectura de la
palabra y decir alguna caracteristica fisica de la misma (en este caso el color de

la palabra que es lo mas habitual).

En este tipo de pruebas en particular, se ha observado el aumento en los tiempos de
reaccion debido principalmente a que los sujetos presentan dificultades en el proceso de
inhibicién, esto se observa especificamente ante las condiciones incongruentes o
conflictivas (Sannon, Shoenfeld, Rosenberg, Kerzman y Kotler, 2010) se ha observado que
va disminuyendo el tiempo de reaccion conforme a la etapa de desarrollo del sujeto
(Durston et al., 2002), de tal forma que se cree que la habilidad de inhibir la propia

conducta va mejorando conforme va pasando el tiempo de vida del sujeto.

2.5.2 Pruebas de ejecucién continua (CPT)

Este tipo de tareas generalmente se utilizan en laboratorio para evaluar varios
problemas de FE, en general se presenta una serie de estimulos a los cuales el sujeto debe
de responder segun la naturaleza de la tarea (Sannon, et al., 2010). De este tipo de tareas se
las mas destacables son las pruebas tipo Go/NoGo y Stop las cuales se presentaran en

seguida.

e 2.5.2.1 Las pruebas Go/No-Go

Este tipo de tareas en particular permiten identificar si el individuo presenta o no
deficiencias, al realizar la inhibicion de una respuestas dominantes o preponderantes (De-

Lin, et al., 2009) asi mismo evalua el grado de impulsividad del sujeto, lo mas
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caracteristico en este tipo de tareas, es presentar una serie de estimulos a los cuales el sujeto
responderd normalmente se denominan estimulos “Go”, y otros estimulos a los cuales no
debe de responder que se consideran “No-Go” o infrecuentes (Romero, 2011). Este tipo de
pruebas han encontrado, que, los toxicomanos y jugadores compulsivos presentan un déficit

en la capacidad de inhibir las respuestas dominantes o preponderantes (De-Lin et al., 2009).

e 25.2.2 Paradigma Stop

Este tipo de tareas al igual que las anteriores evalta la inhibicion conductual de una
respuesta dominante o preponderante (Toplak, et al., 2010) a partir de la presentacion de
una serie de estimulos “Go”, a los cuales el sujeto tendrd que responder y que
intermitentemente aparecera un estimulo “Stop”, al cual, el sujeto no debe de responder
(Romero, 2011), esta tarea se evalua a partir de la latencia y la eficacia en la tarea (Sannon
et al., 2010). Este tipo de pruebas se consideran andlogas a las situaciones que se viven en
la cotidianidad de la vida diaria, debido a que se debe de responder constantemente, pero,
ante ciertos eventos los sujetos deben de detener de subito estas acciones (Schachar,

Tannock, & Logan, 1993 en Romero, 2011).

2.6 Conclusiones del capitulo

A grandes rasgos en este capitulo se expuso sobre el concepto de inhibicion
ejecutiva y sus diversas unidades de analisis, como se pudo observar en lineas anteriores es
un concepto ampliamente estudiado, aunque presenta una gran diversidad de métodos de
estudio, evaluacion y definiciones teodricas diversas como nos comentan Guerra, Martin y

Arnaiz (2011), dejando la necesidad de tener un abordaje tedrico més especifico.

Por otra parte, podemos ver que la inhibicion conductual en general juega un papel
importante no solo en la investigacion sino en las teorias y modelos de trabajo, como lo
podemos observar en el modelo de Barkley aplicado al TDAH (1990), el cual nos comenta
que lo primero que se debe de desarrollar es la capacidad de inhibir la propia conducta y la

memoria de trabajo no verbal, seguidas de la internalizacion del afecto, de la motivacion y
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de la conducta verbal interna, finalizando con la internalizacion del juego y la

reconstitucion de los eventos (Servera-Barcelo, 2005).

Por ultimo, debemos considerar que la inhibicion conductual no presentan un
sustrato neuroanatomico concreto, sino, que esta presente en las diversas regiones de la
corteza tanto de la parte frontal como de otras estructuras del cerebro, debido
principalmente a que esta operacion no so6lo es cognoscitiva, sino también motora,
emocional e incluso motivacional y que estd a merced de un sinfin de modificaciones, que
conforme se va desarrollando el individuo, este desarrollara un mayor control de los
impulsos de otras estructuras neuronales (como es el sistema limbico) (Durston et al.,

2002; Sousa, 2002).

Para finalizar, hay que recordar que el fin ultimo de la inhibicién conductual es la
autorregulacion del sujeto, la cual como lo comenta Barkley (1998 en Servera-Barcelo,
2005) es: “cualquier respuesta o cadena de respuestas del individuo que altera la
probabilidad de que ocurra una respuesta que normalmente sigue a un evento, y que ademas
altera a largo plazo la probabilidad de sus consecuencias asociadas”, dejando ver que si uno
como sujeto controla su conducta en el momento y el lugar adecuado, puede llegar a

obtener un mejor desempefio 0 una mayor recompensa.
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"Para llegar a cualquier parte, o incluso para vivir mucho tiempo, un hombre tiene que adivinar, y acertar, una

y otra vez, sin datos suficientes para una respuesta logica."

-Robert Heinlein

CAPITULO 111 TOMA DE DECISIONES

Para comenzar este capitulo es bueno considerar lo que normalmente se dice sobre
la toma de decisiones, para poder identificar su esencia basica, de esta forma podemos
iniciar considerando que mucha gente cree que las decisiones se toman al azar (p.e. la vida
estd llena de decisiones, tu elige), en otros caso se cree que solo el pensamiento puro es lo
mas exacto y las emociones estan relegadas a un segundo lugar (p.e. siempre toma
decisiones légicas y jamas sufrirds). Por otro lado, si solo nos dejamos llevar por las
emociones al tomar alguna decision, también podemos caer en un error (p.e. no tomes
decisiones cuando estés enojado ya que puedes arrepentirte después), por lo cual, se cree
que la mejor solucién o la mejor decision es aquella que presenta un equilibrio entre la
razén y la emocion como sefiala el siguiente adagio: “mente fria y corazén caliente, crean

decisiones acertadas”.

Si bien es cierto que el sentido comin nos proporciona una vision global en relacion
a este topico, seria adecuado sefialar lo que nos dice la ciencia sobre esta cuestion y
principalmente para los fines de esta revision teorica, haciendo énfasis en los datos
provenientes de las investigaciones en el campo de las neurociencias cognoscitivas en

relacion al proceso de la Toma de Decisiones.

En general, son varias son las disciplinas que se han dedicado a estudiar la Toma de
Decisiones (Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢c-Kramberger, 2009), debido principalmente a
que las decisiones que tome un sujeto serdn sumamente versatiles ya que el escenario o el
contexto en donde se deben de presentar seran inciertos (Cortada de Koham, 2008) e
incluso las decisiones que tomen estos sujetos pueden llegar a ser conductas inapropiadas
(Garcia-Molina, Rodriguez, Vendrell, Junqué, y Roig-Rovira, 2008). En este tipo de
decisiones los componentes de control cognoscitivo (corteza prefrontal y corteza

somatosensoriales) y socio-emocionales (amigdala y sistema limbico) estdn en constante



competencia (Gordillo, Arana, Salvador, y Mestas, 2011) para que el sujeto elija un patrén

de conducta de forma “adecuada” para su posterior ejecucion.

Este tipo de conductas de riesgo estan presenten en sujetos con dafio o inmadurez en
las regiones de la corteza prefrontal del cerebro con un sesgo de preferencia al riesgo
(Damasio, 2007) generando dificultades en su vida diaria debido a que toman decisiones

inapropiadas (Garcia-Molina, et al., 2008).

Ahora bien, desde la perspectiva de la neuropsicologia cognoscitiva, se ha senalado
que este proceso (Toma de Decisiones) involucra una serie de estructuras neuroanatdmicas
que trabajan en las diversas etapas del proceso de Toma de Decisiones (Damasio, 2007;
Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009) las cuales veremos mas adelante, sin
embargo, esto no quiere decir que la Toma de Decisiones se reduzca a aspectos
simplemente bioldgicos, sino que es un constructo sumamente complejo y que presenta
tanto correlatos bioldgicos, como socio-culturales que pueden ayudar a comprender tanto

este como otros fendémenos de indole humana (Steinberg, 2008).

Por lo cual, podemos considerar que la Toma de Decisiones, desde un punto de vista
de las neurociencias cognoscitivas, es un proceso dindmico (Martinez-Selva, Sanchez-
Navarro, Bechara, y Roman, 2006; Garcia-Molina, et al., 2008;) conformado por una serie
de operaciones del més alto nivel que involucra a otros procesos cognoscitivos (Del
Missier, Mantyld, y Bruine de Bruin, 2010). En ese sentido, la Toma de Decisiones
conlleva que el sujeto, debe de tomar una eleccion entre un sin nimero de posibles
opciones validas (Paulus, 2005; Garcia-Molina, et al., 2008; Del Missier, Méntyl4d, y Bruine
de Bruin, 2010), de las cuales debe de calificar o evaluar tanto los riesgos como los
beneficios de esas elecciones (Paulus, 2005; Del Missier, Méantyld, y Bruine de Bruin,
2010) y por ultimo evaluar las consecuencias de la eleccion tomada (Vélez, Borja y
Ostrosky-Solis, 2010), considerando la decision como una acciéon que surge de tal proceso
(Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009), dentro de un marco temporal
apropiado para el problema establecido (Damasio, 2007), que puede tomar lugar entre

individuos o entre grupos (Paulus, 2005).
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De esta forma, debe de cumplir las siguientes condiciones (Bechara, Damasio y

Damasio, 2000; Paulus, 2005; Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009):

3.1.1 Acceso y formacion de preferencias: Debe de haber por lo menos dos
diferentes opciones viables de realizarse, durante este punto el individuo atribuye

valores a estas opciones y elige una de estas.

3.1.2 Seleccion y ejecucion de la accion: Cada opcion posible debe de ofrecer
alguna expectativa sobre los futuros resultados, de forma que se debe de iniciar,
seleccionar y ejecutar la opcion elegida en la primera condicion, en donde se debe
de cumplir una serie de acciones sucesivas, inhibir acciones que estan en

competencia y realizarlas en el tiempo apropiado para cada accion. Y por ultimo

3.1.3 Evaluacion del resultado, la experiencia: Los posibles resultados deben de
ser evaluados, en donde se generan y procesan las sefiales que estdn relacionadas
entre las diferentes expectativas y experiencias que se tuvieron, relacionando las
repercusiones con la opcidn elegida y ajustando los valores que género la eleccion,

para la primera fase de la siguiente Toma de Decisiones.

Estas tres operaciones se realizan principalmente para poder maximizar los

resultados de sus futuras elecciones (Garcia-Molina, et al., 2008), en donde las diversas

conexiones cortico-subcortico-frontales participan en esta serie de operaciones (Pirtosek,

Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009), las cuales se presentan en situaciones o contextos

de incertidumbre (Garcia-Molina, et al.,2008). En donde el sujeto que realiza la eleccion o

la decision tiene que apoyarse en uno en los dos procesos que a continuacion presentaremos

(Paulus, 2005; Del Missier, Miantyl4, y Bruine de Bruin, 2010):

3.1.4 Procesos Heuristicos: Son asociaciones aprendidas e incluso se consideran

intuitivas, son simples y rdpidas, tal es el caso de los procesos perceptivo-motoras, que

son evolutivamente antiguos y que no dependen del 16bulo frontal (son reglas no

formalizadas). Para poder ejemplificar este tipo de procesos véase este ejemplo (Fig.

15): imagine que llega un mosquito a su brazo, escucha el molesto sonido de su aleteo y
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lo siente sobre su piel, sin ninguna deliberacion y/o pensamiento opta por lanzar un
manotazo en el area en donde lo sintio, éste tipo de acciones se consideran dentro de los

procesos heuristicos.

3.1.5 Procesos Analiticos: Estos procesos son complejos debido a que involucran la
participacion del 16bulo frontal, por lo cual su proceso de trabajo es lento y

reflexivo, a diferencia de los procesos heuristicos, es evolutivamente joven.

Dentro de los procesos heuristicos encontramos que la evaluacion de los estimulos
apetitivos y aversivos (Yoo, et al., 2012) juegan un papel importante en la operacion de
evaluacion del resultado (mencionado anteriormente) en la Toma de Decisiones, debido a

que pueden motivar a elegir o a evitar ciertas opciones (tiene un valor adaptativo)

Fig. 15. Ejemplo sobre los procesos heuristicos.

(Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009) en cierto modo, el sujeto
modificard sus elecciones casi de forma automatica, casi sin ningin esfuerzo adicional, ni
con deliberaciones por parte de los componentes de control cognoscitivo y socio-
emocional, aunque se puede detener o evitar de forma voluntaria (Damasio, 2007), todo
esto es debido principalmente al tipo de reforzamiento que reciba el sujeto (Garcia-Molina,

et al., 2008; Gordillo, et al., 2011).
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Como se puede observar en las lineas anteriores se necesita tener el conocimiento de

ambos procesos para establecer diversas estrategias de razonamiento ldégicos y/o

adaptativos, que permitan al organismo detener ciertos patrones de accidn que son

inadecuados y a la vez producir patrones de conducta de acuerdo al contexto, permitiendo

asi al organismo regularse y adaptarse a la situacion (Damasio, 2007), de esta forma la

Toma de Decisiones puede llegar a tener diversos niveles de sensibilidad que se pueden

dividir en tres (Bechara, Damasio y Damasio, 2000; Cortada de Koham, 2008; Pirtosek,

Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009):

3.1.6 Toma de Decisiones sin conciencia (innatos o adquiridos): son aquellos que
actian de forma répida e instintiva, sin la necesidad de reflexionar las acciones
tomadas, concernientes a procesos biorreguladores y del estado del cuerpo, es aqui
en donde las emociones son mas explicitas, en cierto modo, estas decisiones estan

gobernadas por los procesos heuristicos.

3.1.7 Toma de Decisiones con conciencia parcial: la Toma de Decisiones dentro
de este punto se centra en el conflicto que tienen los dos componentes de control
cognoscitivo y socio-emocional, permitiendo que la decision se presente como una
accion conjunta de estos dos componentes, pero que pueden generar decisiones de

riesgo o inapropiadas.

3.1.8 Toma de Decisiones con conciencia total: en donde el sujeto ya tiene las
pautas de accion como una regla o como un principio a seguir, por lo cual, los
componentes socioemocionales interactian de forma sesgada, dejando la tarea

principalmente a los procesos analiticos o de control cognoscitivo.

3.2 El papel del contexto en la Toma de Decisiones

El papel que juega el contexto en la Toma de Decisiones puede ser muy flexible, ya

que en algunos casos solo se necesitan decisiones simples y rapidas en donde los procesos

heuristicos toman el control principalmente (por ejemplo: Ante una simple pregunta:
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(quieres ver una pelicula? La respuestas inmediatas que surgen son: si y no) y en otros

casos es necesario utilizar los procesos analiticos en donde se tiene que meditar que tipo de

comportamiento es el mas adecuado (en este caso y retomando el ejemplo anterior podria

ser: ;quieres ver una pelicula?, las posibles respuestas serian: si, no, tal vez, ;depende con

quién iré?, ;A donde vamos?, ;a qué horas?, etc.) (Yoo, et al., 2012), sin embargo y a

pesar de que se cuenta con este tipo de procesos, el cerebro necesita simplificar los diversos

estimulos que se presentan en el contexto, debido principalmente a la limitada memoria de

trabajo que se tiene, por lo cual se utilizan las siguientes operaciones en la evaluacion del

contexto (Paulus, 2005):

3.2.1 Principio de combinacion: En este proceso de edicion se aglomeran o se
unen los estimulos que permiten identificar los posibles entornos en donde el sujeto
ha obtenido resultados parecidos de reforzamiento (por ejemplo: ir a ver una
pelicula poco llamativa en el cine con la chica de tus suefios y la sala del cine casi

vacia).

3.2.2 Simplificacién: En este proceso se entiende que el sujeto realiza una omision
de las diferencias no esenciales del entorno, da igual que sea uno u otro contexto,
siempre y cuando se pueda utilizar de la misma forma (por ejemplo: una cama, el
suelo y una hamaca sirven para dormir, no importa si son comodas o0 no so6lo sirven

para lo que deben de servir).

3.2.3 Cancelacién: En este proceso se cancela o se anulan elementos comunes entre
los estimulos de contextos previos con estimulos del contexto actual (por ejemplo:

yo recuerdo que la casa se veia limpia, ahora ya no). y

3.2.4 Segregacion: En este proceso, se separa de un conjunto de estimulos ciertos
elementos que presentan un riesgo para no generar precisamente ese riesgo (por
ejemplo: si se estd en una cocina con un niflo pequefio, se pretende quitar aquellos

elementos punzo cortantes u ollas calientes que pueda herir o lesionar al infante).
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e 3.2.5 El principio de concrecion: En esta operacion el sujeto tiende a evaluar de
forma separada cada atributos de un conjunto de elementos, en donde se enfatiza
algunos atributos y se desvalorizan otros, esta operacion se realiza principalmente
cuando dos opciones tienen atributos muy similares (por ejemplo: ;Qué quieres,
este refresco de cola o este otro?, ambos productos presentan el mismo sabor, la
misma cantidad, mas o menos mismo empaque e incluso precio), al fin de cuenta

estos atributos evaluados son ignorados cuando se llega a la decision final.

e 3.2.6 EIl contraste de los antecedentes: en esta operacion se contrastan las
experiencias previas con las actuales, en donde las primeras tienden a enfatizar un
sesgo de preferencia por alguna eleccion en particular (en una tienda se venden tres
tipos de marca de papas fritas, pero, siempre se ha comprado una en especifico,
cuando se presenta una nueva marca a competir con las marcas anteriores, es mas

probable que se elija la que siempre se ha comprado).

3.3 El papel de las Emociones en la Toma de Decisiones

Si el contexto es importante debido a que permite que el sujeto evalué el grado de
adaptabilidad y el nivel de conciencia que se necesita para emitir la respuesta, entonces, las
emociones seran las que guien el grado de preferencia o aversion que se sienten ante ciertos
estimulos (Paulus, 2005) debidos principalmente al tipo de reforzamiento recibido
(Martinez-Selva, et al., 2006; Damasio, 2007) aunque no siempre funcionan como cabria
esperar (Gordillo, et al., 2011), ya que son procesos multidimensionales de tipo
cognoscitivo, conductual y fisiologico que preparan al cuerpo para una accion adaptativa
(Gordillo, et al., 2011) que evolutivamente ha permitido que nuestra especie sobreviva

(Paulus, 2005) y que permiten facilitar las decisiones (Cortada de Kohan, 2008).

Estas emociones estdn presentes en las condiciones de seleccion y ejecucion de la
accion como también en la evaluacion de los resultados (Paulus, 2005), tomando en cuenta
las experiencias previas que pueden ser tanto propias como vicarias (Martinez-Selva, et al.,

2006), y que presumiblemente guiaran al sujeto a seleccionar la respuesta mas adecuada
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(Gordillo, et al., 2011), a este tipo de emociones o sensaciones se les concibe o denomina

como el marcador somatico (Damasio, 2007).

Por lo anterior, no debemos dejar de lado la intima relacioén a nivel neuroanatémico

que existe entre el sistema limbico y la corteza frontal, lo cual se comentard mas adelante.
3.4 Hipotesis del Marcador Somatico

Damasio (1994) propone la hipotesis del Marcador Somatico (1988), en donde ¢l
considera que las emociones tienen un papel fundamental en la Toma de Decisiones
(Martinez-Selva, et al., 2006; Gordillo, et al., 2011). Segun esta hipotesis, este marcador
somatico es una funcion adaptativa en la evolucion humana que guia nuestras elecciones
(Toplak, et al., 2010) a partir de un cambio corporal que surge de las emociones (positivas
o negativas) (Martinez-Selva, et al., 2006; Garcia-Molina, et al., 2008) al evaluar los
valores de riesgo/beneficio (Gordillo, et al., 2011) que se presentan ante la relaciones
estimulo-respuesta  guiando al organismo a seleccionar una alternativa favorable o

adaptativa (Garcia-Molina, et al., 2008).

Este marcador somatico se presenta como una respuesta visceral o como una serie
de sentimientos desagradables y se relaciona con imégenes o elementos del ambiente
(contexto) (Bechara, Damasio y Damasio, 2000), produciendo la atenciéon sobre los
posibles resultados negativos al tomar una opcion, de tal forma que funciona como una
sefal de peligro (Damasio, 2007; Gordillo, et al., 2011) permitiendo que el sujeto genere

alternativas adecuada para ese momento especifico (Paulus, 2005).

En general se considera que el marcador somatico esta correlacionado con las
funciones de la corteza prefrontal ventromedial (Sanchez-Navarro y Roméan, 2004), aunque
también se ha asociado con la participacion del cingulo y la insula anteriores (Paulus,
2005), y a la vez trabajan en conjunto con los sistemas vegetativos, musculares,
neuroendocrinos y neurofisioldgicos, que proporcionan sefiales inconscientes que preceden,

facilitan y contribuyen a la Toma de Decisiones (Martinez-Selva, et al., 2006).
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3.5 Neuroanatomia de la Toma de Decisiones

A pesar de que las estructuras de la corteza prefrontal son aquellas que dominan en
el panorama de las funciones ejecutivas y por ende la Toma de Decisiones, se debe de
considerar que comparte la palestra con varias estructuras corticales y subcorticales como
son: cingulo anterior, insula, cerebelo, talamo (Hooper, Luciana, Conklin, y Yarger, 2004),
corteza parietal inferior y amigdala (Garcia-Molina, et al., 2008) entre otros sustratos, €
incluso se considera que es parte integral del cerebro medio o mesencéfalo, ya que las
estructuras que participan en la Toma de Decisiones generan neurotransmisores de
dopamina, los cuales permiten el procesamiento de la interpretacion de la recompensa
(Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009), por lo cual, se considera que al
observar un estimulo este se capta por la corteza parietal (Paulus, 2005) inmediatamente el
sistema limbico procesa la informacion sobre las posibles recompensas y/o castigos, de ahi
se traslada la informacion a los sistemas cognoscitivos y motrices (sustratos de la corteza
frontal) para planear y ejecutar la decision final (Paulus, 2005;PirtoSek, Georgiev, y

Gregoric¢-Kramberger, 2009).

En este trabajo nos enfocaremos principalmente en las estructuras de la corteza
prefrontal, en esta tltima se ha encontrado que el hemisferio derecho procesa las emociones
(principalmente las negativas que se relacionan con el castigo), las conductas de evitacion,
los estados subjetivos del cuerpo “marcador somatico” y los procesos de inhibicion,
mientras que el lado izquierdo se activa principalmente ante la presencia de la recompensa

y la aproximacion de un estimulo (Martinez-Selva, et al., 2006).
3.5.1 Corteza Prefrontal Dorsolateral

La corteza prefrontal Dorsolateral (CPFDL) estd implicada en el control estratégico
del comportamiento (Yoo, et al., 2012) asi como de las representaciones del futuro posible
y las cuestiones personales y sociales del individuo (Bechara, Damasio, Damasio, y
Anderson, 1994). Esta estructura recibe la informacion de las regiones subcorticales
(sistema limbico y el estriado ventral) y de las CPFOF y medial (Yoo, et al., 2012), para el

procesamiento de la entrada del reforzamiento y la prediccion de los errores, desplegando la
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inhibicién de algunas conductas para generar una adaptacion tanto cognoscitiva como

motriz (Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009).

Una lesion en esta corteza producen una pérdida de impulsos, emociones,
sentimientos, atencion, memoria funcional y motivacion por los estimulos que se le
presentan, en general los individuos afectados presenta altos niveles de apatia (Sanchez-
Navarro y Roman, 2004; Damasio, 2007), llegando a afectar la forma de actuar
adecuadamente al no poder tener disponible sus representaciones del futuro (Bechara, et al.,

1994).
3.5.2 Corteza Prefrontal Medial

La Corteza Prefrontal Medial (CPFM) estad relacionada con el control emocional
(Sanchez-Navarro y Roman, 2004) y con la valoracion y codificacion de los estimulos
(Yoo, et al., 2012), en otras palabras esta corteza permite el cambio de comportamientos
segun la interpretacion emocional que se tenga del contexto y de los estimulos (Sanchez-
Navarro y Roman, 2004). Asimismo esta corteza recibe informacion de tanto de la CPFOF,

del hipocampo y de la corteza sensorial auditiva (Sdnchez-Navarro y Roman, 2004).

Un dafio en estd corteza reduce significativamente el pensamiento creativo,
generando una pobre inhibicion de respuestas (Sanchez-Navarro y Roman, 2004), asi como

alteraciones emocionales y sentimentales de forma dréstica (Damasio, 2007).
3.5.3 Corteza Prefontal Ventromedial

La corteza Prefrontal ventromedial (CPFVM) trabaja en la integracion de los
estados somaticos del cuerpo cuando esté estd ante situaciones en donde el sujeto debe de
tomar decisiones (Gordillo, et al., 2011), permitiendo la integracion de los aprendizajes
previos y los estados internos del sujeto, para poder estimar las consecuencias a largo plazo
(Martinez-Selva, et al., 2006), otra actividad que presenta es la regulacion las actividades
del sistema parasimpatico, principalmente aquellas respuestas relacionadas con emociones
negativas y la reaccion ante el estrés (Toplak, et al., 2010), esta estructura es critica para el
proceso del marcador somatico en la Toma de Decisiones (Sanchez-Navarro y Roman,

2004), en general se considera que sus células estdn especializadas para responder a la
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expectativa y a la deteccion de la recompensa (Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger,
2009), asi como para la especulacion de la violaciéon de un estimulo ya sea positivo o

negativo (Paulus, 2005).

El hemisferio derecho esta mas implicado en las funciones emocionales, sociales y
de Toma de Decisiones, esta correlacionada con la evaluacion de consecuencias afectivas o
el significado conductual de la eleccion, (Martinez-Selva, et al., 2006) se activa
principalmente cuando no se esta seguro por la eleccién que se va a tomar (Hooper, et al.,

2004).

Cuando se presenta una lesion en esta corteza presentan intactas las funciones
intelectuales globales; sin embargo, presentan problemas en la Toma de Decisiones en la
vida real (Bechara, Damasio y Damasio, 2000; Hooper, Luciana, Conklin, y Yarger, 2004;
Damasio, 2007), si el dafio es bilateral se presenta deterioro tanto en la Toma de
Decisiones, el razonamiento, las emociones y los sentimientos, si es mas extensa la herida

también se ve afectado los dominios personales y sociales (Damasio, 2007).

Un sujeto con este tipo de dafios normalmente se dejan llevar por las recompensas
inmediatas y son insensibles a las consecuencias futuras (positivas o negativas)
definiéndose esto como “miopia del futuro” (Bechara, et al., 1994; Toplak, et al., 2010;
Gordillo, et al., 2011; Garcia-Molina, et al., 2008), e incluso se ha encontrado que sujetos
con dafio bilateral en esta corteza, no presentan respuestas electrodérmicas de anticipacion
ante una eleccion de riesgo (Sanchez-Navarro y Roman, 2004), asimismo se considera que
aquellos sujetos que presentan un dafio en lado derecho presentan una peor ejecucion en la
Toma de Decisiones que los sujetos que presentan un dafio en lado izquierdo de la misma
corteza (Martinez-Selva, et al., 2006), adicionalmente se ha observado que sujetos que
presentan un dafio permanente en esta estructura, ya no adquieren el aprendizaje sobre las
consecuencias de sus propias decisiones, este tipo de dafios son parecidos al dafio

permanente en la corteza del cingulo anterior (De-Lin, et al., 2009).
3.5.4 Corteza PreFrontal Orbitofrontal

En lo referente a la corteza orbitofrontal (CPFOF) encontramos que juega un papel

importante en la integraciéon de las relaciones de los estados internos, somaticos y de
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situaciones complejas (Martinez-Selva, et al., 2006; Yoo, et al., 2012) y a la vez procesa las
emociones que generan estos (Sanchez-Navarro y Roman, 2004); también se ha observado
que procesa la informacién obtenida de la recompensa y el castigo (Hooper, et al., 2004)
trabajando a la par con la CPFM, inhibiendo otras regiones del cerebro cuando un estimulo

deja de predecir el reforzamiento (Sanchez-Navarro y Roman, 2004).

Su porcion lateral izquierda se activa cuando el organismo esta ante tareas
complicadas o de incertidumbre (Martinez-Selva, et al., 2006); por otra parte, encontramos
que estad corteza y el cingulo anterior trabajan en coordinacion para predecir errores en el
proceso de evaluacion de la recompensa y en la eleccion de los beneficios momentaneos o

posteriores (Pirtosek, Georgiev, y Gregori¢-Kramberger, 2009).

Una lesion en esta corteza produce un sindrome de desinhibicion, que se caracteriza
por impulsividad, la presencia de conductas antisociales (Sdnchez-Navarro y Romén, 2004)
y bajos nivel de afectividad (Damasio, 2007), normalmente se espera que estos sujetos
presenten cambios de personalidad, conductuales e incapacidad para valorar las
consecuencias de las decisiones tomadas (Garcia-Molina, et al., 2008) aquellos que se han
lesionado en la porcidon derechas muestran una preferencia por las elecciones de riesgo y en
general, cuanto mayor es el area de una lesion se tienden a tomar elecciones desventajosas
y por ende una peor ejecucion en la lowa Gambling Task (IGT) (Martinez-Selva, et al.,

2006).
3.5.5 Amigdala

La amigdala es una estructura que estd presente en la adquisicion del miedo
condicionado, ya sea que identifique aquellas sefiales que anticipen un peligro o amenaza,
permitiendo la convergencia de la informacion sensorial de los estimulos condicionados y
aversivos para generar un contenido emocional de las elecciones desventajosas (Sanchez-

Navarro y Roman, 2004; Martinez-Selva, et al., 2006).

Los sujetos que presentan una afectacion en esta drea no emiten respuestas
electrodérmicas como reaccidon a los premios o castigos, ni respuestas vegetativas
condicionadas al miedo, tienen dificultades en el reconocimiento de la expresion facial de

temor y no muestran respuestas de conductancia anticipada de elecciones desventajosas,
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presentando semejanzas a aquellos sujetos que presentan una lesion en la CPFVM

(Martinez-Selva, et al, 2006).
3.5.6 Corteza del Cingulo Anterior

La corteza del cingulo anterior estd asociada a la anticipacion de las consecuencias
de una eleccion en donde se relaciona con el proceso de evaluacion y monitorizacion de la
Toma de Decisiones (procesos anteriormente mencionados), trabajando en conjunto con la
CPFOF en dicho proceso, particularmente su porcion derecha se activa cuando se esperan
consecuencias negativas y en general su activacidn se presenta ante situaciones
incongruentes o de conflicto (Martinez-Selva, et al., 2006). Un dafio en esta estructura
genera trastornos en el control de la conducta y en la evaluacion de los riesgos (Martinez-
Selva, et al., 2006), e incluso se ha observado que sujetos que presentan un dafio
permanente en esta estructura, ya no adquieren el aprendizaje sobre las consecuencias de

sus propias decisiones (De-Lin, et al., 2009).
3.5.7 Otras estructuras que participan en la Toma Decisiones

El nicleo de accumbens basicamente determina cual es la meta a la que se desea
llegar, buscando las diversas estrategias de accion (ya sea evitacion, la eleccion de algunas
accion o alternativas), es la interaccion entre la motivacion y la accion (Pirtosek, Georgiev,

y Gregori¢-Kramberger, 2009).

Por otro lado tenemos que las neuronas monoaminérgicas que estan involucradas en

la apreciacion y prediccion de los errores (Paulus, 2005).

3.6 lowa Gambling Task

Para poder evaluar la Toma de Decisiones desde el enfoque neuropsicologico se ha
optado por utilizar la prueba llamada Iowa Gambling Task (IGT) (Bechara, et al., 1994;
Hooper, et al., 2004; Gordillo, et al., 2011), la cual intenta simular las condiciones
ambientales ambiguas que se presentan cuando tomamos una decision (Sannon, et al.,
2010), involucrando tanto la incertidumbre como la posibilidad de obtener una recompensa

o castigo (Vélez, Borja, y Ostrosky-Solis, 2010).
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En esta prueba se debe de sacrificar las recompensas inmediatas a favor de
recompensas a mediano o largo plazo (Sannon, et al., 2010), estableciendo en el transcurso
de la prueba una relacion entre el estimulo y la respuesta y a la vez presentar la habilidad
para poder extinguir respuestas previamente aprendidas (Bechara, et al., 1994; Garcia-
Molina, et al., 2008), con el supuesto de que los sujetos son sensibles a las consecuencias
de sus decisiones, de tal forma que identificaran cuales de los estimulos producen mayor
beneficio y cuales por el contrario producen pérdidas o consecuencias negativas a su

ejecucion (Bechara, et al., 1994).

Esta prueba se ha utilizado principalmente para evaluar a sujetos que presentan
algin dafio en la CPFVM (Bechara, et al., 1994; Hooper, et al., 2004), aunque también se
utiliza para evaluar a aquellos que presentan un dafio en la CPFDL (Toplak, et al., 2010), en
jugadores patoldgicos, esquizofrénicos, sujetos que abusan de sustancias, psicopatas
(Toplak, et al., 2010; Vélez, Borja, y Ostrosky-Solis, 2010) entre otros. Sin embargo, se ha
encontrado que esta prueba evaliia no so6lo el funcionamiento de la CPFVM, sino que

también de la amigdala (De-Lin, et al., 2009).

Esto es debido principalmente a que estos sujetos no presentan diferencias entre la
poblacién clinicamente sana en las pruebas neuropsicologicas clésicas para evaluar déficits
especificos de otras funciones ejecutivas (Bechara, et al., 1994; Toplak, et al., 2010); sin
embargo, en la prueba de IGT se ha encontrado que estos sujetos demuestran preferencias
por las ganancias a corto plazo y por las decisiones de riesgo (Sannon, et al., 2010), ésta
forma de actuar se ha bautizado como “miopia del futuro”, la cual establece que los sujetos
no observan los problemas en lo referente a sus elecciones que afectan su futuro a pesar de

tener los conocimientos suficientes para poder elegir otras alternativas (Bechara, et al.,

1994),

También se considera que esta prueba evaliia la regulacion del comportamiento
afectivo (Toplak, et al, 2010) y de la misma forma se utiliza para estimar la sensibilidad al
castigo y a la recompensa en las diversas edades y sexos (Steinberg, 2008) en donde se ha
observado que las mujeres son mas sensibles al castigo y eligen aquellas cartas en donde el
castigo es infrecuente (Hooper, et al., 2004), encontrando que el pulso del corazéon cambia

cuando se presentan variaciones en la retroalimentacion considerdndose esto como un
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indicador en la Toma de Decisiones de riesgo (Paulus, 2005) y a la vez se ha observado que
aquellos sujetos que presentan alguna lesion en la CPFVM no presentan respuestas de

conductancia en la piel (Toplak, et al., 2010).

En esta tarea las instrucciones son inespecificas, resaltando constantemente que el
objetivo de la prueba es lograr la mayor cantidad de puntos posibles, adicionalmente al
sujeto se le presentan cuatro mazos de cartas diferentes, cada mazo puede estar rotulada con
un numero o una letra, dos de estas barajas se consideran de riesgo y las otras dos son
ventajosas, se considera que las barajas de riesgo ofrecen una mayor cantidad de
recompensa ($100) pero sus castigos a la larga ofrecen una mayor pérdida que ganancia,
por el contrario, las otras dos barajas ofrecen una cantidad econémica menor ($50) y a la
par de esto sus castigos son menores, por lo cual, se consideran barajas ventajosas ya que
ofrecen beneficios a largo plazo (ver Figura 13) (Martinez-Selva, et al., 2006; Vélez, Borja,
y Ostrosky-Solis, 2010; Toplak, et al., 2010).

Figura 13. lowa Gambling Task. Recuperado de
http.//upload. wikimedia.org/wikipedia/commons/thumb/d/db/lowaGambling Task.gif/

3.6.1 Interpretacion de la ejecucion
A pesar de que esta prueba evaltia la Toma de Decisiones observando como los

sujetos eligen o no las cartas de riesgo, se ha observado que un mal rendimiento en esta
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prueba no solo se basa en el dafio de la CPFOF (Bechara, et al., 1994) sino a diversos

factores como son los siguientes (Martinez-Selva, et al., 2006):

e Los sujetos tienen una alta preferencia por las opciones de riego, debido
principalmente a un aprendizaje previo.

e Los sujetos son incapaces de identificar las posibles recompensas o castigos que se
asocian con cada opcion de las posibles elecciones.

e Algunos sujetos presentan hipersensibilidad a la recompensa o insensibilidad al
castigo.

e Algunas veces puede deberse a que hay alguna disfuncion en alguna de las
funciones ejecutivas.

e Asi como problemas de desinhibicion o en el control de los propios impulsos.

Sin embargo, se cree que en general los sujetos estdn mas influenciados por el
castigo que por el retraso de la recompensa (Bechara, et al., 1994), adicionalmente a esto se
considera que esta pobre ejecucion se debe principalmente a la falta de sefiales fisioldgicas
que se consideran marcadores somaticos (Toplak, et al., 2010), por estos criterios de mal
rendimiento en la IGT se ha criticado ampliamente la teoria desarrollada por Damasio del

marcador somatico y por ende el IGT (Toplak, et al., 2010).
3.7 Conclusion del capitulo

Como se observo a lo largo del capitulo esta funcion ejecutiva es sumamente
compleja ya que no solo trabaja con los componentes neuroanatomicos de control
cognoscitivo, sino que trabaja a la par con el sistema limbico y otras estructuras para poder
generar la eleccion de una conducta de acuerdo a contexto, asimismo se debe de considerar
que esta funcion ejecutiva trabaja a la par con otras mas; sin embargo, su relacion con la
inhibicion conductual atun no esta clara (Del Missier, Méntyld, y Bruine de Bruin, 2010),
debido principalmente a que algunos de autores la consideran una parte muy importante de
la Toma de Decisiones (De-Lin, et al., 2009), mientras que otros autores la consideran

anatema de la Toma de Decisiones (Hooper, et al., 2004).

A pesar de esta disyuntiva sobre si la Toma de Decisiones est4 influida o no por la

inhibicidn, también se debe de considerar cual es la relacion que se puede presentar entre la
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Toma de Decisiones y los diversos tipos de inhibicion e incluso la relacion que tiene tanto
las diversas condiciones de la Toma de Decisiones y los diversos tipos de inhibicion, por lo
cual, en este caso se tomara en cuenta si existe un tipo de relacion entre la Toma de
Decisiones y la inhibicion de una respuesta preponderante y la inhibicion de una respuesta

puesta en curso.
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IV. METODOLOGIA
4.1 Justificacién

Con lo anteriormente mencionado, se puede considerar que el papel de la inhibicion
conductual en lo referente a la toma de decisiones es aun controvertida (Del Missier,
Mintyld, y Bruine de Bruin, 2010), debido principalmente a que varias voces consideran
que la inhibicion conductual es parte integral de la toma de decisiones (De-Lin, et al.,
2009), mientras que otros investigadores comentan que tanto la toma de decisiones como la
inhibicién conductual son tanto constructos como funciones totalmente separadas (Svaldi,

Brand, y Tuschen-Caffier, 2010; Hooper, et al., 2004).
4.2 Planteamiento del problema

Comunmente cuando se habla de conductas agresivas, impulsivas y riesgosas, se
tiende a asociarlas con sujetos del género masculino, ;Pero qué datos aporta la ciencia o el
pensamiento cientifico acerca de esta perspectiva? ;De qué manera la Inhibicion
Conductual se relaciona con la toma de decisiones de riesgo?, ;Forma parte de un continuo
o se tratan de procesos independientes?, ;Poseen una base cerebral comun, o por el

contrario en cada proceso se involucran mecanismos neurofisiologicos muy diversos?

Las conductas de riesgo se caracterizan principalmente por el poco autocontrol que
exhiben los individuos, ya que estos prefieren las recompensas inmediatas omitiendo que

pueden tener una consecuencia negativa a largo plazo (Gémez, 2011).

Entre los factores que influyen en estas conductas se pueden mencionar los
siguientes: sexo, estado civil (soltero), condiciones de vida econémica desigual, desempleo,
otras cuestiones de indole socio-cultural que influencian los procesos fisiologicos y

comportamentales (Gémez, 2011).

Dentro de los factores biologicos que subyacen a esta conductas de riesgo
encontramos los siguientes: aquellos individuos que tienden a generar conductas impulsivas
(consumo de alcohol, manejo a alta velocidad, drogadiccion, etc.) presentan bajas

concentraciones de serotonina en el cerebro (Gil-Verona et al., 2002); de la misma forma se



ha considerado que el aumento de las hormonas como la testosterona, los androgenos y el

cortisol estan ligados a este tipo de conductas (Gil-Verona et al., 2002).

Asimismo, se sabe que un dafio en las areas corticales prefrontales, principalmente
en los sustratos de la corteza orbitofrontal, asi como en el cingulo parietal superior,
impiden generar conductas inhibitorias dejando que se produzcan los arranques de
agresividad y como consecuencia el sujeto se vuelve mas proclive a presentar conductas de

riesgo (Gil-Verona et al., 2002).

A pesar de que las conductas de riesgo son variadas y se manifiestan de formas muy
diversas (que van desde el fumar, los malos habitos dietéticos, la conduccion temeraria
hasta el juego patoldgico) (Gomez, 2011), en todas se experimenta incertidumbre, altas

cargas de impulsividad y son reforzadas de forma inmediata (Gémez, 2011).

Una de las formas en que se han podido evaluar la toma de decisiones de riesgo es a
partir del juego de cartas de Iowa (Iowa Gambling Task), la cual es una tarea
neuropsicologica que esta disefiada para evaluar de forma artificial la toma de decisiones en

la vida real (Bechara, et al., 1994).

Esta tarea comprende dos caracteristicas esenciales: 1) todo el juego es incierto y 2)
que esta sujeto a la aleatoriedad en las condiciones de reforzamiento, por lo cual, se podria
considerar que un sujeto que presente poco autocontrol (o con dificultades en la inhibicién
conductual) se dejara llevar por la impulsividad de sus acciones llevandolo a perder un
mayor puntaje, por el contrario otros individuos que tengan un mayor control inhibitorio
presentaran una menor cantidad de puntos perdidos. En ese sentido podriamos argumentar

que la toma de decisiones se ve influenciada por un proceso inhibitorio.

En este punto es bueno reconocer y definir qué es la conducta de inhibicion y la

forma en qué se ha evaluado desde las neurociencias cognitivas.

La inhibicion conductual de acuerdo con Bryce, et al., (2011) se define como la
habilidad de suprimir nuestras respuestas cuando son inapropiadas o no son relevantes, es
una de las Funciones Ejecutivas (FE) mas importante en el desarrollo cognoscitivo. Cabe

sefalar, que se cuenta con pruebas validadas a nivel internacional para identificar distintos
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tipos de inhibicion como son: Inhibicion de una respuesta preponderante- tarea Stroop
(Bausela y Santos, 2006) y la inhibiciéon de una respuesta que ha sido puesta en marcha-

Stop Signal (Bissett y Logan, 2010).

En ese sentido, resulta importante estudiar la relacion que existe entre la capacidad
inhibitoria del sujeto y la toma de decisiones de riesgo. Si bien es cierto, que esta relacion
parece logica, hasta el momento no se ha clarificado de qué manera estos procesos se
relacionan. En un primer lugar se encuentra la discusion de que si el proceso de inhibicion
y toma de decisiones son un constructo homogéneo o son constructos totalmente separados,
ya que estas dos funciones ejecutivas se encuentran principalmente en la corteza prefrontal
orbitofrontal y algunos investigadores consideran que son una sola entidad (De-Lin, et al.,
2009), por otra parte, si estas dos funciones ejecutivas son constructos diferentes (Hooper,
et al., 2004), entonces ;jen qué nivel se relacionan? Por un lado, se puede considerar que
estas dos funciones estan relacionadas en mayor medida cuando hay altos indices de
inhibicion y una menor cantidad de elecciones de cartas de riesgo y a la inversa, por otra
parte se podria considerar que no presentard una relacion entre estos dos constructos
principalmente a que se pueden presentar calificaciones aleatoria en las pruebas que
evallian estas funciones y por ende considerar que no hay relacién alguna entre estas

funciones.
4.3 Objetivo

Dado lo anterior, el objetivo de esta investigacion fue presentar las caracteristicas de
ejecucion de sujetos masculinos universitarios de 18 a 25 afos, en una tarea
neuropsicologica de toma de decisiones de riesgo (lowa Gambling Task) y su relacion con
dos tareas neuropsicoldgicas que evalua la inhibicion conductual. Las cuales comprenden la
tarea Stop Signal (inhibicion de una respuesta puesta en curso) y la tarea Stroop Task

(inhibicién de una respuesta preponderante).

La pregunta de investigacion que subyace a este objetivo fue: ;la toma de decisiones
de riesgo evaluada a partir del lowa Gambling Task estara relacionada con las dos medidas
de Inhibicién Conductual (inhibicion de una respuesta preponderante, Inhibicion de una

respuesta que ha sido puesta en marcha)?
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De la misma forma las hipotesis que se manejaron durante la investigaciéon fueron

las siguientes:

HI1: Los sujetos que presentan una mayor seleccion de cartas de riesgo en el lowa
Gambling Task presentaran una menor puntacion en la tarea de inhibicion de una respuesta
preponderante (Stroop), que se caracterizard por presentar un mayor numero de errores

(errores Stroop) en las tarea Stroop.

H2: Los sujetos que presentan una mayor seleccion de cartas de riesgo en el lowa
Gambling Task presentardn una menor puntacion en la tarea de inhibicion de una respuesta
puesta en curso (Stop Signal), que se caracterizara por presentar un mayor nimero de

errores (comision y omision) en las tarea Stop Signal.
4.4 Definicion de Variables
VI: Ejecucion en la lowa Gambling Task (Toma de Cartas de Riesgo).

VD: Puntuaciones en las tareas de inhibicion conductual (Tarea Stop y tarea

Stroop).
4.5 Tipo de estudio

Se tratdé de un estudio correlacional ya que este tipo de estudios tienen como
propodsito medir el grado de relacién que existe entre dos o mds variables, en los mismos

sujetos (Herndndez Sampieri, Fernandez Collado, & Batista Lucio, 1991).
4.6 Disefio del estudio

Es un estudio Cuasi experimental ya que manipuld deliberadamente al menos una
variable independiente para identificar su efecto y relacion con una o mas variables

(3

dependientes, solamente que difieren de los experimentos “verdaderos” en el grado de
seguridad o confiabilidad que pueda tenerse sobre la equivalencia inicial de los grupos es
baja, en este tipo de estudios los sujetos no son asignados al azar a los grupos, ni
emparejados (Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Batista Lucio, 1991). Es

transversal, porque la evaluacion sélo se realiza en un momento.
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4.7 Relevancia e impacto del anteproyecto en el area de estudio.

En México se han presentado una serie de problemas debidos a las conductas de
riesgo que tienen como factores subyacentes la falta de control inhibitorio y que
principalmente se presentan en el sexo masculino, por lo cual, la relevancia de este estudio
es ofrecer una posible relacion entre las conductas de riesgo y la falta de control inhibitorio,
a partir de los resultados obtenidos de la evaluacion neuropsicologica, los cuales nos
permitiran identificar los factores subyacentes de estas conductas, y por ende enternder
como es que se gestan y forman parte del desarrollo ontologico del sujeto. Al comprender
estos procesos subyacentes se espera que en un futuro se puedan fomentar y ejecutar

programas de intervencion primaria para la disminucion de estas conductas problematicas.
4.8 Participantes

Participaron 19 hombres universitarios cuyas edades oscilaban entre los 18 y los 25
afios, hispanohablantes, diestros, que durante el curso de la investigacion estuvieran
cursando la licenciatura, sin antecedentes de enfermedades neuroldgicas y/o psiquidtricas,
sin antecedentes de consumo de alcohol o de algin tipo de droga o estimulante, ni
antecedentes de dificultades en el aprendizaje, con vision normal y/o corregida. De estos se
eliminaron 4 debido a que se presentd mortalidad experimental (Hernandez Sampieri,

Fernandez Collado, & Batista Lucio, 1991; 2011).
4.9 Criterios de inclusién

Hombres 18 a 25 afios, sanos de nivel licenciatura, y buen nivel académico: acorde
al sistema educativo mexicano, considerando “bueno” como un promedio igual o superior a

8.0 en adelante.
4.10 Tareas
4.10.1 Puebla lowa Gambling Task (IGT)

El Juego de azar de lowa o Iowa Gambling Task (IGT) es una tarea disefiada para
simular la toma de decisiones en la vida real, evaluando asi las relaciones de la conducta

riesgo-beneficio.
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El cual utiliza 4 barajas que estan marcadas 1, 2, 3 y 4. Las cuales se presentan a los
participantes y se les indica que cada vez que elijan una carta pueden ganar o perder dinero

durante el juego. La meta del juego es ganar tanto dinero como sea posible.

Se utilizo la prueba IGT del programa PEBL (Mueller, 2011,
http://pebl.sf.net/battery.html), antes de comenzar la prueba se le presentd las siguientes
instrucciones: “Vas a tomar parte de un experimento de apuestas en donde jugards con
‘dinero virtual’. Comenzaras la prueba con $2000 pesos. En cada ensayo, tendras que
elegir una carta de las cuatro barajas. Después de que elijas cada carta, tu recibirds una
recompensa o un posible castigo. Tu meta en esta tarea es lograr la mayor acumulacion de
dinero posible”. Se prosiguid con las siguientes indicaciones: “A continuacion en la
pantalla se te presentaran cuatro mazos de cartas enumeradas del uno al cuatro, en la parte
central de la pantalla se presentard la cantidad de dinero que tienes, y en la parte inferior se
te presentard de forma acumulativa la ganancia o la pérdida de dinero, estos dos ultimos los
veras descender o aumentar segun elijas las cartas, las cuales como se comentd
anteriormente te pueden dar ganancias o pérdidas, estos resultados los observaras del lado
izquierdo de la pantalla. En letras de color verde si se presenta una ganancia, de color rojo
si se presenta una pérdida y de color negro cuando no se presenta ni una pérdida ni una

ganancia”.

En lo referente a la retroalimentacion, las cartas marcadas con el nimero uno y dos
presenta una ganancia de +$100 en cada eleccion que realice el sujeto, sin embargo en las
cartas marcadas con el nimero uno presentan castigos frecuentes los cuales van desde -
$100 a -$350; por el contrario las cartas marcadas con el nimero dos presentan un castigo
“acumulado” que es de -$1250, este castigo se presenta después de cierto nimero de
elecciones de la misma baraja. Asimismo, las cartas marcadas con los niimeros tres y
cuatro, presentan una retroalimentacion de +$50 en cada eleccion que realice el sujeto, la
baraja tres al igual que la uno presenta castigos frecuentes pero su magnitud es menor, ya
que sus castigos van de -$25 a -§75, por ultimo, las cartas de la baraja cuatro al igual que la
baraja del nimero dos presenta un castigo “acumulado” de -$250. Por lo cual las cartas que
pertenecen a los mazos A y B son “cartas de alto riesgo”, mientras que los mazos C y D son

“cartas que presentan bajo riesgo”. Los juegos de cartas A o B conduciran a pérdidas
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mayores y las barajas C o D conducirdn a ganancias pequefias a lo largo del juego. La

descripcion grafica de la prueba se presenta en la siguiente imagen (Figura 14).

Select deck by clicking with mouse

Total: $2000

1000 o 1000 pie ] W00 4000 5000

Figura 14. IGT de PEBL. Recuperada de http://pebl.sourceforge.net/screens/iowa.jpg

4.10.2 Paradigma Stop Signal:

Se empled una tarea de ejecucion continua de tipo Go-Go, donde los estimulos Go
eran las letras maytsculas X y O (de 1.25 pulgadas de alto) que se presentaron (en gris
sobre fondo negro) en el centro de la pantalla durante 150 ms (posteriormente la pantalla
quedaba en negro); los sujetos tuvieron que responder a los estimulos presentados en la
pantalla presionando el boton derecho o izquierdo del mouse, segiin correspondia a cada

letra (izquierdo para X y derecho para O).

El intervalo inter-estimulo variara entre 1900 ms y 2100 ms. Consecuentemente,
cada ensayo incluia un periodo de 2050 ms a 2250 ms, en el cual los participantes tuvieron

que responder a la tarea primaria (responder a la X y a la O segtin el caso).

La sefial Stop (estimulo que indicaba al sujeto que debia detener su respuesta) era un
tono de 50 ms de duracion y 1000 Hz de frecuencia generado por la computadora y enviado
a través de las bocinas a un volumen de audicion confortable. La presentacion de la senal

stop fue a los 500, 400, 300 6 200 ms después de presentar la sefial Go.

50



El paradigma estuvo compuesto por 8 bloques, cada uno de los cuales constd de
192 estimulos, de los cuales el 75% (144) eran sefiales Go sin tono Stop y el otro 25%
contenian la sefal Stop. Estos ultimos correspondian a 48 sefiales Stop, de las cuales 12 se
presentaron a los 200 ms, 12 a los 300 ms, 12 a los 400 ms, y 12 a los 500 ms. Las cuatro
diferentes demoras se introdujeron para conocer hasta cudl de ellas logr6 inhibir los
participantes. La aparicion en la secuencia de estimulos de ambos tipos de ensayo (ensayos

Stop y ensayos Go) fue al azar.

Para el registro de esta prueba se utilizd el sistema de estimulacion Stim2. En las

siguientes tablas se presentan los datos anteriomente mencionados:

“X7y“O” 150 ms Tono 50 ms

Tabla 1. Tipo de estimulos, duracién de la sefial Stop, tipo de senal Stop y duracidn

checar tesis Elena.

Aparece “X”u“O”  Una demora Tono No se Responde a los estimulos

CCX” u 660’7

Tabla 2. Ensayo Stop, presentacion, tipo de sefial y respuesta a emitir.

Ensayo Go  Se presenta Respuesta

Aparece “X” u “0” Una demora Se responde a los estimulos “X” u “O”

Tabla 3. Ensayo tipo Go, presentacion y tipo de respuesta.
4.10.3 Tarea de Stroop

Es una medida del conflicto cognitivo y el control ejecutivo. En esta tarea se

requiere de la inhibicidn de la informacion dada en un proceso automatizado de lectura.
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En la condicion incongruente (donde la palabra escrita no coincide con el color de la
impresion) el conflicto entre la palabra escrita y la informacién del color requiere del
control ejecutivo y un proceso de resolucion de conflicto para ejecutarlo adecuadamente,
esto seguido a un retraso en los tiempos de reaccion en comparacion con la condicidon

congruente.

Se utilizaron dos pruebas Stroop tomadas de la bateria neuropsicologica de
evaluacion de las funciones ejecutivas BANFE (Flores, Ostrosky, y Lozano, 2011). Estas
pruebas constan de 84 estimulos cada una, los cuales son las palabras que estan impresas en

diversos colores (amarrillo, azul, café, negro, rojo, rosa y verde).

Las instrucciones que se utilizaron para la prueba “A” fueron las siguientes: “tienes
que leer la siguiente lista de palabras, columna por columna, pero, cuando observes una
palabra que este subrayada en vez de leerla tendras que decir el color de la tinta con la que

esta impresa, ;listo?, empieza”.

Las instrucciones que se utilizaron para la prueba “B” fueron las siguientes: “tienes
que leer la siguiente lista de palabras, columna por columna, pero, cuando yo (como
instructor) coloque la pluma sobre una de las columnas, en vez de decirme las palabras me

diras el color de la tinta de cada una de las palabras de esa columna, ;listo?, empieza”.

Durante la realizacion de la prueba se anoto la ejecucion del sujeto en las hojas de

evaluacion, asi como el tiempo que tardo este en desarrollar la tarea.
4.11 Procedimiento

Antes de comenzar se les proporciono a los participantes un documento para que
otorguen su consentimiento informado, en este se detalld en qué consistian las evaluaciones
y la finalidad del estudio. Inmediatamente se le pedian los datos demogréficos basicos del

sujeto.

Posteriormente a los participantes se le exponia a la bateria de tareas
experimentales, y a la vez se presentaban de forma contrabalanceada la presencia de las

tareas Stroop (debido a que se utilizaban dos formatos diferentes de esta tarea).
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4.12 Materiales

e Subprueba de la Bateria de Funciones Ejecutivas y Lobulos Frontales (BANFE),
Stroop Ay Stroop B (Flores, Ostrosky, y Lozano, 2011) .

e Jowa Gambling Task version electronica (PEBL) (Mueller, 2011,
http://pebl.sf.net/battery.html)

e Tarea Stop Signal (Romero, 2011).

4.13 Escenario

Se utilizé un cubiculo para evaluacidon neuropiscologica (sonido amortiguado, con
adecuada iluminacion y ventilacion) ubicado en el Laboratorio de Neurometria de la
Unidad de Investigaciones Interdisciplinaria de las Ciencias de la Salud y la Educacion

(UIICSE), UNAM FES Iztacala.
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V. RESULTADOS
5.1 Analisis Estadistico

Para el andlisis estadistico de lo resultados, se utilizé el programa estadistico SPSS

Version 14.0 (IBM, 2005).
Las variables del pruebas que se utilizaron para el anélisis fueron:

El lowa Gambling Task (IGT), Es una prueba que evaliia la toma de decisiones de
riesgo y que esta relacionada con el funcionamiento de la corteza prefrontal y
principalmente con su sustrato ventromedial, esta prueba se dividio en las siguientes

variables para ser analizada: cartas de riesgo y monto final.

Tarea Stroop. Esta prueba evalua la inhibicién de una respuesta preponderante, se
considera que evalua la funcidén de la CPFOF, en el caso de esta investigacion se utilizaran
dos versiones diferentes de la prueba las cuales se encuentran en la BANFE (Flores-Lazaro,
Ostrosky-Solis, 2012). La prueba A presenta los estimulos neutros y conflictivos
intercalados, mientras que en la version B se presentan en listas separadas los estimulos
neutros y los estimulos conflictivos. De tal forma que en sus dos versiones (A y B) se

procedio a dividir las variables en: Errores Stroop, Errores No Stroop y Total Aciertos.

La Tarea Stop Signal, Es una esta prueba que evalua la inhibicién de una respuesta
puesta en curso a partir de los diferentes tiempos de reaccion y cuya dificultad aumenta
cuando estos tiempos son mas cortos, la variables que se analizaron fueron: errores de
omision, errores de comision y aciertos Totales. Estas variables fueron analizadas en cada

una de las presentaciones de la tarea (sin sefial, 200, 300, 400 y 500 milisegundos sefial

stop).

Para el analisis de resultados, se utilizé la prueba de Kolmogorov-Smirnov, para
identificar si los datos muestran una distribucion de tipo normal (Herndndez Sampieri,

Fernandez Collado y Batista Lucio (2011); Romero (2011).

Después de utilizar la prueba de Kolmogorov-Smirnov se procedié a realizar los

estadisticos descriptivos de la muestra como se presenta en la tabla 1 siguiente:



N Media Desviacion Estandar
Cartas de Ventaja 14 54.00 8.302
Cartas de Riesgo 14 46.71 8.543
Monto Final 14 1821.43 627.637
Errores No Stroop A 14 1.43 1.016
Errores Stroop A 14 1.36 1.008
Aciertos Stroop Total A 14 80.00 2.449
Errores No Stroop B 14 .29 611
Aciertos Stroop Total B 14 81.36 2.098
Errores Stroop B 14 1.71 1.267
Stop Sin Sefial Stop Aciertos Totales 14 803.57 140.638
Stop Sin Sefial Stop Errores de Omision 14 21.07 39.480
Stop Sin Sefial Stop Errores de Comision 14 85.07 199.780
Stop Sin Sefial Stop Errores Totales 14 106.14 218.808
Stop Aciertos 200 14 70.21 5.833
Stop Comision 200 14 1.79 5.833
Stop Aciertos 300 14 68.64 8.643
Stop Comision 300 14 3.36 8.643
Stop Aciertos 400 14 64.93 11.750
Stop Comision 400 14 7.07 11.750
Stop Aciertos 500 14 57.21 17.357
Stop Comisién 500 14 14.79 17.357

Tabla 4: Se presenta las puntaciones medias y

diversas variables.
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Como se puede observar en la tabla 1 se encontré6 que la media de las cartas
ventajosas fue de 54 con una desviacion estandar de 8, la media de las cartas de riesgo fue
de 47 con una desviacion estandar de 9 y la media del monto final (cantidad final del

puntaje de dinero virtual obtenido) fue de 1821 con una desviacion estandar de 628.

En lo referente a los resultados encontrados en la prueba stroop se encontrd lo
siguiente (ver la tabla 1): de las variables errores no stroop A y B se encontrd que la media
de errores fue de 1.43/.29 y con una desviacion estandar de 1.01/.611; por otro lado los
errores stroop A y B presentan una puntacion media de errores cometidos de 1.36/1.71 con
una distribucion media de 1.00/1.26; en cuanto al total de aciertos stroop A y B se
encuentra que su puntacion media de aciertos de 80/81 y una desviacion estandar de 2

(2.44)/2 (2.09).

De los resultados encontrados en la prueba Stop Signal se presentan los siguientes
resultados (ver la tabla 1): Stop Signal sin sefal Stop aciertos totales presentan una media
de 803.57 y una desviacion estandar de 140.63; en lo referente a sus errores de omision se
puede observar una media de 21.07 con una desviacion tipica de 39.48; por otra parte sus
errores de comision presentan una media de 85.07 y una desviacion tipica de 199.78; y sus

errores totales muestran una media de106.14 y una desviacion tipica de 218.808.

En cuanto a los tiempos de reaccion se evaluaron en aciertos y errores de comision
como se puede ver en la tabla 1: encontrando que el valor de la media de aciertos y errores
de comision de 200 milisegundos fue de 70.21/1.79 y con una desviacion tipica de 5.833
para ambos; en el caso de los aciertos y errores de comision de 300 milisegundos
encontramos que su media fue de 68.64/3.36 y cuya desviacion estandar es de 8.643 para
ambos; en lo referente a los valores de la media de los aciertos y errores de comision de
400 milisegundos se encontrd que se presentaron los siguientes valores 64.93/7.07 y con
una distribucion estdndar de 11.750 para ambos, por Gltimo encontramos que la media de
los aciertos y los errores de comision de 500 milisegundos van de 57.21/14.79 y con una

distribucion estandar de 17.357 para ambos.
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Posteriormente, se realizo la prueba estadistica R de Pearson para encontrar la
correlacion entre todas las variables y las Cartas de Riesgo, presentandose los siguientes

resultados (se omitieron las correlaciones menores de 0.4):

En lo referente a las correlaciones encontradas tenemos que las cartas de riesgo
presentan una correlacion de -.950 sig. 000 con las cartas ventajosas como se puede
observar en la Fig. 15, asi mismo presenta una correlacion de -.661 sig. .010 con el monto
final Fig. 16, con el total de aciertos en la prueba stroop B -.474 sig. .086 Fig. 17 y
finalmente con los errores de tipo stroop de la prueba stroop B .539 sig. .047 Fig. 18,

siendo las demas correlaciones no significativas.
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Figura 15. Correlacion entre las cartas de riesgo y las cartas de ventaja
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Correlacion entre cartas de riesgo y errores stroop B
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Figura 18 Correlacion de cartas de riesgo y total de errores stroop B

A la par de estos resultados encontramos también que la prueba Stroop A presentan
una correlacion de .571 sig. 033 con los errores No Stroop B asi como una correlacion entre
la Stop sin sefial Stop errores de comision de .530 sig. .051 y con la Stop sin sefial stop

errores totales presenta .527 sig. .053.

Y la prueba Stroop B presenta una correlacion de -.461 sig. .097 con las cartas de
ventaja, con Stop sin sefial Stop errores de comision presenta una correlacion de -.421 sig.
.134, con Stop sin sefial Stop errores totales presenta una correlacion de -.439 sig. .116.
Estas correlaciones permiten ver que hay un control cognoscitivo sobre las acciones

motoras, 0 un pensamiento previo a la accion (Hooper et al.,2004).

Posteriormente a este andlisis se realizd una regresion lineal de las variables de
interés (las cartas de riesgo, los errores stroop B) para observar el grado de relacion que hay
entre ellas, observandose que se presentd una R de .539 la cual es igual que al coeficiente

miltiple (Ia R de Pearson), sin embargo, al realizar el coeficiente de determinacion R? es de
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.29 el cual nos permite considerar que la inhibicidon conductual evaluada a partir de la tarea
stroop nos permite pronosticar en un 29% la conducta de tomar riesgos evaluada a partir del
IGT, asi mismo si observamos una B de 0.08 la cual nos deja ver que hay una relacién
positiva . De la misma forma se nos presenta una F con valor de 4.9 que contrasta la

hipoétesis nula y una p <.26 con error estandar de 1.11 y una beta de .539.
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V1. Discusion

A partir de estos resultados podriamos considerar que la presente investigacion
encontré que la toma de decisiones de riesgo evaluada a partir de la prueba IGT presenta
una correlacion con el proceso de inhibicion conductual. Sin embargo, ;Cabria peguntarse
con qué tipo de inhibicion?, ya que como se ha observado en el capitulo dos de esta tesis, la
inhibicién presenta varios aspectos (Nigg, 2001; Lozano y Ostrosky, 2011) que van desde
la inhibicién de una respuesta preponderante, la cual es la supresidbn una respuesta
automatica por una respuesta adecuada al contexto (Barkley, 1997), hasta la inhibicion de
una respuesta puesta en curso, la cual, se considera la decision de retrasar la respuesta en
pos de obtener un mayor beneficio y evitar las consecuencias negativas al presentar estas

conductas (Servera-Barceld, 2005).

Y a pesar de que varios expertos en la materia han considerado que la inhibicion
conductual en sus diferentes aspectos estan relacionados con la toma de decisiones de
riesgo (De-Lin, et al., 2009) algunos otros consideran que la inhibicidon conductual en sus
diferentes aspectos difiere en la relacion que tienen estas con la toma de decisiones de
riesgo (Hooper, et al., 2004; Svaldi, Brand y Tsuchen-Caffier, 2010), por lo cual, la
respuesta a la pregunta anterior (con ;Qué tipo de inhibicion se relaciona la toma de
decisiones de riesgo?) y a partir de la evidencia empirica y de los resultados, encontramos
que la toma de decisiones de riesgo evaluada por la prueba IGT esta relaciona con la
inhibicion de una respuesta preponderante, la cual estd vinculada a diversas pruebas, tal es
el caso de la prueba stroop y que se considera un tipo de inhibicién cognoscitiva (Nigg,
2001) ya que los resultados presentan una correlacion de .539 sig. .047 con los errores de la
prueba stroop B y que a la vez presenta un valor predictivo de .292 de forma parcial y
semiparcial de .257, mientras que por el otro extremo, no se encontr6 alguna relacion entre
la toma de decisiones de riesgo con la inhibicion de una respuesta puesta en curso que
normalmente se evalta con la Stop task y que se considera un tipo de inhibicion motora

(Toplak et al., 2010).

De esta forma, podemos considerar que la inhibicion de una respuesta
preponderante influye hasta cierto punto a la toma de decisiones (De-Lin, et al., 2009) sin

llegar a ser predominante o sumamente influyente, ya que la toma de decisiones es un



proceso complejo que necesita del trabajo coordinado de varias operaciones
cognoscitivas o funciones ejecutivas (Damasio, 2007), y a la vez se observo que estas dos
funciones ejecutivas (la inhibiciéon y la toma de decisiones) aunque estdn ampliamente
relacionadas no son un continuo, sino que son funciones independientes pero que se
relacionan entre si (interdependientes) para mejorar la ejecucion de un organismo para
maximizar las posibilidades de supervivencia o su adaptacion al entorno en el que este vive

(Ardila, 2008; Del Missier, Miantyld y Bruine, de Bruin, 2010).

Dentro de este mismo punto, podemos considerar que la prueba utilizada en esta
tesis para evaluar la toma de decisiones, es un subproceso de la toma de decisiones general,
debido a que la IGT es considerada una prueba de toma de decisiones emocionales
(Gordillo, et al. 2011) y afectivas (Toplak, et al. 2010), que evalia FE “Ho¢” (Calientes)
(Leshem, y Glicksohn, 2012), y que en este caso, se deberia considerar no una prueba de
toma de decisiones tal cual, sino, una prueba que evalua la capacidad para detectar y evitar
tomar decisiones de riesgo, asi como para detectar y seleccionar las opciones benéficas
(Flores, Ostrosky-Solis y Lozano, 2008) en cierto modo, en el presente trabajo se evalu6 no
la toma de decisiones tal cual, sino, la toma de riesgo-beneficio (Gordillo, et al. 2011) y que
se ha criticado sumamente el concepto de toma de decisiones utilizado por Damasio
(Toplak et al. 2010), ya como lo hemos vimos anteriormente, la toma de decisiones es un
proceso sumamente complejo, debido a que involucra aspectos biologicos y aspectos socio-
culturales (Steinberg, 2008), asi como el choque de procesos heuristicos y analiticos

(Paulus, 2005).

Asi mismo, se puede considerar que para reducir el nivel de riesgo de cualquier
situacion es necesario realizar un andlisis previo de la tarea y utilizar los aprendizajes
previos que uno tenga sobre problemas parecidos (Horvath y Zuckerman 1996), sin
embargo, en el presente trabajo algunos de los participantes no lograron disminuir los
riesgos de la prueba IGT debido a que la prueba utilizada en este proyecto era una
adaptacion electronica de la prueba original y el tipo de retroalimentacion que ofrecia el
programa no era tan facil de asimilar o de asociar a la recompensa o al castigo (ya que solo
se presentan palabras y numeros sin alguna caracteristica fisica tangible, que pudiera

fomentar al participante una mayor motivacion como se observa en la version original).
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Por otra parte debemos recordar que esta prueba es de tipo experimental (prueba de
laboratorio) y por ende se hace una valoracion de la conducta fuera de contexto (Herndndez
Sampieri, Ferndndez Collado, & Batista Lucio, 1991; 2011) y debido a esto no se toma en
cuenta la influencia del medioambiente en donde se maximizan este tipo de conductas

(Mishra y Lalumiere, 2011).

Omitiendo esta limitante, debemos de intuir que las decisiones que toman los
jovenes estudiantes posiblemente no son las mismas que las que toman los adultos
generalmente, ya que estos ultimos tienden a evaluar los entornos “peligrosos” antes que
nada y de la misma forma los jovenes universitarios son mas sensibles a la recompensa que
al costo de respuesta (Steinberg, 2008), aun asi, los participantes se adaptaron al contexto
(prueba de laboratorio), identificaron las opciones de respuesta (las cuatro barajas),
identificaron o intuyeron las probabilidades de éxito/fracaso (el tipo de retroalimentacion
de las barajas) y dieron una valoracion de sus respuesta a partir de estas probabilidades

(Coutlee y Huettel, 2011).

En segundo lugar encontramos que los errores de la prueba stroop en su formato B,
encuentra una correlacion fuerte con la toma de decisiones de riesgo (.539 sig. .047). Estos
datos nos permiten considerar que el formato B de la prueba Stroop utilizada en este
trabajo, permite evaluar tangencialmente, pero no con exactitud la toma de decisiones
riesgo-beneficio, ya que la habilidad de inhibir es necesaria en los diversos niveles de
procesamiento de la toma de decisiones (Bechara, et al., 1994; Del Missier, Méntyld y
Bruine, de Bruin, 2010), ya que como se ha comentado tanto la toma de decisiones como la
inhibicién de una respuesta preponderante presentan una neuroanatomia en comin como es
la CPFOF, la amigdala, el cingulo anterior y otros sustratos que se activan con las pruebas
que evaltan estas funciones (Wager, et al., 2005; Yoo, et al., 2012), por otro lado tenemos
que las pruebas especificamente evaluan una FE, sin embargo, estas evaluan de forma
paralela otras funciones, dado que estas trabajan de forma coordinada (Damasio, 2007,
Ardila y Ostrosky-Solis, 2008; Lozano y Ostrosky, 2011) y por ende, es sumamente dificil

desarrollar una prueba que evalué de forma especifica cualquier FE.

La toma de decisiones evaluadas con el IGT, asi como la inhibicidon conductual

evaluada por la prueba Stroop, son parecidas en las normas de accion-seleccion, como lo
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comenta Coutlee y Huettel (2011), ya que ambas pruebas tienen una meta a conseguir, los
sujetos tienen que integrar las experiencia pasadas para mejorar su ejecucion en el
momento presente, asi como la adaptacion de la respuesta presentada para lograr el objetivo
y el uso de la retroalimentacion para modificar dicha respuesta (aun cuando no se presente

directamente) (Coutlee y Huettel, 2011).

Por otro lado, encontramos de forma tangencial que las inhibicién de una respuesta
preponderante evaluada por la pruebas Stroop tienen una correlacion con la inhibicion de
una accidon puesta en curso que es evaluada por la prueba Stop como se observa en las
correlaciones anteriormente mencionadas, este tipo de relacion es debida a que la inhibicion

cognitiva es anticipatoria para la inhibiciéon motora como lo comenta Hooper et al.,(2004).

Esto es debido tal vez, a que los diversos tipos todas las inhibiciones comparten
algunos sustratos neuroanatomicos como son: la insula, la CPF anterior, el cingulo anterior,
la CPFDL derecha y el putamen (Goghari y MacDonald III, 2009), cingulo anterior
(Swick, Ashley y Turken, 2011).

En lo referente a las pruebas de ejecucion continua (como la Go/NoGo) se ha
observado que se activan tanto el globulo parietal derecho (Durston, et al., 2002), el tdlamo,
la corteza parietal inferior izquierda, la CPF anterior izquierda, la insula bilateral y medial,
el cingulo posterior, la CPFDL (Swick, Ashley y Turken, 2011), ganglios basales, la
CPFVL (Coutlee y Huettel, 2011), la CPFL, la CPFDM, la CPFFM, el giro frontal inferior
derecho, el estriado y la region del nucleo subtalamico, el parietal giro frontal medio
derecho, derecho inferior y medio, inferior izquierdo y la insula izquierda (Swick, Ashley y

Turken, 2011).

Mientras que en las pruebas Stroop las zonas que se activan normalmente son la
CPFDL de forma bilateral y las 4reas bilaterales de la area visual de asociacion, el vermis
cerebeloso, el giro temporal derecho, inferior medio, medio izquierdo y medio superior, el

putamen izquierdo y el giro frontal medio derecho (Strkowski, et al., 2005).

Aun asi y como lo comenta Coutlee y Huettel (2011) la funcion ejecutiva de la

inhibicion conductual ha sido muy dificil de cartografiar dentro de la corteza cerebral.
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Asi mismo podemos observar que tanto este tipo de inhibicidén (Inhibicion de una
respuesta preponderante) y la toma de decisiones, comparten sustratos neuroanatémicos, los
cuales, se identificaron a partir de estudios de tomografia por emision de positrones (PET)
que son CPFOF, CPFDL, el cingulo anterior, la insula, la corteza parietal inferior y el
talamo (Hooper, et al., 2004). Esto es debido a que tanto la toma de decisiones como la
inhibicién conductual maximizan el desempefio del organismo para poder obtener un mejor
rendimiento ante cualquier tarea que presente un reto o que afecte su supervivencia
(Damasio, 2007), llevando al sujeto a elegir un plan de accion, a través de la seleccion de
opciones de conducta viables, factibles y “correctas” socialmente hablando (Ardila, 2008;

Del Missier, Méntyld y Bruine, de Bruin, 2010).

Aunque especificamente se ha encontrado en estudios de neuroimagen funcional
que en las pruebas de IGT se encuentra la activacion de la CPFL y la CPFDM, asi mismo
se considera que este proceso tiene una convergencia rostral-caudal y motora dorsal, la CPF
frontopolar (Coutlee y Huettel, 2011), de la misma forma se considera que una decision
exploratoria activa la corteza frontopolar de forma bilateral y medial intraparietal secular y
la activacion de las regiones parietal y premotor predicen un cambio de estrategia (Coutlee
y Huettel, 2011). Otras zonas que se activan cuando se realiza la toma de decisiones con el
IGT son la CPFVM, CPFFL izquierda, CPFDM las cuales se relacionan con la
incertidumbre (Northoff, et al., 2006).

No obstante, es importante sefialar que no se ha encontrado alguna relacion lineal
entre la toma de decisiones y la inhibicion conductual en general (Svaldi, Brand y Tsuchen-
Caffier, 2010) como se puede observar en los resultados del presente trabajo, el cual,
encontrd que la relacion predictiva entre la inhibicion de una respuesta preponderante y la
toma de riesgo-beneficio es baja (.29); aunque por otro lado sigue la controversia ya que
Ibanez, et al., (2012), consideran que el control inhibitorio esta correlacionado

negativamente con la discriminacion de la perdida/ganancia.

Estos resultados presentan un uso adicional al ambito tedrico, ya que nos permite
observar de forma subyacente a las conductas de riesgo, ya que la toma de decisiones de
riesgo estdn involucradas en un sin nimero de operaciones en donde los individuos que la

exhiben no suele meditar o tomar un tiempo para emitir sus conductas (Corona & Peraltav,
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2011), sino que actan impulsivamente (Horvath y Zuckerman, 1996; Dimoska y
Johnstone, 2007), de tal forma que los llevan a perder una mayor ganancia a largo y
mediano plazo en pos de una ganancia superflua 0 momentanea debido principalmente a
que presentan una incapacidad para demorar la buisqueda de reforzadores (Servera-Barcelo,

2005).

Este tipo de conductas suele presentarse principalmente desde la juventud y se
mantienen en la etapa adulta (Corona & Peraltav, 2011) generando cada afio 2,6 millones

de defunciones entre los jovenes de 15 afios y los adultos jovenes de 24 afios (OMS, 2011).

Estan relacionadas con diversas causas que van desde las cuestiones culturales
(Rodriguez, et al., 2009), hasta cuestiones bioldgicas como son la maduracion de la CPF,
las FE (Corona & Peraltav, 2011) y la cuestiones hormonales (Gil-Verona et al., 2002) y

por eso mismo se consideran multicausales (Steinberg, 2008).

En lo referente a la muestra podemos comentar que los resultados que se
encontraron solo se pueden aplicar a la muestra misma, debido a que para poder generalizar
los resultados a una poblacion se necesita una muestra mas amplia, sin embargo, las
virtudes de esta investigacion es que nos permite representar en un nivel exploratorio las
caracteristicas de la poblacion elegida (Herndndez Sampieri, Ferndndez Collado, & Batista

Lucio, 1991; 2011).
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VIl. CONCLUSIONES

A lo largo del trabajo, se ha resaltado que tanto la toma de decisiones como la
inhibiciéon conductual son necesarias para regular la conducta, siendo la segunda
sumamente necesaria para desarrollar la habilidad de seguir y aplicar reglas al tomar alguna
decision (Del Missier, Méntyld y Bruine de Bruin, 2010) y por ende esta habilidad de
inhibir sirve para mantener aparte la informacion irrelevante y mantener la informacion
necesaria activa para obrar de forma correcta (De-Lin et al., 2009; Del Missier, Méntyl4, y
Bruine de Bruin, 2010), por esto mismo, se considera que la inhibiciéon conductual es la

base para procesos cognitivos mas complejos (Ardila y Ostrosky, 2008).

Asi mismo, aunque se intentd encontrar una correlacion positiva o negativa entre la
toma de decisiones y la inhibicion conductual en cualquiera de sus dos modalidades, solo se
encontr6 una relacion regular entre la inhibicion cognoscitiva (una respuesta
preponderante) y ninguna relacion con la inhibiciéon de una respuesta puesta en curso
(inhibicidon motora), de tal forma que nuestros resultados estan de acuerdo parcialmente con
lo que comenta Hooper, et al., (2004) y De-Lin et al., (2009) de que la inhibicién y la toma
de decisiones son diferentes FE, pero, que trabajan a la par y que refutan lo que comenta

Toplak et al., (2010) de que estas dos FE no tiene alguna relacion entre si.

Y sin embargo, hay que tener en cuenta que aunque sean o no FE diferentes, estas
trabajan a la par y en conjunto con otras FE como son el flexibilidad, la memoria de trabajo
y otras mas (Bechara, Tranel y Damasio, 2000; Hooper, et al., 2004), asi mismo hay que
tomar en cuenta que las pruebas de ejecucion continua evaltian la atencion sostenida y la
impulsividad y no la toma de decisiones (Sannon, et al., 2010) y que estan relacionadas con

las conductas de riesgo la impulsividad (Dimoska y Johnstone, 2007).

Por otro lado hay que tener en cuenta que debido a que somos seres que prestan
atencion a su presente, pasado y futuro, cada uno como individuo elaboramos y
desarrollamos un repertorio conductual, que tendemos a adaptar segun nuestros entornos
para adaptarnos y sobrevivir a las situaciones novedosas en las que vivimos (Bunges, 2006)
y como varios colegas han comentado las cuestiones bioldgicas aunque son determinantes

en un momento se subordinan a cuestiones de indole psicosocial



VIl FUTURAS INVESTIGACIONES

Para las futuras investigaciones devenidas de esta se recomienda que en primer
lugar se utilice el mismo protocolo de investigacion aunado con la FE de flexibilidad
cognitiva ya que se cree que estd relacionada con la toma de decisiones (Del Missier et al.,
(2010), asi como la comparacion entre los dos sexos en lo referente al mantenimiento y

manipulacion de estas representaciones cognitivas (Bunges, 2006).

Por otra parte, se podria desarrollar un cuestionario o un inventario de conductas de
riesgo e implementarlos en diversas carreras, ya que se considera que la eleccion de la
carrera también tiene un sesgo en la eleccion de conductas de riesgo (Cruz et al., 2008),
adicionalmente se podria evaluar dentro de este instrumento si la personalidad (Ibanez, et
al., 2012) y algunos otros factores como: ser soltero, presentar alguna condicion
socioecondmica de pobreza, desempleo o si se vive en contextos rurales (Gomez,

2011)estan correlacionadas con la toma de decisiones de riesgo.



IX. EPILOGO

Dice Umberto Eco (1977) que todos dejamos un poco de nosotros mismo cuando
escribimos y que uno debe de pensar en las personas que van a leer nuestros documentos,
ya que gracias a ellos nuestra investigacion tuvo y tendra lectores que podran criticar lo que
se hizo, por ende, siempre es bueno dejar un cierre que permita saber que no solo es un
escrito cientifico de divulgacién, sino, que es ante todo y parte del escritor, parte de la
facultad, parte de lo que uno ama y que por ende deja un fragmento de si mismo en lo que
hace, por eso, querido lector, espero, que esto que lees te sea de utilidad, que alld sido
amena la lectura y recuerda que la empresa de cualquier ciencia es llevar la luz alld en

donde las tinieblas de la ignorancia se arremolinan.

En este caso, ha pasado tanto tiempo desde que la empresa neuropsicoldgica y de las
neurociencias dieron inicio, desde cientificos como Luria y Lezak, pasando hasta los
renombrados Bechara y Damasio, cada uno de nosotros aportamos un fragmento a esta gran
edificacion dejando ver que el cerebro no solo es un 6rgano mas del cuerpo, sino, que es el
centro de la personalidad, que estd ligado a un sin nimero de funciones y que el fin ultimo

de esta gran empresa es lograr dar una relacion entre conducta y neuroanatomia (Damasio,

2007).

Y que a la vez requiere de la coordinacion de varios subprocesos para lograr un

objetivo particular (Elliott 2003, en Ardila y Ostrosky-Solis, 2008).
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